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RESUMO

As Tecnologias de Informacdo e Comunicacao tém gerado novos dispositivos de comunicagdo
online como as redes sociais que intensificam a possibilidade de acesso a informacédo e a
interatividade. Com o0 avango dessas tecnologias, percebe-se que principalmente o0s
adolescentes cada vez mais estdo adeptos e, de certa maneira, se tornando assiduos usuarios
das redes sociais. Dessa forma, percebe-se ai uma potencial ferramenta a ser utilizada na
educacdo em saude, ja que este tipo de educacdo visa conhecer os saberes que sdo construidos
por meio da interacdo entre sujeitos. Neste contexto, encontra-se a promoc¢ao da salude, que
objetiva proporcionar ao individuo uma vida de qualidade, reduzindo a vulnerabilidade e os
riscos em que se encontram. Sendo assim, para promover a saude dos adolescentes devem ser
abordados temas como sexualidade, imagem corporal, diferenga de género, drogas, violéncia
sexual dentre varios outros que despertam curiosidade neste publico. Esta pesquisa tem como
objetivo geral avaliar a estratégia educativa Grupo Virtual de Saude (GVSau) por meio do
aplicativo WhatsApp® para promog¢do do uso adequado do preservativo por adolescentes
escolares. Trata-se de um estudo avaliativo, de abordagem mista e de natureza aplicada.
Participaram desta pesquisa 59 adolescentes de 14 a 17 anos matriculados na Escola Estadual
de Educagéo Profissional Professor Adolfo Ferreira de Sousa, situada na zona urbana da
cidade de Redencdo, no Estado do Ceara. A pesquisa compreendeu cinco etapas: 1%)
Elaboracdo e validacdo das situacdes-problemas; 22) Convite e pré-teste; 3%) Apresentacdo da
metodologia e formacdo dos GVSau; 4%) Intervencao educativa; e 5%) Aplicacdo do formulério
pos-teste. Os dados qualitativos foram selecionados a partir da priorizagdo por relevancia
tematica de trechos das conversas postadas no GVSau e complementaram os dados
quantitativos dos questionarios que foram tabulados no programa Excel®, e analisados por
meio do programa estatistico Epi Info®. A principal fonte de informacio sobre o uso do
preservativo foi a escola seguida pela internet, e 64,7% dos participantes apresentaram
conhecimentos inadequados quanto aos cuidados com o preservativo no pré-teste. Com
relacdo atitude, 89,7% relataram a necessidade do uso do preservativo nas relacfes sexuais
por via vaginal. Os resultados apontaram um acréscimo dos acertos e reducdo dos erros na
comparagao pre e pos-teste, respectivamente em 22,1% no conhecimento e 23,8% na atitude.
Os dados também revelaram haver relacdo significativa nos quesitos conhecimento (p = 0,007)
e atitude (p = 0,009). O GVSau foi considerado eficaz para a promocdo de conhecimento e
atitudes adequadas para uso de preservativos com adolescentes escolares, no entanto destaca-
se a importancia do método educativo e dos contetidos abordados para a correta aplicacao
desta ferramenta digital. Considera-se que conhecimentos e atitudes adequados serdo
determinantes para as praticas sexuais saudaveis.

Descritores: Saude do Adolescente; Promocdo da Saude; Aprendizagem Baseada em
Problemas; Rede Social; Enfermagem.



ABSTRACT

The Information and Communication Technologies have generated new online communication
devices such as social networks that intensify the possibility of access to information and
interactivity. With the advancement of these technologies, it is noticed that mainly teenagers
are increasingly adept and, in a way, becoming assiduous users of social networks. In this way,
it is possible to perceive a potential tool to be used in health education, since this type of
education aims at knowing the knowledge that is constructed through the interaction between
subjects. In this context, there is the promotion of health, which aims to provide the individual
with a quality life, reducing the vulnerability and the risks they are in. Therefore, to promote
the health of adolescents, topics such as sexuality, body image, gender difference, drugs, sexual
violence among several others that arouse curiosity in this public should be addressed. This
research aims to evaluate the educational strategy Virtual Health Group (VHGau) through the
WhatsApp® application to promote the proper use of condoms by school adolescents. It is an
evaluative, mixed approach and applied nature study. A total of 59 adolescents aged 14 to 17
enrolled in the State School of Professional Education Professor Adolfo Ferreira de Sousa,
located in the urban area of the city of Redencdo in the State of Ceara, Brazil, participated in
this study. The research comprised five stages: 1) Elaboration and validation of problem
situations; 2nd) Invitation and pre-test; 3% Presentation of the VHGau methodology and
training; 4%) Educational intervention; and 5) Application of the post-test form. The qualitative
data was selected based on the thematic relevance of excerpts from the conversations posted in
the VHGau and complemented the quantitative data of the questionnaires that were tabulated
in the Excel® program and analyzed through the statistical program Epi Info®. The main source
of information about condom use was the school, followed by the Internet, and 64.7% of the
participants presented inadequate knowledge about condom care in the pre-test. With regard to
attitude, 89.7% reported the need for the use of condoms in vaginal intercourse. The results
indicated an increase of the correct answers and reduction of the errors in the pre- and post-test
comparison, respectively in 22.1% in knowledge and 23.8% in attitude. The data also revealed
a significant relationship in knowledge (p = 0.007) and attitude (p = 0.009). VHGau was
considered effective for the promotion of adequate knowledge and attitudes for the use of
condoms with school adolescents. However, the importance of the educational method and the
content addressed for the correct application of this digital tool is highlighted. Adequate
knowledge and attitudes will be considered as determining factors for healthy sexual practices.

Descriptors: Adolescent Health; Health Promotion; Problem-Based Learning; Social
Networking; Nursing.
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1. INTRODUCAO

As Tecnologias de Informagao e Comunicagao (TIC) tém gerado novos dispositivos
de comunicacao online como as redes sociais, que intensificam a possibilidade de acesso a
informacao e interatividade. Essas novas ferramentas favorecem e enriquecem o processo de
educacdo e conhecimento quando bem utilizadas, permitindo acesso de diversas classes sociais,
econOmicas, culturais e educacionais. Surge, entdo, uma inovadora metodologia de ensino,
agora com versatilidade, interatividade e flexibilidade de tempo e espago, sendo chamada de
Aprendizagem Mediada pela Tecnologia (VALENTE, 2014; VILARINHO-REZENDE,
BORGES, 2016).

Com o avancgo dessas tecnologias percebe-se que, principalmente os adolescentes
estdo adeptos ao uso das redes sociais. Dessa forma, vé-se uma excelente ferramenta a ser
utilizada na educag¢ao em saude, ja que este tipo de educacdo visa conhecer os saberes que sao
construidos por meio da interacdo de sujeito para sujeito; neste caso, um que detém o
conhecimento cientifico € o outro que possui o conhecimento popular, capazes de compartilhar
diferentes tipos de conhecimento. O expert da satide assume a fun¢@o de aconselhar, corrigir e
vigiar, visando contribuir para a formacdo da consciéncia critica do cidaddo, por meio de
estimulos em busca de solugdes de situagdes-problemas reais de forma sistematica, continua e
objetiva (FREITAS et al, 2017).

A Politica Nacional de Promog¢do da Saude, que objetiva proporcionar aos
individuos uma vida de qualidade, buscando reduzir a vulnerabilidade e os riscos em que eles
se encontram, dessa forma amplia a autonomia e a responsabilidade propria em obter tal
qualidade. Fato ¢ que a importancia da promocao da saide ampara-se, ainda, no Estatuto da
Crianca e do Adolescente (ECA) e na Lei N° 8069/90, onde hé énfase no Artigo 7 do estatuto,
que estabelecem que toda crianca e adolescente tem direito a saude desde sua concepgdo
(BRASIL, 1990; BRASIL, 2014).

Para a Organizacao Mundial de Saude (OMS), a adolescéncia compreende a faixa
etaria de 15 a 18 anos; ja a ONU e o Ministério da Saude (MS), de 10 a 19 anos; e 0 ECA define
como sendo entre 12 a 18 anos de idade (OMS,1986; BRASIL, 1990; ONU, 2001; BRASIL,
2013).

Os adolescentes almejam ser ouvidos a todo tempo, mas nem sempre encontram
oportunidades reais para isso. A cartilha do Ministério da Saiude - Diretrizes Nacionais para a

Atencdo Integral a Saude de Adolescentes e Jovens na Promocgdo, Protecdo e Recuperacao da
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Satde do ano de 2010 - aponta que a participagdo juvenil busca ajuda-los a encontrar sua
autonomia por meio de espagos e situagcdes que proporcionam sua participagdo em todos os
ambientes de servigos, sendo assim uma boa estratégia de promover a saude. Ainda, a Diretriz
2, do 10° Objetivo Estratégico, visa a consolidag¢ao de politicas publicas voltadas a crianga, ao
adolescente e aos seus familiares. Mesmo assim, percebe-se que ainda os adolescentes sao
tratados como pessoas saudaveis, mas os dados de uma pesquisa do MS mostram que este
publico vive em ambientes vulneraveis e cheios de riscos (BRASIL, 2010).

Desta maneira, para promover a saide dos adolescentes devem ser abordados temas
como sexualidade, imagem corporal, diferen¢a de género, drogas, violéncia sexual dentre varios
outros que despertam curiosidade nesse publico. Essa abordagem requer da equipe de satde
habilidade para se utilizar de estratégias educativas atrativas para os adolescentes e eficazes
para o processo de educagdo em saide (BRASIL, 2010).

Os dados sobre aids mostram que o Brasil conseguiu atingir pela primeira vez em
sete anos uma reducdo de detec¢do menor de casos, em cada 100 mil habitantes menos de 20
novos casos (BRASIL, 2015). Ao contrario do Brasil, na Africa subsaariana os numeros de
novos casos cada dia mais vém aumentando. Informacdes da United Nations Programme
HIV/aids - UNAIDS (2016) mostram que cerca de 2 mil jovens com menos de 24 anos de idade
sao infectados a cada dia, o que também chama a atencdo ¢ que cerca da metade das pessoas
infectadas nao sdo diagnosticadas. A United Nations Children's Fund - Unicef (2016) relata que
a aids nestes paises € a primeira causa de mortalidade entre pessoas com 10 a 19 anos.

A adolescéncia ¢ marcada pela busca da identidade. Para isso, os adolescentes
buscam novas experiéncias, o que cada vez os tornam individuos Unicos, com suas proprias
caracteristicas, apesar de compartilharem algumas destas com outros adolescentes (ZAPPE,
2016; BESERRA, 2016). E nessa busca de identidade interagem com mais independéncia com
o mundo ao seu redor. Muitos adolescentes expressam sentimento de imortalidade e adotam
atitudes que colocam a satde em risco. Por conta da sensagdo de invulnerabilidade,
imortalidade e dificuldade em compreender a associagdo do mal comportamento com as futuras
consequéncias, os adolescentes em geral ndo comparecem aos servigos de saude para buscar
informagdes com profissionais de saude (LIMA et al, 2014). Para atingir esse publico, ¢
necessario se inserir em seus ambientes de convivio, os quais atualmente sdo significativamente
representados pelas redes sociais as quais estdo conectados.

Por defini¢do, rede social ¢ um conjunto de sistema abstrato, autorganizado e

descentralizado, sem a presenca de uma coordena¢do e/ou hierarquia (LARANGEIRA,
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CARDOSO, KUMM, 2016). Dessa forma, rede social, com o passar dos tempos, tornou-se
sindnimo de TIC. Dentro das redes sociais encontram-se as Redes Sociais Online (RSO), que
nada mais sdo que uma ferramenta de comunicacdo de amplitude global de relevante
interatividade, possibilitando a participagao de todos nos compartilhamentos de informacao,
opinido e experiéncia (VERMELHO et a/, 2014). O compartilhamento de informagdes nestas
redes pode ocorrer por meio de textos, imagens, audio e videos. Sdo exemplos de RSO o
Facebook®, o You Tube® Blog®, Twitter®, WhatsApp®, entre outros (DEZFOULI,
DEHGHANTANHA, 2015; WATERLOO et al, 2017).

A ampla interatividade entre os usudrios proporcionada pelas RSO, seja em grupos
abertos ou fechados, voltados para a troca de informagdes, opinides e experiéncias, pode ser
utilizada pelos servigos de satde por garantir a difusdo da informacdo de forma rapida,
proporcionando aos profissionais de saude maior facilidade e interacdo com os usudrios (PINTO
et al,2017). A unido entre uma ferramenta de interagdo com o processo de educagdo em saude,
pode constituir estratégia para desenvolver educagdo em saiide com adolescentes com temas de
seu interesse.

Apresente pesquisa parte do pressuposto que uma estratégia do tipo grupo de
discussdo no aplicativo Whatssap® denominada aqui como Grupo Virtual de Satide (GVSau)
poderé ser favoravel para a promog¢ao de conhecimentos e atitudes adequadas sobre o uso correto
do preservativo para adolescentes escolares, considerando que este tipo de comunicagdo ¢
atrativo e amplamente difundido no meio sociocultural deste publico. Sendo assim, a questdo
norteadora da pesquisa €: A estratégia GVSau pode adequar conhecimentos e incentivar atitudes
positivas sobre o uso correto do preservativo com adolescentes escolares?

Diante da necessidade de utilizacdo de estratégias educativas criativas e da
emergéncia das redes sociais digitais como meio de comunicagdo entre adolescentes, este estudo
apresenta-se relevante pela a possibilidade de utilizagdo de uma rede social digital como forma
inovadora de promogao da saude. Salienta-se, também, a importancia para os profissionais de
saude por possibilitar novas ferramentas que sirvam para enriquecer o desenvolvimento de suas
habilidades e atitudes.

Ressalta-se também, que esta pesquisa contribuird com os paises lusdéfonos, ora as
situagdes-problemas relacionadas a saude sexual e reprodutiva sdo relevantes, ndo diferente do
Brasil. Vale destacar que o ntimero de novos casos de Infec¢do Sexualmente Transmissiveis
(IST), especialmente o HIV/aids, vem tomando grandes propor¢des nos pais parceiros da

Comunidade dos Paises de Lingua Portuguesa (CPLP) principalmente em adolescentes. Sendo
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assim, esta estratégia podera ser aplicada com adolescentes desses contextos, por apresentarem

realidades semelhantes a do Brasil.
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2. OBJETIVOS

2.1 Objetivo geral

v’ Avaliar a estratégia educativa Grupo Virtual de Satude para promogéo do uso adequado do

preservativo com adolescentes escolares.

2.2 Objetivos especificos

v' Validar situagdes-problemas a serem aplicadas no GVSau;

v' Relacionar as variaveis preditoras com o conhecimento e a atitude acerca do uso do
preservativo pelos adolescentes escolares;

v’ Analisar conhecimentos ¢ atitudes dos adolescentes escolares quanto ao uso adequado do

preservativo antes e apos intervencao educativa.
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3. FUNDAMENTACAO TEORICA

3.1 Conhecimentos, Atitudes e Praticas (CAP) na promoc¢do do uso adequado do
preservativo por adolescentes

A esséncia do adolescer constitui um grande desafio para os cuidadores —
profissionais da salde — tracarem estratégias capazes de alcanca-los de tal maneira que possam
juntos construir conhecimento adequado para minimizar a situa¢éo de vulnerabilidade na qual
se encontram. Em meio a tal situacdo vulneravel, um dos fatos que alerta € a atividade sexual
desprotegida, a qual consequentemente aponta diretamente o descuido que o adolescente tem
consigo mesmo.

Segundo Boff (2014), o descuido opde-se ao cuidado, e que, por sua vez, cuidar
transcende o ato em si; €, na verdade, uma atitude de responsabilizacdo. Neste caso, 0
autocuidado nada mais é que o adolescente ser protagonista de acdes que visem promover saude
e prevenir doencas. Para Orem (1991), em sua teoria de autocuidado, sempre que possivel o
proprio individuo (adolescente) deve cuidar de si mesmo, mas quando este ndo é capaz, se faz
necessario que alguém faca por ele (GEORGE, 2000).

Uma pergunta muito frequente entre os profissionais da satde é: Como fazer para
promover uma acao educativa com adolescente? De fato, € uma missdo um tanto desafiadora.
Primeiro, em criar estratégias que chamem a atencdo deste publico e que despertem o desejo
em participar; outro, escolher um tema em que seja interessante e que a apresentacéo nao tenha
carater de julgamento ou até mesmo que cause constrangimento.

Toda essa preocupacdo é fundamental para o desenvolvimento da capacidade de
despertar nos adolescentes o interesse em construir conhecimento, estes a todo momento
buscam ser ouvidos, porém a sociedade nem sempre esté disposta a escuta-los. Em resposta a
pergunta supracitada, € preciso criar estratégias que levem em consideragdo o0 que 0s
adolescentes sabem (conhecimento), o que pensam (atitude) e como se comportam (pratica)
(NICOLAU, 2010).

No que tange ao conhecimento, 0 mesmo autor afirma em seus estudos, que nada
mais é do que aquilo que o individuo sabe, é a recordacdo de fatos, 0s quais servem como
habilidades relacionadas a resolucéo de situagdes-problemas, ou mesmo a emissao de conceitos
baseados na compreensdo uma vez adquirida sobre um evento (NICOLAU, 2010).

O simples fato da expresséo de opinides, € uma forma de demonstrar atitude; porém,

nem sempre o conhecimento o qual o individuo possui expressa a sua opinido, ora, seu
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sentimento pode ser contrario aquele esperado pelo censo comum, pois a crenga de cada um
interfere nesse entendimento. A prética, por sua vez, consiste em tomada de decisdo que resulta
em uma acdo, ou seja, é o ato de fazer, de colocar em agédo o que se pensou (SANTOS et al,
2017). Cada pratica resulta, portanto, em um comportamento que, por sua vez, teve origem em
um pensamento.

Dessa forma, cabe aos profissionais de saude, avaliar contextos e desenvolver
estratégias que respondam as necessidades dos adolescentes. Ora, nesta avaliacdo pode-se
encontrar diversas situacOes, entre estas, destaca-se 0 uso adequado do preservativo: o
adolescente pode ndo conhecer os preservativos por nunca ter tido contato; ele pode até
conhecer, porém, pode achar que seu uso ndo seja importante; e como também, conhecer o
preservativo, saber que é importante seu uso, porém nao utilizar.

Nesse sentido, compreende-se que o cuidado no ambito da promoc¢do do uso
adequado do preservativo deve contemplar as varidveis Conhecimento, Atitude e Prética
(CAP). Cada ponto requer do profissional cuidador uma estratégia diferente, uma que parte do
zero, onde deve apresentar a camisinha, falar de sua importancia, como se utilizar; outra,
conscientizar o adolescente que seu usO € necessario, que para isso, necessita de acOes
continuas, as quais podem apresentar as consequéncias do ndo uso, responsabilizando-o por sua
salde e pela satde de seu (sua) parceiro (a).

Neste sentido, Bezerra et al (2015) destaca que o uso do preservativo € visto pelas
mulheres como uma necessidade durante o ato sexual, uma vez que elas se sentem diretamente
responsaveis por cuidar de sua saude. Por outro lado, verifica-se que os homens de modo geral
tém aversdo ao uso. As adolescentes, contudo, estdo se empoderando cada dia mais,
despertando a autonomia sobre 0 uso ou ndo do preservativo.

Sampaio et al (2011) apresenta uma série de comportamentos ligados a negociacao
do uso da camisinha, algo que chama a atencdo € que mesmo as adolescentes sabendo que estédo
expostas as infeccBes, se submetem ao risco a realizar o ato sexual sem protecdo. Uma das
dificuldades é a ndo aceitacdo do adolescente ao uso, ao associar que, com a utilizagdo do
preservativo, havera diminuicdo do prazer ou até mesmo disfungdo sexual como a impoténcia
ou a ejaculacdo precoce. Ostermann e Freuzza (2015) reafirma mediante seus achados que o
desejo masculino impera; se ele ndo quer, ndo usa.

A sociedade impde que a iniciativa de usar a camisinha seja do homem, e que a
mulher ndo pode nem mesmo portar uma camisinha em sua bolsa, pois é logo titulada como

uma “mulher facil” e desvalorizada. Diante disso, a mulher adota e, por vezes, aceita a posi¢éo
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de passiva e dependente, comportamento este que a vulnerabiliza as IST, tendo pouca influéncia
na decisdo sobre sua sexualidade (SAMPAIO et al, 2011). Penna et al (2016) destacam o
preservativo feminino como uma possibilidade de minimizar tais situacfes, garantindo a
adolescente mais autonomia, cabendo a ela também o poder decisério neste caso.

O néo uso ou uso inadequado do preservativo por adolescentes pode estar associado
a falta de conhecimento adequado a respeito ndo somente do preservativo em si, mas também
sobre as consequéncias do seu nao uso. Esse conhecimento, por sua vez, direciona atitudes
adequadas, ou seja, modos de pensar favoraveis a protecdo da saude; com o conhecimento
adequado o adolescente pode desenvolver ideias sobre a necessidade de se proteger. A atitude
favoravel, por conseguinte, pode direcionar praticas adequadas de uso do preservativo. O que
se verifica nesse contexto € que muitos adolescentes entendem que é necessario fazer o uso do
preservativo, mas ndo o utilizam motivados, muitas vezes, pela ideia de que nada de mal possa
acontecer com eles (CASTRO et al, 2017).

Ayres et al (2012) ressalta que os servigos de satde ndo dispdem de um ambiente
que seja acolhedor para os adolescentes e por isso ndo tem sido reconhecido por estes como um
bom lugar em que se possa buscar informacoes. Ndo se pode deixar de enfatizar ainda que além
de ndo ser acolhedor, as atividades desenvolvidas para os adolescentes nestes servigos muitas
vezes se limitam a diagndstico e tratamento (KOERICH et al, 2015). E quando os profissionais
buscam fazer alguma atividade educativa, utilizam-se de metodologias tradicionais, nas quais
os profissionais sdo 0s Unicos detentores do conhecimento, ndo possibilitando que os
adolescentes expressem suas ideias e juntos construam o conhecimento (SAMPAIO et al,
2011). A adocdo de estratégias educativas eficazes é necessaria para a garantia da participacdo
dos adolescentes.

Para gque possa haver o compartilhamento de conhecimento entre servicos de saude
e adolescentes, é necessario, primeiramente, a construcdo do vinculo entre os dois, promovendo
um ambiente ideal para o didlogo (VIEIRA et al, 2014). Situa¢6es como estas fazem com que
os adolescentes cada vez mais ndo busquem ser assistidos nos diversos setores da saude, pois,
onde eles deveriam sentirem-se seguros ao buscar informacdo, sdo tratados por vezes como
ingénuos.

O primeiro passo a ser realizado no campo da promog¢édo da saude sexual dos
adolescentes é a construcdo de um ambiente que seja favoravel a sua participagéo, para além
do ambiente fisico, onde os profissionais ndo os estereotipem, em que eles possam se sentirem

bem acolhidos. Outro aspecto tdo quao importante € a parceria intersetorial, onde os servicos
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de salde unam-se com os da educacdo e outros ambientes frequentados por adolescentes
favoréaveis ao dialogo.

Valim et al (2015) ressaltam a importancia de a¢fes educativas que promovam o
uso do preservativo masculino e feminino, empoderando o adolescente masculino e feminino
quanto a responsabilidade compartilhada. Savegnago e Arpini (2016), por sua vez, apresentam
0s pais como peca fundamental nessa constru¢cdo de conhecimento e mudanga de
comportamento; é preciso que estes assumam essa responsabilidade e sempre que possivel e
necessario busquem apoio nos servicos de saude.

Dessa forma destaca-se a importancia da intersetorialidade, a promogdo de um
ambiente acolhedor, praticas educativas que visem o empoderamento e 0 apoio dos pais no
processo educativo que compdem o caminho para a promog¢éo do uso adequado do preservativo

por adolescentes.

3.2 A metodologia da problematizacdo como ferramenta transformadora na educacéo em
saude

Nas Gltimas décadas buscou-se novas metodologias que facilitassem no processo
de ensino-aprendizagem e que possibilitassem a autonomia do individuo neste processo de
construcdo do saber, nessa perspectiva surge a metodologia da problematizacdo baseada no
Arco de Maguerez. Bordenave e Pereira (1982) foram os precursores desta estratégia,
diferenciando-a da metodologia tradicional, fundamentada pelo pensamento freireano com o
proposito de uma educacdo transformadora.

O arco de Maguerez tem como objetivo desenvolver o pensamento critico do
individuo sendo uma alternativa metodoldgica que visa abordar a realidade ou parte dela, com
0 intuito de a transformar (BERBEL, 2012). O percurso da metodologia da problematizacdo em
suas bases tedrico-epistemoldgicas, tem ligacdes com a area pedagdgica e sdo explicadas sob a
luz do olhar de trés autores, o primeiro, o seu criador Charles Maguerez (1966); a difundida
pelo Brasil por Juan Bordenave e Adair Pereira (1982) os quais se fundamentavam na ideia de
Paulo Freire, a de se buscar uma educagéo transformadora, por Gltimo a de Neusi Berbel (1995).

A ultima versdo, a de Berbel (1995, 1996, 1998, 1999, 2004, 2005, 2012) se alicerga
na associagcdo entre o uso do Arco com o conceito de praxis, enfatizando dessa forma a
participacdo ativa do individuo, tornando-os protagonistas de todo o processo, podendo estes
cada vez mais alcancar niveis cada vez mais altos de uma praxis criadora, tendo como base a
reflexdo (BERBEL, GAMBOA, 2012).
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Até a atualidade a versdo adota por ser mais completa € a de Bordenave e Pereira
(1982), o Arco é composto por cinco etapas: Observacdo da realidade e defini¢do do problema;
pontos-chaves; teorizacdo; hipoteses de solucao; e aplicacéo a realidade.

A problematizacdo se da quando os sujeitos observam aspectos da realidade e
definem os problemas ali existentes, nesse momento os individuos apropriam-se de
informacgdes e identificam as principais caracteristicas, a fim de, contribuir para a resolugdo a
partir de seus estudos, transformando a realidade (BERBEL, 1995; COLOMBO, BERBEL,
2007; BERBEL, 2012). No momento em que se problematiza elege-se aspectos relevantes ao
grupo, para a continuidade do processo, estreitando vinculos entre os participantes e garantindo
sua eficaz participagdo. Os protagonistas neste processo, atuam como corresponsaveis na
construcdo de conhecimento para a resolucédo dos problemas identificados, o que além do mais
contribui para a sua constituicdo de sua autonomia (BERBEL, 2012).

Depois de analisar e definir o problema a ser estudado, dar-se inicio a uma reflexdo
quanto aos fatores que determinam a problemaética, o que facilita a compreensdo de sua
complexidade. Mediante essa reflexdo, os pontos-chaves surgem, podendo ser caracterizadas
como questionamentos basicos sobre o problema; possiveis afirmacdes; topicos a serem mais
investigados ou, por outras formas (COLOMBO, BERBEL, 2007).

Apos a identificacdo dos pontos-chaves, € a etapa da teorizacao, esta permite buscar
respostas concretas para o problema, os pontos destacados sdo investigados e discutidos,
buscando dar sentido a cada um deles. Até este momento o estudo deve se apoiar na
transformacéo da realidade a qual emergiu a problematica. Na etapa seguinte, as hipdteses para
a solucdo do problema, deve-se deixar a criatividade ser estimulada e assim pensarem
alternativas que sejam capazes de solucionar os pontos destacados (COLOMBO, BERBEL,
2007).

A Ultima etapa, é a aplicacdo a realidade, neste momento dar-se a intervencdo e o
manejo das situacBes que estdo associadas a problematica, as hipbteses de solugdo séo aplicadas
de forma prética a realidade observada, essa aplicacdo permite pontuar as solucdes e destaca o
comprometimento dos individuos envolvidos, possibilitando sua volta a realidade,
transformando-a. Retornar a realidade observada, € em suma o momento de intervir no
problema, seja com informacdes, sugestdes, acdes, dentre outras formas que forem cabiveis a
realidade (BERBEL, 2007; BERBEL, 2012).

Mediante as cinco etapas, o principal intuito € o de proporcionar aos individuos

participantes nesse processo metodologico uma pratica de acéo-reflexdo-acéo, sendo assim,
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aprende a lidar de forma critica e reflexiva a partir de sua propria realidade, preparando-os para
que possam atuar diretamente nas problematicas de sua sociedade, com o intuito de melhoré-la
(BERBEL, 1996). Ainda segundo Berbel (1996, p.7):

Com todo o processo, desde o observar atento da realidade e a discussao coletiva sobre
os dados registrados, mas principalmente com a reflexdo sobre as possiveis causas e
determinantes do problema e depois com a elaboragdo de hipoteses de solucdo e a
intervencdo direta na realidade social, tem-se como objetivo a mobilizacdo do
potencial social, politico e ético dos alunos, que estudam cientificamente para agir
politicamente, como cidad&os e profissionais em formagao, como agentes sociais que
participam da construcao da histéria de seu tempo, mesmo que em pequena dimensao.
Esta presente, nesse processo, 0 exercicio da praxis e a possibilidade de formacédo da
consciéncia da praxis.

Por meio da Metodologia da Problematizacdo norteada por suas etapas permite
estimular os individuos a terem raciocino critico, desenvolver habilidades intelectuais, bem
como adquirirem conhecimento. Essa metodologia juntamente com o Arco de Maguerez
formam um ideal caminho metodoldgico a ser utilizado tanto no processo de ensino-
aprendizagem com em pesquisas, por seu potencial no processo formativo, mesmo sendo visto
suas potencialidades, nota-se que esta metodologia ainda € pouca utilizada em intervencdes
assistenciais (BERBEL, 2012).

O que tem sido visto, é que atualmente a Metodologia de Problematizacdo esta
sendo utilizada nos diversos meios de ensino-aprendizagem, principalmente no campo da
salde, apesar que a literatura ainda ndo apresente até 0 momento relatos de sua utilizacdo no
campo das interveng6es educativas no campo da promocao da saude e da prevencado de doengas,
vale considerar que é um método inovador e, por isso, cabe aos profissionais da satde utiliza-

lo com o intuito de testar sua eficacia nas diversas praticas educativas em salde.
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4. METODO

4.1 Tipo de pesquisa

Trata-se de um estudo avaliativo de abordagem mista concomitante com maior
énfase na quantitativa, de natureza aplicada e exploratdria. E avaliativo em virtude da analise
do rendimento de uma intervencao; aplicado por buscar gerar novos conhecimentos a serem
implementados na pratica, possibilitando solucionar problemas especificos; e exploratério em
virtude da tentativa de investigar um assunto ainda pouco estudado, buscando familiarizar-se
com este (CRESWELL, 2010; GIL, 2010; CONTANDRIOPOULOS et al.1997).

4.2 Local da pesquisa

A pesquisa foi desenvolvida em uma escola estadual, situada na zona urbana da
cidade de Redencéo, na regido do Macico de Baturité, Ceard, Brasil, a 52 quildmetros da capital
Fortaleza. A cidade atualmente conta com populacdo estimada de 26.415 habitantes.

A escola supracitada tem funcionamento em tempo integral, é organizada de forma
que interagem o ensino médio e a educagdo profissionalizante. Os adolescentes matriculados
nesta escola cursam técnico em comércio, técnico em enfermagem, técnico em redes de
computadores ou técnico em informatica.

Vale destacar que, desde o surgimento da Universidade da Integracdo Internacional
da Lusofonia Afro-Brasileira (UNILAB) na regido, esta escola tornou-se campo de
desenvolvimento de projetos de pesquisa e extensdo universitaria do grupo de pesquisa
“Promogdo da Saude Sexual e Reprodutiva” (PROSSER) do Instituto de Ciéncias da Saude.

4.3 Participantes da pesquisa

Segundo dados da Secretaria Estadual de Educacdo, sdo matriculados anualmente
nesta escola aproximadamente 360 adolescentes na faixa etaria de 14 a 17 anos. Foram
incluidos nesta pesquisa os adolescentes de 14 a 17 anos, ativamente matriculados na escola
supracitada e que possuiam aparelho celular proprio e compativel ao aplicativo WhatsApp®.
Foram excluidos os adolescentes que ndo compartilharam nenhuma mensagem de texto durante

a intervencdo educativa, fato este que configurou que nao estava participando da discussao.
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A amostra se deu por meio ndo probabilistico, por voluntariado, ou seja, 0s
adolescentes participantes desse trabalho foram selecionados por sua disponibilidade, uma vez
que fora lancado convite para todos os adolescentes matriculados na escola supracitada.
Justifica-se essa escolha amostral pelo fato deste estudo se tratar de um tipo de exploragéo, a
qual tem por objetivo conhecer o problema a ser pesquisado sem precisar generalizar (POLIT
e BECK, 2011).

Para Piaget (1972), o desenvolvimento cognitivo da adolescéncia é dividido em trés
estagios: Inicio (11 a 14 anos), Meio (14 a 17 anos) e Fim (17 a 20 anos). Optou-se pela inclusédo
de adolescentes de 14 a 17 anos por ser esta fase marcada pela introspec¢édo e, a0 mesmo tempo,
pelo comportamento de risco; sendo exatamente estes sentimentos que podem propiciar
situacOes de vulnerabilidade, especialmente por raciocinio mais abstrato ou idealista (PIAGET,
1972).

Participaram do pré-teste 68 adolescentes. Os GVSau foram compostos pelos
mesmos 68 participantes; porém, no decorrer das discussdes, trés adolescentes manifestaram o
desejo de desistir da pesquisa. Assim, para a fase do pos-teste, dos 65 restantes, somente 59
responderam; os demais, mesmo tendo participado de toda a discussdo, ndo quiseram mais
responder ao questionario final (pds-teste). Dessa forma, o publico final desta pesquisa foi de
59 adolescentes.

4.4 Coleta e avaliacéo das informacdes

A coleta de dados ocorreu no periodo de junho a setembro do ano de 2017. Utilizou-
se como instrumento um formulario adaptado da investigacdo de Nicolau (2010) fundamentado
no Inqueérito sobre Conhecimentos, Atitudes e Pratica (Inquérito CAP) acerca do uso do

preservativo, (APENDICE A) e os registros de comunicagio nos GVSau.

A utilizacdo dos Inquéritos CAP se iniciou no campo das estratégias de acdes
preventivas no que se refere a aids, com a finalidade de caracterizar a populagdo no que se diz
respeito ao conhecimento, a atitude e a préatica frente a aids (ANDRADE, 2015). O intuito deste
instrumento ndo é somente avaliar, mas sim, a partir desta avaliagédo, tracar metas que sejam

eficazes. Este tipo de avaliacdo pode ser adaptado para diversos contextos e variados publicos.

De acordo com Nicolau (2010), a definicdo de conhecimento, atitude e préticas:
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e Conhecimento: tudo aquilo que o individuo sabe, seja recordagdes, como
também sdo conceitos advindos de sua compreensdo previamente adquirida.
e Atitude: esta voltada as opinides expressadas mediante seu conhecimento.
e Pratica: é expressar em agao 0 que se pensou.
Para Marconi e Lakatos (2010), o formulario € um instrumento que deve ficar de
posse do entrevistador que, cara a cara com 0 entrevistado, fard as perguntas e registrara os
dados coletados.

A pesquisa foi desenvolvida em cinco etapas:

Fluxograma 1: As cinco etapas da pesquisa.

Elaboracédo e validagédo
dos situagoes- * | Etapa
problemas

Convite e pré-teste * |l Etapa

Apresentacdo da
metodologia e formagdo dos | « Il Etapa

GVSau
Intervencao
educativaem 3 |« |V Etapa
semanas
[ Intervalo de 90 dias b Aplicacio do
Pos-teste * V Etapa

1?) Elaboracdo e validacéo das situacdes-problemas
Foram elaborados situacfes-problemas que serviram para estimular e nortear as
discussdes nos GVSau. Para a criagdo dessas “situagdes-problemas”, foram consideradas as
indicacbes sugeridas pela metodologia da problematizacdo, a qual se utiliza de temas
relacionados com o cotidiano e adota como referéncia o Arco de Maguerez. Essa metodologia
ajuda a desenvolver a autonomia intelectual, possibilitando também o pensar criativo e critico
dos envolvidos (FUJITA et al, 2016).
Ap0s a elaboracédo dos textos se deu sua validacdo. Validar consiste em tornar o

formulério aplicavel ao objetivo o qual se pretende (POLIT, 2011). Diante disso, a validacdo
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teve como intuito a adequacdo do formul&rio aos objetivos propostos no estudo. Sendo assim,
para se ter a validacdo deste construto, se fez premente ter avaliadores juizes, capazes de avaliar
adequadamente o conteddo proposto de cada texto em analise, visando a validacdo de cada
elemento em sua relevancia (JOVENTINO et al, 2013; ALEXANDRE, COLUCI, 2011;
MEDEIROS et al, 2015).

Os juizes foram selecionados por meio da amostragem ndo probabilistica por
julgamento. Quanto a quantidade de juizes, Pasquali (2010) propde a utilizacdo de seis a vinte
especialistas. Ja Moura e Oliveira (2008) sugerem que se utilize um namero impar para assim
evitar empates nas decisdes. Com base nessas recomendacdes, foi adotado o quantitativo de
nove juizes para a validacdo do instrumento desta pesquisa.

Para a escolha dos juizes, levou-se em consideracao os critérios dispostos na Tabela
1, adaptados por Souza et al (2010), Joventino (2013) e Luna (2014), de modo que foram
selecionados aqueles que atingiram no minimo cinco pontos para fazer parte do grupo de

especialistas.

Tabela 1- Critérios para selecdo dos experts para validar os situacdes-problemas.
Redencdo, Ceara, Brasil, 2017

Critérios de selecéo Pontuacéao
Mestrado na area da saude 3 pontos
Docente na metodologia PBL por, pelo menos, 2 anos 2 pontos
Ter desenvolvido dissertacdo na area de interesse* 2 pontos

Possuir pratica profissional (clinica, ensino ou pesquisa) recente de no
minimo, 2 anos na area de interesse*

Ser especialista; Saude publica e areas afins. 2 pontos

* Salde do Adolescente; Doenca Sexualmente transmissivel (DST); Saude Sexual e Reprodutiva; Promoc¢éo da
Saude.

1 ponto

Para o processo de validagdo de contetdo, os textos foram enviados em formulério
(APENDICE B) para 0s juizes, via e-mail, juntamente com o Termo de Consentimento Livre
Esclarecido (TCLE) (APENDICE C) e Carta Convite (APENDICE D). O formulério enviado
para os juizes foi adaptado de Joventino et al (2013). No presente estudo, foi considerado juiz
todo profissional que atingissem a pontuacdo minima de cinco.

Os dados que foram obtidos por meio do instrumento de validagdo dos textos
(APENDICE B) foram tabulados em planilha eletrdnica do programa Excel®. Foi levado em
consideracdo a pertinéncia do texto, se houver, pelo menos, 80% de concordancia entre 0s

juizes, conforme orientacdo de Pasquali (1998). Para fins de manter o anonimato dos
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avaliadores, estes foram nomeados com a letra “A” representando a palavra avaliador e um
namero de ordem, como, por exemplo: (Al).

Foi aplicado o calculo do Indice de Validade de Contetdo (IVC) criado por Waltz
e Bausell (1981), ja utilizado em outras pesquisas (BELLUCCI JUNIOR e MATSUDA , 2012;
JOVENTINO, 2013), para quantificar a extensdo de concordancia entre os juizes (SOEKEN,
2005). Este célculo do I1\VC foi realizado a partir das respostas dos juizes tendo em consideracao
0 grau de relevancia de cada texto e foram classificados como: (1) irrelevante, (2) pouco
relevante, (3) realmente relevante e (4) muito relevante (POLIT; BECK, 2011).

2%) Convite e Pré-Teste

A divulgacao da proposta se deu em visita a escola, apresentando o projeto ao tempo
que se realizava o convite a todos os adolescentes de 14 a 17 anos de idade de forma a permitir
igual acesso a todos.

Foi entregue ao adolescente 0 TCLE para a assinatura de seus pais ou representante
legal (APENDICE E) e outro Termo de Assentimento (APENDICE F), a ser assinado pelo
mesmo. No momento da devolucdo dos termos devidamente assinados, foi aplicado o pré-teste.
A primeira coleta (pré-teste) foi realizada no inicio do més de junho e se deu por meio de
formulério impresso com dados séciodemograficos e econdémicos, aspectos relacionados ao
historico sexual e reprodutivo, bem como o Inquérito CAP (APENDICE A) quanto ao uso de

preservativo masculino e feminino.

3% Apresentacdo da metodologia e formacgao dos GVSau

Apbs a aplicacdo do formulario pré-teste, foi realizada, de forma presencial, a
apresentacdo da metodologia adotada no decorrer de toda a participacdo nos GVSau, onde
foram apresentados os cinco passos adotados no Arco de Maguerez (FUJITA et al, 2016;
DARIUS et al, 2017). Para isso, foi criado um grupéo no aplicativo WhatsApp®, com todos 0s
participantes para realizar uma simulagdo de como se daria a dindmica ao longo das trés
semanas de intervencgédo educativa.

Os participantes no ambiente virtual puderam esclarecer eventuais davidas antes
que o processo de GVSau fosse iniciado. Ressalta-se que o problema que serviu de exemplo
ndo foi inserido como objeto de analise do estudo, uma vez que foi utilizado apenas para
verificacdo da adaptacdo dos participantes a proposta, com um teste piloto. Tendo feito a

dindmica e esclarecidas todas as duvidas, o pesquisador formou os grupos no aplicativo
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WhatsApp® em conformidade com a metodologia do Problem Based Learning (PBL), na qual
cada grupo deve ser composto de 6 a 15 pessoas (IDOWU, MUIR, EASTON 2016; GEITZ,
BRINKE, KIRSCHNER, 2016; BORGES et al, 2015).

Imagem 1: Esquema do Arco de Maguerez

Teorizacao
Pontos Chaves Hipoteses de Solugdo

Observacao da Aplicacao a realidade
Realidade (Problema (pratica)

“
REALIDADE

Fonte: https://goo.gl/images/50MSZP.

Os participantes foram distribuidos em grupos por sexo. Dessa forma, foram
formados 5 grupos, 2 do sexo masculino e trés do sexo feminino, em cada grupo tinha em média
de 11 a 15 adolescentes. Para melhor acompanhamento e registro de dados, os grupos foram
nomeados como: GVSaul, GVSau2, GVSau3, GVSau4, GVSau5.

43) Intervencdo educativa

Apbs formados os grupos no aplicativo, foi implementada a educacdo em salde
durante as trés semanas anteriormente mencionadas, dessa forma a intervencao ocorreu no més
de junho nas trés ultimas semanas. No primeiro dia (segunda-feira), era langado pelos
facilitadores as situacdes-problemas em forma de imagens (APENDICE G) em cada GVSau.

Nos dois primeiros dias (segunda-feira e terca-feira), os adolescentes tinham que
ler a situacdo-problema e, a partir da quarta-feira, os facilitadores faziam as primeiras
intervencdes por meio interrogacdes acerca da problematica em questdo, instigando 0s
adolescentes a elencarem os pontos-chaves a serem estudados.

Tendo identificado os pontos-chaves, os adolescentes apresentavam na quinta-feira
as hipoteses de solucdo para aquela situagao-problema. Tendo apresentado as hipoteses, a partir
da sexta-feira até a tarde do domingo os adolescentes compartilhavam a real solugdo para a
problematica depois de terem realizado pesquisas.

No final do dia do domingo, os facilitadores faziam uma sintese da solucéo dos
objetivos, com o intuito de reafirmar as respostas compartilhadas pelos adolescentes e
esclarecer possiveis duvidas. Cada situagdo-problema foi discutida durante 8 dias como

anteriormente apresentado, em cada semana foi discutido o seguinte tema:
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1° tema (12 Semana) — Conhecimento sobre camisinha masculina e feminina,

2° tema (22 Semana) — Necessidade do uso dos preservativos; e

3° tema (3% Semana) — Préaticas do uso dos preservativos.

Vale relatar que na primeira semana os adolescentes ndo tiveram uma interacéo
efetiva, por mais que os facilitadores instigassem, acredita-se que isso pode ter ocorrido pelo
fato da timidez dos adolescentes, j& que nas demais semanas houve crescimento progressivo
em respeito a interacdo por parte dos participantes. Ainda cabe ressaltar que mesmo havendo a
pouca interacdo na primeira semana, os objetivos foram alcangados, assim como nas demais
semanas.

Os GVSau foram mediados por enfermeiros com experiéncia previa na metodologia
Arco de Maguerez selecionados a partir da aproximacao com o pesquisador e com a tematica e
que apresentaram interesse e disponibilidade de tempo para 0 acompanhamento sistematico dos
grupos. Cada grupo contou com a participacdo de um enfermeiro/facilitador, trés mulheres e
dois homens, sob superviséo direta do pesquisador. Para a condugéo, os facilitadores passaram
por uma calibracdo, com o intuito de todos conduzirem de uma mesma forma os GV Sau.

A coleta de dados qualitativos resultou em 946 mensagens de textos compartilhadas

pelos participantes dos GV Sau.
4%) Aplicacao do Pos-Teste

Concluida a fase de intervencgdo educativa, aguardou-se um intervalo de 90 dias
para a aplicacdo do Pos-teste. Estudos realizados mostram que esse tempo é suficiente para se
avaliar a mudanca de conhecimento e atitude (GEOFFRION, 2009). Nesta fase utilizou-se parte
do formulario pré-teste, retirando apenas a se¢do dos dados sociodemogréaficos, contendo
apenas perguntas do Inquérito CAP quanto ao uso de preservativo masculino e feminino.

4.5 Avaliacdo dos dados

Os dados foram avaliados em categorias pré-estabelecidas (Conhecimentos e
Atitudes) e seguiram as indicacdes de Nicolau (2010), a saber:

» Conhecimento

- Adequado: o adolescente deve falar que ja ouviu falar do preservativo e quando ele citar trés
cuidados corretos que se deve ter com 0s preservativos.

- Inadequado: o adolescente deve citar que ndo ouviu falar do preservativo e quando 0 mesmo
ndo citar trés cuidados corretos que se deve ter com 0s preservativos.

« Atitude
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- Adequada: Quando o adolescente afirmar que € sempre necessario o0 uso do preservativo em
todas as préaticas sexuais (anal, oral e vaginal).

- Inadequada: Quando o adolescente afirmar que o uso do preservativo é desnecessario, pouco
necessario ou ndo ter opinido sobre sua necessidade nas praticas sexuais (Anal, Oral e Vaginal).

4.6 Andlise dos dados e apresentacgdo dos resultados

Os dados foram organizados em planilha do Microsoft Excel® processados no
programa estatistico Epi Info®, versdo 7 (CDC — Atlanta). Para a analise estatistica descritiva
das varidveis qualitativas foram calculadas as frequéncias absolutas e relativas, enquanto a
comparacdo de grupos (analise estatistica bivariada) foi realizada por meio do teste Qui-
quadrado de Pearson e Exato de Fisher, em concordancia com seus respectivos pressupostos. O
teste Qui-quadrado de McNemar foi aplicado para comparacdo da frequéncia dos dados
pareados das variaveis conhecimento e atitude, no sentido de avaliar a eficiéncia da intervencéo
na situacdo antes e depois, considerando cada participante com seu proprio controle. Foram
considerados estatisticamente significativos os resultados com nivel descritivo (p-valor)
inferior a 0,05.

Para se medir a concordancia entre as respostas dos avaliadores, o indice de
Validade do Contetdo (IVC), para isso o escore foi calculado por meio da soma dos itens
avaliados com “3” e “4” posteriormente dividindo a soma pelo nimero de avaliadores. Para
esse estudo considerou-se como adequado quando a concordancia se apresentava igual ou
superior a 0,8 (POLIT, BECK 2011; ALEXANDRE et al, 2011; COLUCI, 2015). Para esse

calculo utilizou-se a seguinte tabela:

nimero de respostas "3" e "4"

Ve =

nimero de total de respostas

Para as avaliagcdes que ndo atingiram notas 0,8 foram consideradas as sugestoes
dos avaliadores e foi realizado as adequacdes nos textos.

Para a analise dos dados qualitativos, foram utilizadas as trés etapas que compdem
a anélise de contetdo de Bardin: pré-analise; exploracdo do material e tratamento dos dados
obtidos. Sendo assim, todos os textos foram lidos e relidos e posteriormente categorizados
mediante categorias preestabelecidas: Conhecimento e Atitude. Tais registros selecionados
serviram mediante sua relevancia para reforcar os dados quantitativos nas comparacées antes e
depois da intervencdo, foram considerados como elemento disparador da discussdo grupal e

que representou uma visdo geral do grupo com relacdo ao pensamento. Vale, destacar que foi
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empregado no desenvolvimento deste estudo o Consolidated criteria for reporting qualitative
research (COREQ).

4.7 Consideracdes éticas e legais

A pesquisa foi aprovada em comité de ética em pesquisa da UNILAB sob
Certificado de Apresentagio para Apreciacdo Etica - CAAE: 60565216.8.0000.5576 ¢ nimero
do parecer: 1.800.088, por ter respeitado a Resolugao N°.466/2012 do Conselho Nacional de
Saude (CNS), que zela pelos principios éticos e legais da dignidade humana na participacao de
pesquisas (BRASIL, 2013).

No momento do convite para participar desta pesquisa, o adolescente foi informado
a respeito de todo o projeto e de seu direito de desistir da pesquisa a qualquer momento, livre
de quaisquer penalidades.

Foi mantido o sigilo da identidade dos participantes, para isso foram identificados
e nomeados, utilizando P (participante), nimero de ordem (1), G (GVSau) o qual fizeram parte
e F se do sexo feminino ou M se masculino acompanhado de sua idade. Exemplo: (P1, G1,

F16).
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5 RESULTADOS E DISCUSSAO

Neste capitulo, os resultados e discussdes estdo organizados em topicos, levando
em consideragao as etapas em que o estudo percorreu. Para isso, houve a necessidade da criagdo
das seguintes sessdes: Elaboracdo e validagdo das situagdes-problemas; Caracterizacao dos
adolescentes escolares; Conhecimentos e a atitudes dos adolescentes antes do GVSau; Analise

e comparacao dos conhecimentos e atitudes antes e apds a implementagao do GVSau.

5.1 Elaboracéo e validacao das situaces-problemas

As situagdes-problemas utilizados no GVSau foram elaboradas tendo como
conteudo “conhecimentos, atitudes e praticas acerca do uso do preservativo” e baseados na
metodologia ativa denominada PBL, a qual coloca o participante do processo ensino-
aprendizagem como protagonista, sujeito da busca pelo conhecimento (BORGES et al, 2014).

Optou-se pela elaboragdo de um problema para cada area CAP. As situacdes a serem
trabalhadas nas situagdes-problemas foram inspiradas no texto da pega teatral intitulada “O auto
da camisinha”, de autoria de Jos¢ Mupuranga, que enfatiza a paixao de Nicanor por Lionor e
suas duvidas sobre o que ¢ camisinha, para que serve € como se usa.

A escolha da obra como inspiracdo para as situagdes a serem trabalhadas no
problema se deu por conta de sua associacao com o tema pretendido e com os aspectos culturais
e linguagem cotidiana do publico-alvo, uma vez que a historia do roteiro da pega se passa em
uma cidade do interior do Ceard, semelhante a realidade dos adolescentes aos quais os
problemas se destinam.

Ao elaborar os problemas deve-se atentar para a associacdo do mesmo com
situagdes do “mundo real”, e isto inclui uma descri¢do textual clara e objetiva do mesmo; a
criacdo de um contetdo que desperte o interesse do publico-alvo; e a previsao de um caminho
viavel de resolucdo do problema (ANGELO et al., 2014; MARENGAO et al., 2016).

Assim, os trés problemas resultaram nos seguintes textos:

Problema 1 - A confusa historia de Nicanor

Nicanor, homem da rog¢a, namora Lionor, mulher requintada da cidade.
Ha muitos dias, ele vem tentando apimentar mais seu relacionamento
e resolve chamar Lionor para finalmente o casal estabelecer a tdo
esperada rela¢do sexual. Ela foi logo dizendo que so transava com
camisinha. O matuto do Nicanor ndo sabia o que era camisinha e ficou
a pensar: o que seria uma camisinha? Onde colocaria? E para que
servia? Entdo, saiu a pedir informagoes a todo mundo que conhecia,
pois so assim teria Lionor completamente. Até que enfim, encontrou sua
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madrinha que tanto sabia o que era uma camisinha como o presenteou
com uma, mas foi logo dizendo a Nicanor para tomar os devidos
cuidados para o uso correto da camisinha.

Problema 2 - O contentamento de Nicanor

Agora sim! Logo, pensou Nicanor, todo feliz por ter ganhado uma
camisinha de sua madrinha, a qual ainda o ensinou onde ele tinha que
colocar. Certeza ele ainda ndo tinha de como usar, mas o que importava
naquele momento era que ele possuia a camisinha. Contente, corre
para a cidade para encontrar com sua amada. Nada mais o impedia de
entdo passar a noite com sua namorada, mas algo ainda preocupava
Nicanor, pois ele ndo sabia se era necessario usar a camisinha em todos
os tipos de prdticas sexuais (oral, vaginal e anal).

Problema 3 - A hora do vamos ver!!!

Finalmente, Nicanor e Lionor estdo juntos para passar a primeira
noite, ocasido muito especial para Nicanor. O clima romantico foi
tomando conta da noite. A janta foi sob a luz de velas. Apos o jantar,
encaminharam-se para o quarto, entre beijos e abracos; mas algo
tirava a tranquilidade de Nicanor: ele ndo sabia se teria que usar a
camisinha desde o inicio da pratica sexual ou se teria que colocar a
penas quando estivesse perto de ejacular. Lionor, entdo, espera ele ter
a atitude para dar continuidade aquela noite, que no final das contas
deu tudo certo.

O processo de elaboragdo dos problemas seguiu as seguintes etapas: defini¢do do
objetivo da proposta educativa, identificacdo dos objetivos de aprendizagem, delimita¢do do
nimero de problemas necessarios para os objetivos de aprendizagem e escolha das situagdes.

O objetivo geral da proposta educativa foi “Promover conhecimentos, atitudes e
praticas favoraveis ao uso do preservativo por adolescentes”. Neste contexto, os objetivos
especificos contemplaram aspectos relacionados ao que os adolescentes sabem sobre
preservativos o que pensam acerca do uso e como eles se comportam/comportariam em
situagdes praticas.

Para a validagao destas situagdes participaram nove avaliadores, que obtiveram nota
maxima dos critérios dispostos previamente na tabela 1. A op¢do por um nimero impar de
avaliadores e a utilizagdo do IVC permitiu a identificacdo quantitativa de opinides convergentes
e divergentes, bem como a mensuragao do que poderia ser considerado adequado ou inadequado
a partir de uma perspectiva objetiva.

Para cada varidvel presente no objetivo da proposta foram elencados os seguintes

objetivos de aprendizagem: Varidvel Conhecimento - 1. Conhecer os preservativos

masculino/feminino; 2. Elencar os motivos para o uso do preservativo masculino/feminino; e
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3. Citar trés cuidados necessarios para o uso correto do preservativo masculino/feminino;

Variavel Atitude - 1. Discutir a necessidade do uso do preservativo masculino/feminino nas

praticas sexuais (oral, vaginal e anal); e Varidvel Prética - 1. Discutir sobre a pratica do uso do

preservativo.

Para reduzir a possibilidade de falha no conteido dos problemas, estes foram
submetidos a validacdo por profissionais de saude com experiéncia na aplicacao da estratégia
de ABP. Entre esses, sete eram enfermeiros e dois nutricionistas € possuiam, no minimo,
titulagdo de mestre, com trés anos ou mais de atuacgao e seis anos ou mais de formagao. Sobre
isso, destaca-se a importancia da validagdo de contetido em saude ser realizada por pessoas com
proficiéncia nas questdes pretendidas, especialmente com experiéncia pratica e formagao
aperfeicoada na area em que atua (MACIEL et al., 2016; TELES et al., 2014).

Cada uma das trés situacdes-problemas foi avaliada segundo a adequacdo da
linguagem ao publico-alvo, a compreensdo do conteudo e de seus objetivos, a pertinéncia a
tematica proposta, a abrangéncia do problema e a relevancia para o processo educativo em
satide, como demonstrado na Tabela 2 a seguir.

Tabela 2 - Avaliacdo do conteudo dos situagdes-problemas 1, 2 e 3 segundo a linguagem,
a compreensdo, a pertinéncia, a abrangéncia e a relevancia. Redengdo, Ceard, Brasil,

2017.
Problema IVC Problema IVC Problema IVC
CRITERIOS 1 2 3
N % N % N %

Linguagem 1 1 0,88
Muito adequada 03 03 04

Adequada 06 06 04

Pouco adequada - - 01
Compreensiao 1 1 1
Muito compreensivo 03 04 04
Compreensivo 06 05 05

Pertinéncia 1 1 1
Muito pertinente 04 04 03

Pertinente 05 05 06

Abrangéncia 0,77 1 1
Muito abrangente 01 04 04

Abrangente 06 06 06

Relevancia 02 1 1 1
Muito relevante - 03 03

Relevante 02 06 06

Sendo considerado o IVC 1 como adequado, percebe-se que a maioria das

avaliacdes foram consideradas adequadas, ndo havendo necessidade de modificagdes. No
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entanto, o IVC para o critério abrangéncia foi 0,77 no problema 1, inferior ao estabelecido como
minimo aceitavel. Diante disso, os avaliadores sugeriram altera¢des, conforme depoimentos a
seguir.

“Sugiro que as opgoes de camisinha sejam descritas e que a
responsabilidade de portar a camisinha seja compartilhada. Se o
objetivo é educar, devemos quebrar os paradigmas e estimular a
corresponsabilidade”. (A1)

“(...) sobre o preservativo. Talvez fosse interessante descrever algo
sobre isso...algo do tipo...”. Lionor também foi procurar o preservativo
feminino para se resguardar da situagdo, caso Nicanor ndo
encontrasse”. (A2)

“O texto ndo leva a pensar no preservativo feminino (primeiro
objetivo), no inicio pode colocar um trecho que dé a entender que tanto
ele como ela podem usar/levar, exemplo: vamos levar e ld decidimos
qual usamos”. (A4)

As sugestdes apontaram para a necessidade de ampliar o tema responsabilizagdo
pelo uso do preservativo de modo a enfatizar que é uma decisdo compartilhada. Nesse contexto,
a énfase na opg¢ao pelo preservativo feminino também foi destacada como situagao a ser inserida
no problema 1. Este, foi alterado de modo a incluir o seguinte trecho: “Lionor também foi a
procura da camisinha feminina”.

Todos os critérios do problema 2 obtiveram IVC maximo. Um avaliador, todavia,
sugeriu alteragdes para tornar o texto mais claro e compreensivo, de acordo com as seguintes
observacoes:

“Ndo ficou muito clara a parte que diz: “Certeza ele ainda ndo tinha
de como usar... "Ndo seria: Certeza ele ainda ndo entendia como usar?
Ou Certeza ele ainda ndo sabia como usar”? (A2)

Considerando a recomendacdo do avaliador A2, o trecho foi reescrito da seguinte
forma: “Certeza ainda ndo tinha de como usar, mas o que importava naquele momento era que
ele possuia a camisinha”.

No problema 3, a maioria dos avaliadores classificou a compreensao, a pertinéncia,
a abrangéncia e a relevancia como muito adequada ou adequada, resultando em um IVC nestes
critérios igual a 1. A linguagem foi classificada por um avaliador como pouco adequada 0,88,
apesar de aceitavel, foram consideradas também as recomendacdes inseridas pelos avaliadores.

Algumas sugestdes referiram-se a participagao da personagem Lionor no uso do
preservativo e da énfase no preservativo feminino, de acordo com os relatos a seguir:

“Reforc¢o a ideia de que Lionor deveria ter um papel mais ativo nessa
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relacdo. Essa forma de retratar a mulher a coloca em papel submisso
e secundario na relagdo e sabemos que nessa conduta reside a raiz de
varios situagoes-problemas de cardter sexual, quica, social, cultural
etc.”. (A1)

“Acredito que no texto deveria ter um breve e objetivo didlogo com
Nicanor e Lionor, mais especificamente ela perguntando para ele sobre
essa situa¢do mesmo, como. Precisa usar o preservativo durante todo

’

o momento sexual, Nicanor? E em seguida, ele responde também”.
(A2)

“Como coloquei no inicio, enfatizar mais o preservativo feminino no
caso para que essa discussdo empodere as mulheres no uso também e
ndo fique algo de responsabilidade apenas masculina”. (A9)

A sugestdo foi acatada a fim de tornar a linguagem do problema acessivel ao
publico-alvo e reduzir a possibilidade de interpretagdes equivocadas, que induzam o leitor ao
erro. A interdisciplinaridade na constru¢do do conhecimento implica na necessidade de que os
sujeitos envolvidos compartilhem o mesmo dominio do saber, abandonando, inclusive, o
conforto da linguagem técnica em prol de um dominio que ¢ de compreensdo de todos
(CARPES et al, 2012).

As consideragdes dos avaliadores foram pertinentes, frente a importancia do papel
da mulher na decisdo do uso do preservativo, o que muitos estudos denominam como
empoderamento feminino.

As recomendacdes ja foram contempladas no problema 1, que trata da tematica
conhecimento acerca do uso do preservativo. Outros comentarios destacaram a necessidade de
substituir um termo técnico por outro de melhor compreensao pelo publico-alvo, segundo as
sugestdes seguintes:

“Substituir a expressdo  “ejacular” por um termo mais
“proximo/usado” no publico-alvo. Fica mais proximo da realidade”.

(AS)

“(...) Como o projeto é voltado para adolescentes escolares, sera que a
palavra “ejacular” ficaria muito formal? Estou questionando isso, pois
percebi que a constru¢do de seus casos é de facil leitura e escrito de
forma coloquial, para a populagdo pretendida”. (A9)

Assim, o termo “ejacular” foi mantido, mas com o significado do termo para os
adolescentes inserido entre parénteses, conforme segue: “(...) ele ndo sabia se teria que usar
a camisinha desde o inicio da pratica sexual ou se teria que colocar apenas quando estivesse

perto de ejacular (gozar)”.

As transformagdes sociais, econdmicas € tecnologicas exigem que as estratégias de
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educacdo em saude, especialmente quando direcionadas para adolescentes, estejam em
consonancia com a linguagem, com os meios de comunicacdo e com os ambientes de interesse
para esse publico.

O olhar sobre o corpo humano e a saude ndo deve se limitar aos conhecimentos
cientificos e a visdo do profissional de saude. A complexidade do ser humano exige que suas
experiéncias de vida, seu ambiente e suas representagdes culturais acerca do processo saude-
doenca sejam consideradas na elaboragao de estratégias de educacao em satde, a fim de tocar
na dimensao subjetiva, responsavel pela verdadeira mudanca de atitude e comportamento
(DIORIO, COSTA, SANTANA, 2017).

Ap6s a realizagdo das alteragdes sugeridas, o contetido foi reescrito e considerado

validado, as alteracdes estdo destacadas em negrito.

Problema 1 - A confusa historia de Nicanor

Nicanor, homem da roga, namora Lionor, mulher requintada da
cidade. H& muitos dias, ele vem tentando apimentar mais seu
relacionamento e resolve chamar Lionor para finalmente o casal
estabelecer a tdo esperada relacéo sexual. Ela foi logo dizendo que s6
transava com camisinha. O matuto do Nicanor n&o sabia o que era
camisinha e ficou a pensar: o que seria uma camisinha? Onde
colocaria? E para que servia? Ent&o, saiu a pedir informagdes a todo
mundo que conhecia, pois s6 assim teria Lionor completamente. Lionor
também foi a procura da camisinha feminina. Nicanor, até que fim,
encontrou sua madrinha que trabalhava no posto de satde, que tanto
sabia 0 que era uma camisinha como o presenteou com uma, mas foi
logo dizendo a Nicanor para tomar os devidos cuidados para o uso
correto da camisinha.

Problema 2 - O contentamento de Nicanor

Agora sim! Logo, pensou Nicanor, todo feliz por ter ganhado uma
camisinha de sua madrinha, a qual ainda o ensinou onde ele tinha que
colocar. Certeza ainda ndo tinha de como usar, mas o que importava
naquele momento era que ele possuia a camisinha. Contente, corre
para a cidade para encontrar com sua amada. Nada mais o impedia de
entdo passar a noite com sua namorada, mas algo ainda preocupava
Nicanor, pois ndo sabia se era necessdrio usar a camisinha em todos
os tipos de prdticas sexuais (oral, vaginal e anal).

Problema 3 - A hora do vamos ver!!!

Finalmente, Nicanor e Lionor estdo juntos para passar a primeira
noite, ocasido muito especial para Nicanor. O clima romdntico foi
tomando conta da noite. A janta foi sob a luz de velas. Apos o jantar,
encaminharam-se para o quarto, entre beijos e abragos;, mas algo
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tirava a tranquilidade de Nicanor: ele ndo sabia se teria que usar a
camisinha desde o inicio da pratica sexual ou se teria que colocar
apenas quando estivesse perto de ejacular (gozar). Lionor, entdo,
tomou a atitude e mostrou para Nicanor a hora certa de colocar e
tirar a camisinha. No final das contas deu tudo certo.

A inclusdo da personagem feminina no processo de adesdo ao uso do preservativo

e a adequacao de termo técnico a linguagem do publico-alvo foram essenciais para a ampliagao

da situac@o abordada e compreensao do conteudo proposto.

5.2 Caracterizacgdo dos adolescentes escolares

Afim de caracterizar os adolescentes escolares participantes deste estudo, foram

utilizadas as seguintes variaveis: sexo, orientacao sexual, idade, estado conjugal, ano em que

estuda, area do curso profissionalizante a qual esta associado ao ensino médio, dentre outras.

As informagdes estao apresentadas na Tabela 3.

Tabela 3. Caracteristicas sdciodemograficas e sexuais dos adolescentes escolares.

Redencdo, Ceard, Brasil, 2017

VARIAVEIS PARTICIPANTES %
SOCIODEMOGRAFICAS/SEXUAL (n=68)
Sexo
Masculino 24 35,3
Feminino 44 64,7
Orientacado Sexual
Heterossexual 64 94,1
Bissexual 4 5,9

Idade [anos]
Média [DP] — Mediana [Min — Max]
Estado Conjugal
Solteiro
Namorando
Ano do Ensino Médio
Primeiro
Segundo
Terceiro
Area do Curso Profissionalizante
Saude
Comeércio
Informatica
Cor Autodeclarada
Branca
Preta
Amarela

15,8 [0,71] — 15,7 [14,4 — 17,6]

53 77,9
15 22,1
48 70,6
15 22,1
05 7,4
18 26,5
26 38,2
24 35,3
10 14,7
05 74
01 1,5
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Parda 52 76,5

Religido

Catolica 44 64,7

Evanggélica 24 35,3
Renda Familiar

Até um salario 44 64,7

Mais de um salario 24 35,3
NuUmero de residentes na casa

Média [DP] — Mediana [Min — Max] 3,9[1,19]-4,0[2,0-7,0]
Idade da Primeira Relacao Sexual

Média [DP] — Mediana [Min — Max] 14,8 11,09] — 15,0 [13,0 — 16,0]

Fonte: Dados da pesquisa.

Neste estudo, observa-se uma predominancia do sexo feminino (64,7%), quase
todos se declararam heterossexuais (94,1%), e mais de trés quartos afirmaram serem solteiros
(77,9%). A média de idade dos adolescentes ¢ de 15,8 anos de idade.

Quanto a série que estudam, a maioria (70,6%) esta no primeiro ano do ensino
médio. Em relagdo a area do curso profissionalizante, a maior parte (38,2%) dos adolescentes
estuda na area do comercio.

Sobressairam-se os individuos que se autodeclararam ser da cor parda (76,5%). A
religido predominante (64,7%) ¢ a catolica. Interrogados a respeito da renda familiar, mais da
metade (64,7%) responderam ter renda de até um salario minimo, sendo que a composic¢ao da
familia tem média de 3,9 pessoas por familia.

A respeito da orientacao heterossexual declarada, Castro et al (2017) afirma que os
adolescentes tendem a responder que sdo heterossexuais seguindo um padrdo imposto pela
sociedade, incorporando 0 preconceito consigo mesmo, escondendo sua real orientagcdo. As
mulheres tendem a se declararem com mais facilidade se s&o homo ou bissexuais, ja 0s meninos
sentem mais dificuldades. Outro fato é que na adolescéncia inicia-se 0 conhecimento da
orientacdo sexual, logo os adolescentes estdo se descobrindo e podem se definir pelo fato sexo
bioldgico.

A respeito da idade que tiveram a primeira relacdo sexual, a média foi de 14,8 anos
de idade, sendo que apenas cinco (7,3%) adolescentes declararam que ja estabeleceram relacao
sexual: dois meninos e trés meninas. A idade encontrada nesse estudo relacionado a sexarca ¢é
similar a outros estudos realizados com adolescentes, os quais apontam que este fato ocorre
entre os 13 e 15 anos (SILVA et al, 2015a; HELEN GONCALVEZ et al, 2015; BARROS,
PENHA, GALIZA, 2016; LINS et al, 2017; NETO DE MENEZES et al, 2017). Vale destacar,

porém, que essa faixa etaria varia de género, pois os adolescentes do sexo masculino tendem a
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serem guiados por um tabu acerca de sua sexualidade, o qual exige de si um comportamento
estereotipado pela sociedade, o qual necessita autoafirmar sua masculinidade dando inicio a sua
vida sexual o quanto antes (BRILHANTE et a/, 2015; LINS et al, 2017).

Essa diferenga no inicio da pratica sexual entre meninos € meninas ¢ baseada em
paradigmas sociais, onde para as meninas, mesmo sentindo a vontade em se descobrir devem
se preservar, ja para os meninos, a cobranca ¢ contraria, estes devem da inicio o mais precoce
possivel, o que faz com que o sexo masculino esteja vulneravel quanto aos cuidados com sua
saude, propriamente da prevencao de doencas (BRILHANTE et al, 2015).

Outro motivo que leva os adolescentes perderem sua virgindade precocemente esta
ligada ao “peso” que este fato tem em sua vida, pois depois de uma certa idade sao pressionados
por seus amigos a iniciarem, sofrendo bullying por ainda ser virgem, sendo este fendmeno um
forte contribuinte para a sexarca (SILVA ef al, 2015).

O inicio da relagdo sexual precoce, ¢ considerado um comportamento de risco, e
quando associado ao uso de drogas, sejam licitas ou ilicitas, aumentam sua vulnerabilidade,
compreendendo varios fatores, expondo-se e expondo também a outros adolescentes de forma
geral a gravidez indesejada, a infecgdes por papilomavirus humano (HPV) e ao HIV, bem como
a outras IST (SILVA et al, 2015a; LINS et al,2017).

Outro fato que deve ser destacado, ¢ que quase a totalidade (92,7%) dos
adolescentes participantes deste estudo relataram nao terem estabelecido relacdo sexual, dai a
importancia do desenvolvimento de atividades educativas voltadas a promoc¢ado da satide sexual
e reprodutiva destes adolescentes, preparando-os para uma iniciagdo as praticas sexuais de
forma saudavel.

A problematica ndo esta no adolescente ter sua sexarca na adolescéncia ou ndo, mas
sim este adolescente ter conhecimento suficiente para que estas praticas sejam saudaveis, ja que
a falta de conhecimento faz com que o adolescente tenha atitudes inadequadas, assim como
também, venha a ter praticas inapropriadas.

Tripatiti e Sekher (2013) em seu estudo, realizado na india com 160.500
adolescentes do sexo masculino, com idades entre 15 e 24 anos, traz a preocupacao em educar
estes adolescentes a adotarem atitudes adequadas para se prevenirem das IST, para isso, destaca
a importancia da educagdo familiar a respeito da satde sexual desses adolescentes, para que
estes tenham uma transi¢ao saudavel da fase da infancia para a fase adulta.

Dessa forma percebemos que se faz premente a participagao da familia no contexto

escolar, compartilhando com seus filhos saberes essenciais para essa transi¢do, nesse sentido,
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cabe aos espacos escolares unir-se ndo somente com outros setores, mas também criar vinculos

estreitos com o ambiente familiar.

5.3 Conhecimentos e a atitudes dos adolescentes antes do GVSau

5.3.1 Conhecimento sobre o uso do preservativo - (pré-teste)

Na avaliagdo do conhecimento, havia uma pergunta na qual os adolescentes
deveriam responder com trés cuidados necessarios para 0 uso correto dos preservativos
masculino e feminino, os cuidados foram associados as variaveis preditoras apresentadas na
Tabela 4.

Tabela 4. Avaliacdo do conhecimento acerca dos cuidados necessarios com 0s
preservativos pelos adolescentes escolares. Redencédo, Ceara, Brasil, 2017

VARIAVEL CUIDADOS NECESSARIOS

Estatistica

CHO Adequado Inadequado

VARIAVEIS PREDITORAS [%] [%] Total Lp-valor]
Sexo

Masculino 10 [41,7] 14 [58,3] 24 0.417"

Feminino 14 [31,8] 30 [68,2] 44 ’
Orientacdo Sexual

Heterossexual 21 [32,8] 43 [67,2] 64 0.122°

Bissexual 03 [75,0] 01 [25,0] 04 :
Estado Conjugal

Solteiro 17 [32,1] 36 [67,9] 53 0.2961

Namorando 07 [46,7] 08 [53,3] 15 :
Curso Profissionalizante

Saude 08 [44,4] 10 [55,6] 18

Comércio 05[19,2] 21[80,8] 26 0,0921

Informética 11 [45,8] 13 [54,2] 24
Religido

Catolica 14 [31,8] 30 [68,2] 44 0.417%

Evangélica 10 [41,7] 14 [58,3] 24 ’
Renda Familiar

Até um salario 19 [43,2] 25 [56,8] 44 0.065"

Mais de um salario 05 [20,8] 19 [79,2] 24 ’

!Qui-quadrado de Pearson, ?Razéo de verossimilhanga;

Percebe-se com os dados apresentados acima, que ndo houve diferenca estatistica
significativa entre as varidveis séciodemograficas, apresentando inadequacdo do conhecimento

relacionado aos cuidados necessarios em relagdo ao uso do preservativo.
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Neste sentido, verifica-se nas falas dos adolescentes, durante a interacdo no GVSau,
a falta de conhecimento dos mesmos quanto aos cuidados que devem ser tomados com o
preservativo. Muitos adolescentes relataram ndo saber nenhum cuidado e outros apresentaram
respostas erradas ou ainda incompletas.

Cuidado em esticar bem o preservativo antes do uso e verificar se 0
mesmo se encontra com algum tipo de furo. (P1, G2, M15)

N&o sei nenhum cuidado que se deve ter com o preservativo (P4, G5,
F17)

Cuidado ao colocar ao tirar e principalmente onde vai colocar depois
de usado. (P6, G3, F16)

Com as falas supracitadas, percebe-se que os adolescentes necessitam de
conhecimentos quanto aos cuidados que devem serem tomados com 0s preservativos para que
estes exercam sua funcdo com eficécia.

Um estudo realizado em Maharashtra, India, com 375 adolescentes escolares com
idade de 13 a 15 anos, mostra que os adolescentes sdo carentes de informacdo quanto aos
métodos contraceptivos, 51% destes, nunca ouviram falar de nenhum método (JAIN, PATIL,
BANG, 2014). Contrapondo os achados do presente estudo, onde todos os adolescentes ja
ouviram falar do preservativo, mas ndo tém conhecimento suficiente para utiliza-los de maneira
correta, mostrando ndo saberem os cuidados necessarios com 0s preservativos.

Assim, como também, se encontram adolescentes que detém conhecimento
adequado, outros que apresentam em suas respostas adequacdo do conhecimento, a seguir
algumas falas dos participantes deste estudo, sendo avaliadas como adequadas.

N&o colocar na carteira; ndo abrir com os dentes; ap6s 0 uso, retirar
e descartar em local seguro. (P10, G5, F16)

Liberar o ar que ha na ponta. Apés a ejaculacao, retirar a camisinha
com cuidado, para que ndo haja vazamento de espermas e ver a data
de validade (P8, G5, F16)

Ele deve ter cuidado na hora de abrir, ndo usando os dentes. Colocar
a camisinha no topo do pénis e desenrolar até que ele esteja todo
coberto e também lembrar de apertar com cuidado o bico da camisinha
para retirar o ar, antes de desenrolar a camisinha no pénis (P9, G4,
F17)

Assim, percebe-se que mesmo sendo considerado inadequado de forma geral o
conhecimento dos cuidados necessarios com 0s preservativos pelos adolescentes escolares, em
meio a estes, destacam-se respostas corretas. Assim como no estudo de Jain et al (2014), apenas

38,7% dos adolescentes que foram entrevistados desconheciam os preservativos como sendo

um dos métodos contraceptivos.
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5.3.2 Fonte de informacéo

Ainda no ambito do varidavel conhecimento, outra questdo que vale destacar
separadamente é a fonte de informacdo, por meio da qual, os adolescentes conheceram 0s

preservativos masculino e feminino, sendo apresentadas no Grafico 1.

Grafico 1. Fonte de informacdo de adolescentes escolares sobre o uso do preservativo
no pré-teste. Redencdo, Ceard, Brasil, 2017

UBS 3 (4,4%)
Amigos 4 (5,9%)
Familia 5(7,4%)
Televisdo 7 (10,3%)
Internet 9 (13,2%)
Escola
62 (91,2 %)
0 10 20 30 40 50 60 70

Fonte: Dados da Pesquisa

Praticamente todos os adolescentes relataram ter ouvido falar ou conhecido os
preservativos na escola (91,2%), motivo este que pode-se da pelo fato de que passam o dia todo
neste ambiente, assim como também ser um local que desenvolve muitos trabalhos relacionados
a saude, uma vez que existe o curso em técnico de enfermagem na escola.

Os dados acima apresentados corroboram com os estudos de Santos et al (2017),
que destaca a escola como um ambiente favoravel para a adog¢do de novos conhecimentos, ja
que este ambiente € considerado a segunda casa dos adolescentes, onde passam grande parte de
seu dia. Na escola, o estudante, nos horéarios livres de aula, tem a possibilidade de interagir com
0S amigos e assim trocar conhecimento e experiéncias, como também, interagir por meio de
redes sociais que constitui um ambiente adequado para a construgdo de conhecimento.

O adolescente pode encontrar nas diversas redes sociais, como o Facebook®, o
Whatsapp® e o Instagram®, ambientes favoraveis para discutir juntamente com outros, assuntos
relacionados a relacdo sexual, especificamente experiéncias ligadas ao uso dos preservativos,
sendo apresentada em uma linguagem menos formal, o que faz com que estes jovens se sintam
mais a vontade para discutir temas que por menor sao estigmatizados e permeados de tabus
(SANTOS et al, 2016).

Esses resultados podem estar relacionados a participagéo de outros setores que

desenvolvem acdes educativas na escola. 1sso revela a importancia da intersetorialidade no
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que diz respeito a promocdo da salde sexual e reprodutiva dos adolescentes, visto que, 0
ambiente escolar representa um espaco ideal para se desenvolver atividades educativas.

A UBS também tem papel importante na promocéo da salde sexual e reprodutiva
dos adolescentes, porém vale destacar que nos achados no presente estudo, este ambiente foi o
menos citado, sendo assim, percebe-se uma falha nos servigos de saude da Atencdo Primaria
(AP), que deveria ser destaque, um local onde os adolescentes deveriam buscar mais
informacdes a respeito.

A ndo adesdo dos adolescentes aos servicos de saude é explicada por Godoi e Brétas
(2014), ao realizar uma pesquisa com 122 adolescentes escolares do municipio de Caririagu-
CE, que mostra que os adolescentes ndo buscam as UBS por falta de um espaco que proporcione
a eles um ambiente favoravel para apresentar seus medos e anseios, pelo despreparo dos
profissionais em abordarem os adolescentes, assim como também, pelo motivo de acharem que

sO é necessario buscar assisténcia quando estdo com alguma patologia.

5.4 Atitude sobre o0 uso do preservativo - (pré-teste)
A seguir esta disponivel a avaliagdo da atitude dos adolescentes quanto ao uso do

preservativo, essa avaliagao se deu antes da intervencado educativa realizada no GVSau.

Tabela 5. Avaliacdo da atitude (pré-teste) sobre o uso do preservativo pelos adolescentes
escolares. Redenc¢ao, Cearé, Brasil, 2017

AVALIACAO DA ATITUDE

Adequado  Inadequado Total E[Fs)t_a\;[;sl,grc]a
VARIAVEIS [%] [%]
PREDITORAS
Sexo
Masculino 9[37,5] 15 [62,5] 24 0.649"
Feminino 19 [43,2] 25 [56,8] 44 ’
Orientacgdo Sexual
Heterossexual 26 [40,6] 38 [59,4] 64 0.548°
Bissexual 2 [50,0] 2 [50,0] 4 ’
Estado Conjugal
Solteiro 22 [41,5] 31 [58,5] 53 0.916
Namorando 6 [40,0] 9[60,0] 15 ’
Curso
Profissionalizante
Saude 9 [50,0] 9 [50,0] 18
Comeércio 7[26,9] 19 [73,1] 26 0,171!
Informaética 12 [50,0] 12 [50,0] 24
Religido
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Catolica 20 [45,5] 24 [54,5] 44

1
Evangélica 8[333]  18[667] 24 0.332
Renda Familiar
Até um salario 20 [45,5] 24 [54,5] 44 0.3321
Mais de um salario 8[33,3] 18 [66,7] 24 ’

'Qui-quadrado de Pearson, *Teste Exato de Fisher.

N&o houve diferenca significativa entre as variaveis sociodemogréaficas e a atitude.
Verificou-se que a atitude acerca do uso do preservativo pelos adolescentes em todas as
variaveis foi classificada como inadequada.

No estudo de Fontes et al (2017), no qual foram entrevistados 1208 jovens,
constatou-se que 40% destes referiram que ndo ha necessidade de usar a camisinha quando o
relacionamento é estavel, de outro lado, 23,3% afirmaram que a fidelidade ao parceiro ndo
diminui as chances de contrair uma IST, outros 20% referiram se sentirem constrangidos
quando seu (sua) parceiro (a) quisesse utilizar a caminha.

Ainda segundo Francisco et al (2016), o uso da camisinha depende do tipo do
relacionamento, mostrando que os individuos tendem a utilizar a camisinha no inicio da
relagdo sexual com seu parceiro, mas quando constituem lagos de intimidade e confianga esse
comportamento tende a modificar, passando a nao utilizar mais o preservativo. E, quando o
comportamento se mante, ou Seja, 0 UsO continua, este estd associado a contracep¢ao, iSso
quando as mulheres ndo se adaptam a outros meios contraceptivos.

O adolescente as vezes age por impulso. No momento da relagdo sexual ndo é
diferente. Isso faz com que o mesmo tendo conhecimento acerca da importancia do uso da
camisinha para se ter uma pratica sexual segura, toma atitudes impensadas, secundarizando o

perigo ao qual se expde (SANTOS et al, 2016).

5.5 Anélise e comparacdo dos conhecimentos e atitudes antes e apds a implementacao
do GVSau

No que concerne a avaliagdo do conhecimento e da atitude antes e depois da
intervencgéo educativa no GVSau, abaixo na Tabela 6 encontra-se os achados relacionados as
variaveis especificas.

Tabela 6. Conhecimentos e atitudes de adolescentes escolares antes e apds a
implementacdo do GVSau. Redencdo, Ceara, Brasil, 2017

PRE-TESTE POsS-TESTE
(n=68) % (n=59) %

VARIAVEIS ESPECIFICAS

Fonte de Informacodes
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Escola 62 91,2 54 91,5

Familia 5 7,4 10 16,9
Amigos 4 59 27 45,8
Internet 9 13,2 26 441
Televiséo 7 10,3 18 30,5
UBS 3 4,4 5 8,5
Motivo(s) para o uso do preservativo masculino
Prevenir IST/HIV 01 1,4 08 11,6
Prevenir gravidez indesejada 02 2,9 08 11,6
Ambos 65 94,2 43 62,3
Quanto aos cuidados necessarios no uso da camisinha
Adequado 24 35,3 36 61,0
Inadequado 44 64,7 23 39,0

Quanto a necessidade do uso do preservativo nas praticas sexuais, vocé
acredita que no sexo vaginal

E sempre necessario 61 89,7 53 89,8
E pouco necessario 3 4,4 2 3,4
Né&o tenho opinido 4 59 4 6,8

Quanto a necessidade do uso do preservativo nas praticas sexuais vocé
acredita que no sexo oral

E sempre necessario 31 45,6 44 74,6
E desnecessario 12 17,6 3 51
E pouco necessario 12 17,6 6 10,2
Né&o tenho opinido 13 19,1 6 10,2

Quanto a necessidade do uso do preservativo nas praticas sexuais vVocé
acredita que no sexo anal

E sempre necessario 45 66,2 45 76,3
E desnecessario 7 10,3 - -

E pouco necessario 6 8,8 5 8,5
Né&o tenho opinido 10 14,7 9 15,3

Fonte: Dados da pesquisa.

Ao comparar os dados de antes e depois relacionados a fonte de informacao,
percebe-se que a escola continua sendo o principal local, o qual os adolescentes destacam que
tiveram conhecimento do preservativo de modo geral. Vale destacar, todavia, que houve
consideravel crescimento em relacdo a internet e aos amigos, fato este que pode ser justificado
pela intervengdo que foi realizado em uma rede social digital, a qual utiliza-se de internet,
assim como também pelo fato dos GVSau terem sido formados por amigos da escola.

Todos os adolescentes ja ouviram falar ou tiveram contato com os preservativos,
isso mostra que os adolescentes sabem o que é; porém, as variaveis como atitude e pratica nem
sempre sdo trabalhadas de forma satisfatoria com adolescentes. Santos et al (2016) reafirma
esse achado, destacando que o conhecimento do preservativo, por este ser bem divulgado,
deveria ser bem aceito pelos adolescentes, porém, nota-se que os adolescentes permanecem

rodeados de mitos e equivocos fazendo com que ndo usem o preservativo.
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O fato que chamou a atencdo foi a questdo na qual os adolescentes eram
interrogados quanto aos motivos para o uso do preservativo. Quanto aos cuidados necessarios
no uso da camisinha masculina/feminina, como ja mencionado anteriormente, houve também,
um aumento significativo, sendo avaliado antes da intervencdo educativa como adequado
apenas 35,3% e, depois, cresceu para 61%.

Segundo a declaracdo do Fundo de Populacdo das Nacbes Unidas (UNFPA),
juntamente com a OMS e UNAIDS, os preservativos tém desempenhado um papel decisivo
nos esforcos de prevencédo do HIV, das IST e da gravidez em muitos paises. Enfatiza-se que
0s preservativos masculinos e femininos sdo os Unicos dispositivos que tanto reduzem a
transmissdo do HIV e outras IST, quanto previnem a gravidez indesejada (UNAIDS, 2016).

A avaliacdo quanto a necessidade do uso da camisinha nas diversas praticas
sexuais (vaginal, oral e anal) revelou que a maioria dos participantes (89,7% - 89,8%)
consideram que € sempre necessario utilizar o preservativo na relacao sexual vaginal. Santos
et al (2016) afirma que a relacdo sexual pela via vaginal é a mais comum, por isso apresenta
maior conhecimento entre o pablico em geral.

Quanto a necessidade do uso do preservativo nas relagdes sexuais oral e anal,
houve mudanga de atitude. No pré-teste para a relacao oral menos da metade dos participantes
(45,6%) destacaram que é sempre necessario utilizar, ja depois da intervencdo surgiu um
aumento do percentual de respostas adequadas (74,6%). O mesmo aconteceu a respeito da
relacdo sexual por via anal, onde no pré-teste pouco mais da metade (66,2%) julgaram ser
sempre necessario €, no pés-teste, mais de trés tercos (76,3%) respondeu adequadamente.

Pelo fato dessas relagbes — oral e anal — serem menos comuns, podem ter
despertado a curiosidade por parte dos adolescentes, motivando-os a buscarem conhecimento
guanto a necessidade do uso do preservativo nessas relacbes. Um estudo realizado com 79
adolescentes escolares da cidade de recife (PE) com idades entre 13 e 16 anos, de ambos 0s
Sexo0s, mostra que as praticas sexuais mais incomuns sdo as orais e anais, por esse motivo pode
justificar a falta de conhecimento a respeito, influenciando a terem um conhecimento
deficiente (SANTOS et al, 2017).

Abaixo percebe-se que os adolescentes apresentam pensamento positivo (atitude),
destacando a necessidade de sempre utilizar o preservativo em todas as relagdes sexuais.

A camisinha € indicada em todos os tipos de praticas sexuais, no caso
da oral e anal muitas pessoas ndo utilizam por ndo acharem
necessario, como se a camisinha fosse prevenir somente gravidez. (P5,
G4, M15)
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O objetivo de usar a camisinha ndo é somente prevenir a gravidez, é
também evitar qualquer IST, seja em qualquer tipo de pratica sexual.
(P7, G4, F17)

E necessario utilizar a camisinha em todas praticas sexuais, pois tanto
no sexo oral, anal e vaginal estamos expostos as IST’s. (P4, G2, M14)

O uso da camisinha é recomendado em todas as praticas sexuais (vaginal, anal e
oral), porém, o que se percebe a utilizacdo com maior frequéncia na pratica sexual por via
vaginal, sendo associada ao ndo desejo de uma gravidez, como ja mencionado.

A comparacdo entre 0 antes e o depois da intervencdo educativa pelo GVSau a
respeito do conhecimento e a atitude, se faz necessaria, somente assim, pode notar se houve ou
ndo mudanca, por isso, a Tabela 7 apresentara esta comparacao.

Tabela 7. Comparagdo do conhecimentos e atitudes de adolescentes escolares antes e
apos do GVSau. Redencéo, Ceara, Brasil, 2017

AVALIACAO DO

CONHECIMENTO POs-TESTE [p-valor]1

Adeguado Inadequado Total [%]

PRE-TESTE
Adequado [%] 19 [82,6] 4[17,4] 23 [38,9] 0.007
Inadequado [%] 17 [47,2] 19 [56,8] 36 [61,0] ’

Total 36 23 59 [100,0]

AVALIACAO DA ATITUDE

PRE-TESTE
Adequado [%] 19 [76,0] 6 [24,0] 25 [42,3] 0.009
Inadequado [%] 20 [58,8] 14 [41,2] 34 [57,6] '

Total 39 20 59 [100,0]

1Teste de MeNemar

Uma visdo geral dos dados proporciona a identificacdo de um acréscimo em relacdo
ao conhecimento dos acertos e redu¢do dos erros em 22,1%, enquanto que na atitude, este indice
foi de 23,8%.

Os dados revelaram haver relacdo significativa nos quesitos conhecimento (p =
0,007) e atitude (p = 0,009). Dessa forma, pode-se dizer que a estratégia educativa GVSau
contribuiu significativamente para a aquisicdo de conhecimentos e atitudes adequadas em
utilizar o preservativo.

A pesquisa de Salam et al (2014) tambem evidenciou um aumento do conhecimento
e da atitude ao realizar uma avaliagdo com 39 estudos sobre atividade educacional relacionada
aos fatores de risco da transmissdo das IST. As chamadas Community-based interventions

(CBIs), como internacionalmente sdo conhecidas, aumentam a consciéncia e,
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consequentemente, reduzem os riscos de contrair IST; logo, se evidencia que as intervencoes
educativas fundamentadas nas caracteristicas especificas da populacdo-alvo sdo eficientes na
promocdo de conhecimento e atitudes favoraveis a salde.

Outro estudo que mostra 0 aumento do conhecimento e da atitude depois de uma
intervencdo educativa foi o de Chu et al (2015), que construiu um jogo educativo com 1176
adolescentes escolares do ensino médio, de 12 a 16 anos de idade, destacando a eficacia da
aprendizagem baseada em jogos como positiva.

O conhecimento sem atitude pode ser ineficaz ou insuficiente na adesdo ao uso do
preservativo. Estudos mostram que muitos adolescentes tém conhecimento adequado quanto a
importancia do uso do preservativo; porém, possuem atitudes inadequadas em rela¢éo ao uso,
considerando pouco necessario ou até mesmo desnecessario o uso do preservativo em todos 0s
tipos de relacdo sexual, assim como também quanto a0 momento de seu uso, considerando a
ndo necessidade do preservativo de inicio ao fim da relagdo sexual (FRANCISCO et al, 2016;
SANTOS et al, 2016).

Portanto, visualiza-se que é preciso ndo somente modificar o conhecimento dos
adolescentes, como também realizar acBes que tanto avaliem como sirvam também para

modificar os pensamentos dos adolescentes.
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6 CONSIDERACOES FINAIS

No planejamento da intervencao educativa, destaca-se a importancia da
fundamentag¢dao do contetido utilizado no GVSau com base na cultura e na linguagem do
publico-alvo. O fato de as situagdes-problemas terem sido baseados na obra “O auto da
camisinha” serviu para aproximar os facilitadores ao publico-alvo, haja vista que, se trata da
mesma cultura e linguagem dos adolescentes, no entanto foi necessario inserir o papel da
mulher na decisao do uso do preservativo.

Além de utilizar uma linguagem acessivel aos adolescentes, foi de fundamental
importancia a validagdo dessas situagdes-problemas quanto ao conteudo, pois dessa forma foi
possivel contemplar os aspectos relacionados as tematicas pretendidas retratando a realidade, a
qual os participantes diariamente vivem. Com o intuito de contemplar a totalidade do contetido
proposto, os avaliadores sugeriram inserir minimas adequag¢des aos textos, neste sentido
observou-se que o “Auto da Camisinha” pode ser utilizado como uma base segura na constru¢ao
de ferramentas educativas.

Antes da intervengdo educativa realizada por meio dos GVSau, os adolescentes
apresentaram conhecimento e atitude inadequados sobre o uso dos preservativos. As principais
fontes de informacgao foram a escola, seguida da internet e da TV, ficando em ultimo lugar a
UBS, o que mostra a baixa adesdao dos adolescentes ao servico publico de saude,
especificamente a aten¢do primaria.

Vale salientar que o papel dos servigos de saude ¢ também assistir aos adolescentes
e por isso devem elaborar estratégias que aproximem este publico, seja nas UBS ou por meio
de parcerias com outros ambientes aos quais os adolescentes sintam-se a vontade para dialogar,
como por exemplo a escola. Existe uma lacuna, pois mesmo a escola tendo sido citada como
fonte principal de conhecimento dos preservativos por parte dos adolescentes, este ambiente
nao foi capaz de promover conhecimento adequado, dessa forma destaca-se a importancia de
fortalecimento do Programa Saude na Escola (PSE), enfatizando estratégias atrativas para os
adolescentes.

A utilizagdo da metodologia da problematizagdo com o Arco de Maguerez
possibilitou uma condugdo na constru¢do do conhecimento de forma organizada, para cada
momento uma tarefa a ser desenvolvida, possibilitando ao adolescente desenvolver habilidades
e pensamento critico ao ter que analisar a situagdo de forma holistica.

Sendo assim, aconselha-se a ado¢do dessa metodologia em intervencdes educativas

nas quais se pretenda despertar no individuo a vontade de buscar possiveis solugdes para a
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problematica em que se encontra, utilizando situacdes-problemas que se aproximem ao maximo
de sua realidade, assim como também proporcionar as discussdes utilizando a metodologia da
problematizagao.

Assim, deve utilizar o aplicativo Whatsapp® como ferramenta para educacao em
saude, visto que ele pode possibilitar a aproximagdo dos adolescentes aos servigos de saude,
uma vez que ndo necessita o adolescente ir a UBS, ou mesmo, os profissionais de satde irem
ao adolescente. O didlogo e a troca de conhecimento podem ser feitos em qualquer hora e em
qualquer lugar. Este aplicativo possibilita a comunicacao a distancia entre facilitadores e os
adolescentes, pois um detém e o outro necessita do conhecimento.

Na relagdo conhecimento versus atitude, observou-se que o individuo pode
apresentar conhecimento adequado ¢ ao mesmo tempo nao ter uma atitude adequada; porém,
se ele tem uma atitude adequada, consequentemente o seu conhecimento também esta
adequado.

Outro fato importante a ser considerado é que, ao proporcionar ao adolescente a
construgdo de conhecimento e atitude adequados, estes podem, por sua vez, influenciar o
adolescente a ter praticas adequadas no futuro. Nesse sentido, se faz premente desenvolver
acoes educativas as quais influenciem os adolescentes a adotarem atitudes adequadas para
assim, praticarem atividades sexuais seguras.

Essa pesquisa permitiu constatar que a estratégia GVSau apresentou efeitos
positivos na promocao de conhecimentos e atitudes favoraveis ao uso adequado do preservativo
por adolescentes escolares. Recomenda-se a utilizacdo do GVSau nas intervengdes educativas
com o intuito de modificar o conhecimento e a atitude dos individuos. Sugere-se a utilizagdo da
estratégia GVSau com adolescentes sexualmente ativos com o intuito de avaliar se esta
intervengdo também modifica a prética dos individuos, fato este que sera objeto de estudos
futuros dos pesquisadores.

Ressalta-se que para haver mudancas positivas nas varidveis conhecimento e atitude
¢ preciso seguir a triade: ferramenta educativa que seja atrativa e aplicavel, método educativo

o qual deve ser aplicado na ferramenta educativa e conteudo a ser abordado.

6.1. Limitagdes do estudo

e O estudo limitou-se a avaliar conhecimentos e atitudes sobre o uso do preservativo antes e
depois do GVSau. E necesséaria, portanto, a realizacdo de estudos para verificar os efeitos
desta estratégia educativa no estabelecimento de préaticas favoraveis ao uso do preservativo.
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6.2.

O estudo ndo teve como objetivo a comparacdo da mudanca de conhecimento e atitude para
cada variavel preditoras, mas considera-se importante esta analise a fim de se verificar a
influéncia de outras varidveis no processo de construcao/aprimoramento de conhecimentos
e atitudes favoraveis ao uso do preservativo.

Né&o foi possivel seguir a amostragem probabilistica, dessa forma, ndo pode considerar
generalizacdo deste estudo. Contudo, os resultados apontam que a estratégia GVSau pode
ser adaptada a outros contextos para implementacdo de novos publicos;

Assim como ocorre em algumas estratégias educativas em salde presenciais, nem todos o0s
adolescentes participaram ativamente das discussdes. Ressalta-se, todavia, que estes
visualizavam o contetdo e puderam ter acesso a informacGes que parecem ser refletidos

positivamente nos resultados pés GVSau;

Implicacdes para a enfermagem

Ao utilizar essa nova estratégia com adolescentes, 0s enfermeiros poderdo aproximar-se
dos adolescentes, estreitando os vinculos e, consequentemente, atraindo este pablico aos
ambientes fisicos das UAPS;

Por meio dessa inovadora estratégia, a Enfermagem poderd promover a saude dos
adolescentes quanto a prevencdo de IST/HIV/aids e da gravidez precoce;

Mediante os achados dessa pesquisa, 0s Enfermeiros poderdo visualizar a importancia da
utilizacdo das redes sociais para a promocéo da satde dos adolescentes;

A partir da publicacdo desta dissertacdo e de artigos associados, outros Enfermeiros
poderdo realizar estudos semelhantes em outros contextos, contribuindo com evidéncias

maiores a respeito da estratégia GVSau.
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APENDICES



APENDICE A
CODIGO:
DATA DA COLETA: / /
DADOS SOCIODEMOGRAFICOS
SEXO: ( ) 1- Masculino ( ) 2- Feminino
ORIENTACAO SEXUAL: ( ) 1- Heterossexual ( ) 2-Homossexual ( ) 3- Bissexual
DATA DE NASCIMENTO: / /

ESTADO CONJULGAL: ( )1-Solteiro ( )2-Namorando ( )3-Casado ( )4-Unido Estavel
() 5- Qutra:

ANO (SERIE) VOCE ESTUDA: ( )1-1°ANO ( )2-2°ANO ( )3-3°ANO
6. CURSO PROFISIONALIZANTE: ( ) 1- Técnico em Enfermagem ( ) 2- Comércio

A w o

o

( ) 3-Informéatica ( ) 4- Rede de Computadores
7. COMO VOCE SE CLASSIFICA EM RELACAO A SUA COR OU RACA:

( )1-Branca ( )2-Preta ( )3-Amarela ( )4-Parda ( )5-Indigena ( ) 6- Outra
8. SUA RELIGIAO: ( ) 1- Catdlico ( ) 2- Evangélico ( ) 3- Espirita ( ) 4- Umbanda

( ) 5-Candomblé ( )6-Ateu ( )7-Agndstico ( ) 8- Outra:
9. RENDA FAMILIAR: ( ) 1- Menos de um salario minimo ( ) 2- 1 salario ( ) 3- 2 salarios

( ) 4-3adsalarios ( )5- Mais de 5 salarios
10. CONTANDO COM VOCE, QUANTAS PESSOAS RESIDEM EM SUA CASA:
11. IDADE DA PRIMEIRA RELACAO SEXUAL: N4o se aplica ().

CONHECIMENTO, ATITUDE E PRATICA SOBRE O USO DA CAMISINHA

CONHECIMENTO

1.

JA OUVIU FALAR EM PRESERVATIVO MASCULINO/FEMININO?
()1-Sim ( )2-Néao Fonte de informacéo:

QUAL (IS) O (S) MOTIVO (S) PARA O USO DO PRESERVATIVO MASCULINO/FEMININO?
( ) 1- Prevenir IST/HIV.

() 2- Prevenir gravidez indesejada.
() 3- Outros motivos. Especificar:

CITE TRES CUIDADOS NECESSARIOS PARA O USO CORRETO DO PRESERVATIVO
MASCULINO/FEMININO:




4.

ATITUDE

QUANTO A NECESSIDADE DO USO DO PRESERVATIVO MASCULINO/FEMININO NAS
PRATICAS SEXUAIS, VOCE ACREDITA QUE:

4.1.NO SEXO VAGINAL:

4.2.

() 1- E sempre necessario ( ) 2- E desnecessario ( ) 3- E pouco necessario (1) 4- N&o tem opini&o

NO SEXO ORAL: ) )
( ) 1- E sempre necessério ( ) 2- E desnecessario ( ) 3- E pouco necessario () 4- N&o tem opinido

4.3.NO SEXO ANAL:

() 1- E sempre necessario ( ) 2- E desnecessario ( ) 3- E pouco necessario () 4- N&o tem opini&o

PRATICA

QUANTO AO USO DO PRESERVATIVO MASCULINO/FEMININO NAS PRATICAS SEXUAIS
(VAGINAL/ ORAL /ANAL) QUE VOCE REALIZA, QUAL AFIRMACAO PRATICA?
( ) 1- O utilizo sempre em todas as préaticas sexuais que realizo.

() 2- Nao o utilizo sempre em todas as praticas sexuais que realizo.

( ) 3- Nunca o utilizo.

( ) 4- N&o tenho préticas sexuais

EXPLIQUE  OS MOTIVOS E  OCASIOES DA NAO UTILIZACAO:

E O MOMENTO D~O uUso Dp PRESERVATIVO MASCULINO/FEMININO, CASO O UTILIZE,
QUAL AFIRMAGCAO VOCE PRATICA?
( ) 1- O utilizo sempre do inicio ao fim de todas as praticas sexuais que realizo.

( ) 2- Néo o utilizo sempre do inicio ao fim de todas as praticas sexuais que realizo.
( ) 3- Ndo tenho praticas sexuais

EXPLIQUE OS MOTIVOS E OCASIOES DO NAO USO DESDE O INICIO DAS PRATICAS
SEXUAIS:




APENDICE B

Para cada um dos situac¢des-problemas propostos, responda as perguntas 1, 2,
3, 4 e 5. Marqgue apenas uma alternativa para cada pergunta. Nos casos em que
VOC& marcar a opcao 1 ou a 2, insira, por gentileza, a sugestéo de alteracédo no
espaco correspondente. Nos casos em que vocé marcar a opgao 3 ou a4 e julgue
necessario, mesmo assim, a realizacdo de alguma alteracdo, sugira.
Antecipadamente, agradecemos sua contribuicéo.

PROBLEMA 01
A CONFUSA HISTORIA DE NICANOR

Nicanor, homem da roca, namora Lionor, mulher requintada da cidade. Ha4 muitos dias, ele vem
tentando apimentar mais seu relacionamento e resolve chamar Lionor para finalmente o casal
estabelecer a tdo esperada relacdo sexual. Ela foi logo dizendo que sé transava com camisinha.
O matuto do Nicanor ndo sabia o que era camisinha e ficou a pensar: o que seria uma camisinha?
Onde colocaria? E para que servia? Entdo, saiu a pedir informacdes a todo mundo que conhecia,
pois s6 assim teria Lionor completamente. Até que enfim, encontrou sua madrinha que tanto
sabia 0 que era uma camisinha como o presenteou com uma, mas foi logo dizendo a Nicanor

para tomar os devidos cuidados para 0 uso correto da camisinha.

Questbes contempladas do inquérito CAP: 1,2e 3

Objetivo de aprendizagem:

1. Conhecer os preservativos masculino/feminino;

2. Elencar os motivos para o uso do preservativo masculino/feminino; e

3. Citar trés cuidados necessarios para 0 uso correto do preservativo masculino/feminino.
AVALIACAO

1. A Linguagem do texto é adequada ao publico-alvo?
() 1. Inadequada

( ) 2. Pouco adequada

() 3. Adequada

( ) 4. Muito adequada

Sugestéo:




2. O texto é claro e compreensivel ao publico-alvo?
( ) 1. Incompreensivel

( ) 2. Pouco compreensivel

( ) 3. Compreensivel

( ) 4. Muito compreensivel

Sugestao:

3 O texto contempla o tema/assunto proposto?
( ) 1. Impertinente

( ) 2. Pouco pertinente

( ) 3. Pertinente

( ) 4. Muito pertinente

Sugestéo:

4 O texto abrange os objetivos de aprendizagem?
( ) 1. N&o abrangente
( ) 2. Pouco abrangente
( ) 3. Abrangente

( ) 4. Muito abrangente

Sugestao:

5. O texto é importante para a pesquisa?
( ) 1. Irrelevante

( ) 2. Pouco relevante

( ) 3. Relevante

( ) 4. Muito relevante

Sugestao:




PROBLEMA 02
O CONTENTAMENTO DE NICANOR

Agora sim! Logo, pensou Nicanor, todo feliz por ter ganhado uma camisinha de sua madrinha,
a qual ainda o ensinou onde ele tinha que colocar. Certeza ele ainda nao tinha de como usar,
mas o que importava naquele momento era que ele possuia a camisinha. Contente, corre para a
cidade para encontrar com sua amada. Nada mais o impedia de entdo passar a noite com sua
namorada, mas algo ainda preocupava Nicanor, pois ele ndo sabia se era necessario usar a

camisinha em todos os tipos de praticas sexuais (oral, vaginal e anal).
Questdes contempladas do inquérito CAP: 4
Objetivo de aprendizagem:

1. Discutir a necessidade do uso do preservativo masculino/feminino nas préaticas sexuais (oral,

vaginal e anal).

AVALIACAO

A Linguagem do texto é adequada ao publico-alvo?
) 1. Inadequada
) 2. Pouco adequada
) 3. Adequada
) 4. Muito adequada

1.
(
(
(
(

Sugestéo:

O texto é claro e compreensivel ao publico-alvo?
) 1. Incompreensivel
) 2. Pouco compreensivel
) 3. Compreensivel
) 4. Muito compreensivel

Sugestao:




O texto contempla o tema/assunto proposto?
) 1. Impertinente
) 2. Pouco pertinente
) 3. Pertinente
) 4. Muito pertinente

3.
(
(
(
(

Sugestao:

O texto abrange os objetivos de aprendizagem?
) 1. N&o abrangente
) 2. Pouco abrangente
) 3. Abrangente
) 4. Muito abrangente

4.
(
(
(
(

Sugestao:

O texto é importante para a pesquisa?
1. Irrelevante
2. Pouco relevante
3. Relevante

S.
(
(
(
(

p— N N N

4. Muito relevante

Sugestéo:




PROBLEMA 03

A HORA DO VAMOS VER!!!

Finalmente, Nicanor e Lionor estdo juntos para passar a primeira noite, ocasido muito especial
para Nicanor. O clima roméantico foi tomando conta da noite. A janta foi sob a luz de velas. Apds
0 jantar, encaminharam-se para 0 quarto, entre beijos e abragos; mas algo tirava a tranquilidade
de Nicanor: ele ndo sabia se teria que usar a camisinha desde o inicio da pratica sexual ou se
teria que colocar a penas quando estivesse perto de ejacular. Lionor, entdo, espera ele ter a atitude

para dar continuidade aquela noite, que no final das contas deu tudo certo.
Questdes contempladas do inquérito CAP:5,6,7 ¢ 8

Objetivos de aprendizagem

Discutir sobre a pratica do uso do preservativo

Objetivo de aprendizagem:

1. Discutir sobre a necessidade de utilizar o preservativo masculino/feminino do inicio ao fim

da relagéo sexual.

AVALIACAO

A Linguagem do texto é adequada ao publico-alvo?

) 1. Inadequada

) 2. Pouco adequada
) 3. Adequada

) 4. Muito adequada

1.
(
(
(
(

Sugestao:

O texto é claro e compreensivel ao publico-alvo?
) 1. Incompreensivel
) 2. Pouco compreensivel
) 3. Compreensivel
) 4. Muito compreensivel




Sugestéo:

O texto contempla o tema/assunto proposto?
) 1. Impertinente
) 2. Pouco pertinente
) 3. Pertinente
) 4. Muito pertinente

3.
(
(
(
(

Sugestéo:

O texto abrange os objetivos de aprendizagem?
1. N&o abrangente
2. Pouco abrangente
3. Abrangente
4. Muito abrangente

4.
()
()
()
()

Sugestao:

O texto é importante para a pesquisa?
) 1. Irrelevante
) 2. Pouco relevante
) 3. Relevante
) 4. Muito relevante

S.
(
(
(
(

Sugestéo:




APENDICE C
TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE ESCLARECIDO (TCLE)

Prezado (a) Avaliador (a),

Meu nome é Marks Passos Santos, enfermeiro e Mestrando Académico em Enfermagem sob a orientacéo da Professora Doutora
Leilane Barbosa de Souza da Universidade da Integracéo Internacional da Lusofonia Afro-Brasileira (UNILAB) e co-orientado pela
Professora Anny Giselly M. da Costa Farre da Universidade Federal de Sergipe — UFS. Meu projeto de pesquisa tem como objetivo
geral: Avaliar estratégia educativa Grupo Virtual de Salde através do aplicativo Whatsapp para promog¢do do uso adequado do
preservativo por adolescentes escolares.

Para alcancar os objetivos do estudo, serd necessario construir e validar textos/situacées-problemas baseados na metodologia de
problematizacéo, sobre Conhecimento, Atitude e Praticas do uso correto do preservativo. Para tanto, estes textos/situacdes-problemas,
precisam passar por um processo de avaliagdo, com objetivo de conhecer a relevancia do conteldo.

Sendo assim, convidamos a vossa senhoria para participar da avaliacdo dos textos/situacGes-problemas na qualidade de juiz.
Desta maneira, recebera: convite para juiz, copia do julgamento para avaliagdo e o material que representa a composicao do formuléario.
A participagéo no processo de avaliagdo é livre. Precisara além da disponibilidade de tempo méaximo de 1 hora, a fim de ler cada texto
e responder o questionamento.

Os riscos desta pesquisa sdo minimos, como ddvidas que podem surgir durante a avaliacdo do material ou desinteresse, porém
tudo foi planejado para diminuir os riscos, se sentir vontade poderd interromper a sua participa¢do em qualquer momento e, em caso de
dificuldades no preenchimento do instrumento, estou a disposic¢do para quaisquer esclarecimentos.

Os beneficios sdo que a criacdo destes textos/situacdes-problemas valido e confiavel é que auxiliard ao pesquisador avaliar o
conhecimento, atitude e pratica dos adolescentes acerca do tema supracitado.

Dou-lhe a garantia de que as informag8es/respostas que estou obtendo por meio do processo de avaliagdo, serdo usadas apenas
para a realizacdo da pesquisa.

Destaco que a participacdo no estudo é voluntaria e os senhores (as) poderdao ndo participar, ou retirar o consentimento e desistir
do estudo em qualquer momento da realizagdo do mesmo, bastando para isso ndo preencher o formulario. Este termo seré devera ser
escanear e enviar juntamente com o formulario de validagdo para o pesquisador. Em caso de dlvida vocé pode entrar em contato com
a pesquisador:

Nome: Marks Passos Santos

Instituicdo: Universidade da Integracdo Internacional da Lusofonia Afro-Brasileira
Endereco: Rodovia CE 060, Km 51. CEP: 62.785-000

Telefone para contato: (85) 9 8142-0468

E.mail: marks@aluno.unilab.edu.br

ATENCAO: Para informar qualquer questionamento durante a sua participagio no estudo, dirija-se ao: Comité de Etica em
Pesquisa da Universidade da Integracdo Internacional da Lusofonia Afro-Brasileira (UNILAB), localizado na Avenida da
Aboligdo, 3 — Centro, CEP.: 62790-000-Redencéo-CE. Tel.: (85)33321414; E-mail:cep@unilab.edu.br ou acesse a Plataforma
Brasil no link: http://aplicacao.saude.gov.br/plataformabrasil/login.jsf

CONSENTIMENTO POS-ESCLARECIDO

Tendo compreendido perfeitamente tudo o que me foi informado sobre a minha participagdo no mencionado estudo e estando
consciente dos meus direitos, das minhas responsabilidades, dos riscos e dos beneficios que a minha participa¢do implica, concordo em
dele participar e para isso eu DOU MEU CONSENTIMENTO SEM QUE PARA ISSO EU TENHA SIDO FORCADO OU
OBRIGADO.

Redencdo, _ de de

Avaliador (a) Pesquisador
Marks Passos Santos

Testemunha Testemunha
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APENDICE D
CONVITE PARA JUIZES

Caro (a) colega,

Estou desenvolvendo uma pesquisa, na condicdo de mestrando da Universidade da
Integracéo Internacional da Lusofonia Afro-Brasileira - UNILAB, Redengdo-CE, onde pretendo
construir e validar textos baseados na metodologia de problematizacdo. Uma vez que estes serdo
utilizados na coleta de dados.

Meu projeto, intitulado “APLICATIVO WHATSAPP COMO TECNOLOGIA DE
PROMOCAO DA SAUDE SEXUAL DE ADOLESCENTES ESCOLARES”, tem como objetivo geral
“Avaliar estratégia educativa Grupo Virtual de Satde através do aplicativo Whatsapp para promogéo do
uso adequado do preservativo por adolescentes escolares”.

Por reconhecimento de sua experiéncia profissional, vocé foi escolhido para emitir seu
julgamento sobre o contedo deste instrumento respondendo ao questionario em anexo.

Para a elaboracdo deste instrumento, consideramos a descri¢do inicial de 3 textos. As
atividades que solicito ao (a) senhor (a) referem-se a:

1 — Leitura e assinatura do Termo de Consentimento Livre Esclarecido;

2 — Leitura do texto problema e do inquérito CAP (Conhecimentos, atitudes e pratica sobre o uso
do preservativo);

3 — Apreciacdo do contetido do texto ao preencher o Formulario 1 (Validacdo de Conteldo); e

4 — Comentarios e sugestes sobre conteudo. Assim, VVossa Senhoria pode sugerir a incluséo,
exclusdo ou modificacdo de qualquer texto que achar pertinente.

Para cumprir o cronograma desta pesquisa, solicito, se possivel, que o (a) senhor (a) devolva os
questionarios dentro do prazo de 10 dias.

Desde ja, agradecemos sua disponibilidade em compartilhar seu tempo com nossa pesquisa,
certos de que sua valorosa contribuicdo em muito ampliara as possibilidades deste estudo. Colocamo-
nos a disposicao para eventuais esclarecimentos que se facam necessarios.

Redencéo/Ce, 16 de Maio de 2017.

Marks Passos Santos
Mestrando Académico em enfermagem
Telefones: (85) 98142-0468
E-mail: marks@aluno.unilab.edu.br

Prof.2 Enf.2 Dr? Leilane Barbosa de Sousa
Orientadora
E-mail: leilane@unilab.edu.br

Prof.2 Enf.2 Dr2 Anny Giselly M. da Costa Farre
Co-orientadora
E-mail: annygiselly@hotmail.com
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APENDICE E
TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE ESCLARECIDO (TCLE)
Caros pais e/ou responsaveis,

Meu nome é Marks Passos Santos, enfermeiro e Mestrando Académico em Enfermagem sob a orientagdo da Professora
Doutora Leilane Barbosa de Souza da Universidade da Integragdo Internacional da Lusofonia Afro-
Brasileira (UNILAB). Meu projeto de pesquisa tem como objetivo geral: Avaliar os resultados da utilizacdo da estratégia de
grupo virtual de saude utilizando uma rede social digital para promocao da satde sexual e reprodutiva de adolescentes.

Por isso, convido o (a) seu (sua) filho (a) a participar das atividades do projeto, e caso o0s (as) senhores (as) autorizem e o

(@) seu (sua) filho (a) aceite, ele (a) participara de um grupo no whatsapp e neste recebera mensagens educativas sobre salde
sexual e reprodutiva, além de responder 2 questionarios antes e apés a participacdo do grupo no aplicativo. Suas falas serdo registradas
sem identificacdo de sua pessoa para fins de avaliacdo da atividade desenvolvida. A atividade educativa acontecera em grupos de no

minimo 6 e maximo 15 adolescentes do mesmo sexo e da mesma idade com o apoio do pesquisador.

Este estudo trara como beneficios para seu (a) filho (a) maiores informagGes sobre saide sexual e reprodutiva. Existe
riscos de desconforto por conta do tema abordado, mas este desconforto sera minimizado pelo facilitador do grupo, que conduzira o
dialogo sempre no sentido educativo e respeitoso. No caso, se vocé ou seu filho se sentirem desconfortaveis, poderdo desistir de
participar em qualquer momento. E importante resaltar, no entanto, que os béneficios do estudo s&o maiores que 0s riscos; por isso
vale a pena ser realizado.

Dou-lhe a garatia de que as informag8es que vou obter sobre seu (sua) filho (a) serdo usados apenas para a realizacdo do meu
estudo, sem que isso lhe traga nenhum prejuizo e, finalmente, lhe informo que, quando apresentar meu trabalho, ndo usarei 0 nome do
(@) seu (sua) filho (a) e nem darei nenhuma informag&o que possa identifica-lo. O trabalho ndo trara nenhuma despesa para os senhores,
mas também ndo trard remuneragdo financeira de nenhuma espécie.

Destaco que a participacdo no estudo é voluntéaria e eu os senhores ou seu (sua) filho (a) poderdo ndo participar, ou retirar o
consentimento e desistir do estudo em qualquer momento da realizagdo do mesmo, bastando para isso entrar em contato comigo,
pesquisador do estudo. Este termo serd confeccionado em duas vias, ficando uma com a senhora e 0 outro com a pesquisa. Em caso
de davida vocé pode entrar em contato com a pesquisador:

Nome: Marks Passos Santos

Instituicdo: Universidade da Integracdo Internacional da Lusofonia Afro-Brasileira
Endereco: Rodovia CE 060, Km 51. CEP: 62.785-000

Telefone para contato: (85) 9 8142-0468

E.mail: marks@aluno.unilab.edu.br

ATENCAO: Para informar qualquer questionamento durante a sua participacdo no estudo, dirija-se ao: Comité de Etica em
Pesquisa da Universidade da Integracdo Internacional da Lusofonia Afro-Brasileira (UNILAB), localizado na Avenida da
Aboli¢do, 3 — Centro, CEP.: 62790-000-Redencao-CE. Tel.: (85)33321414; E-mail:cep@unilab.edu.br ou acesse a Plataforma
Brasil no link: http://aplicacao.saude.gov.br/plataformabrasil/login.jsf

CONSENTIMENTO POS-ESCLARECIDO

Tendo compreendido perfeitamente tudo o que me foi informado sobre a minha participagdo no mencionado estudo e estando
consciente dos meus direitos, das minhas responsabilidades, dos riscos e dos beneficios que a minha participagdo implica, concordo
em dele participar e para isso eu DOU MEU CONSENTIMENTO SEM QUE PARA ISSO EU TENHA SIDO FORCADO OU
OBRIGADO.

Redencdo, _ de de

Assinatura ou digital do Responsavel Pesquisador
Marks Passos Santos

Testemunha Testemunha
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APENDICE F
TERMO DE ASSENTIMENTO

Caro adolescente,

Meu nome é Marks Passos Santos, enfermeiro e Mestrando Académico em Enfermagem sob a orientagdo da Professora
Doutora Leilane Barbosa de Souza da Universidade da Integracdo Internacional da Lusofonia Afro-
Brasileira (UNILAB). Meu projeto de pesquisa tem como objetivo geral Avaliar os resultados da utilizacdo da estratégia de
grupo virtual de saude utilizando uma rede social digital para promocéo da salde sexual e reprodutiva de adolescentes.

Por isso, convido vocé a participar das atividades do projeto, e caso vocé aceite, participara de um  grupo  no
whatsapp e neste receberd mensagens educativas sobre salde sexual e reprodutiva, além de responder 2 questionarios antes e
apos a participacdo do grupo no aplicativo. Suas falas serdo registradas sem identificacdo de sua pessoa para fins de avaliagcéo
da atividade desenvolvida. A atividade educativa acontecera em grupos de no minimo 6 e maximo 15 adolescentes do mesmo
sexo e da mesma idade com o apoio do pesquisador.

Este estudo trara como beneficios para vocé maiores informacdes sobre salde sexual e reprodutiva. Existe riscos de
desconforto por conta do tema abordado, mas este desconforto sera minimizado pelo facilitador do grupo, que conduzira o dialogo
sempre no sentido educativo e respeitoso. No caso, se voce se sentir desconfortavel, podera desistir de participar em qualquer
momento. E importante resaltar, no entanto, que os béneficios do estudo sdo maiores que 0s riscos; por isso vale a pena ser
realizado.

Dou-lhe a garatia de que as informacdes que vou obter sobre vocé serdo usados apenas para a realizagao do meu estudo,
sem que isso Ihe traga nenhum prejuizo e, finalmente, lhe informo que, quando apresentar meu trabalho, néo usarei seu nome e
nem darei nenhuma informagao que possa identifica-lo. O trabalho ndo trara nenhuma despesa para voce, mas também ndo trara
remuneracéo financeira de nenhuma espécie.

Destaco que a participagéo no estudo é voluntaria e vocé poderd ou ndo participar, ou retirar o consentimento e desistir do

estudo em qualquer momento da realizagcdo do mesmo, bastando para isso entrar em contato comigo, pesquisador do estudo. Este
termo sera confeccionado em duas vias, ficando uma com a senhora e 0 outro com a pesquisa. Em caso de ddvida vocé pode
entrar em contato com a pesquisador:

Nome: Marks Passos Santos

Instituicdo: Universidade da Integracdo Internacional da Lusofonia Afro-Brasileira

Endereco: Rodovia CE 060, Km 51. CEP: 62.785-000

Telefone para contato: (85) 9 8142-0468

E.mail: marks@aluno.unilab.edu.br

ATENCAO: Para informar qualquer questionamento durante a sua participacéo no estudo, dirija-se ao: Comité de Etica
em Pesquisa da Universidade da Integracdo Internacional da Lusofonia Afro-Brasileira (UNILAB), localizado na
Avenida da Aboli¢do, 3 — Centro, CEP.: 62790-000-Redencéo-CE. Tel.: (85)33321414; E-mail:cep@unilab.edu.br ou
acesse a Plataforma Brasil no link: http://aplicacao.saude.gov.br/plataformabrasil/login.jsf

CONSENTIMENTO POS-ESCLARECIDO

Tendo compreendido perfeitamente tudo o que me foi informado sobre a minha participacdo no mencionado estudo e
estando consciente dos meus direitos, das minhas responsabilidades, dos riscos e dos beneficios que a minha participagdo implica,
concordo em dele participar e para isso eu DOU MEU CONSENTIMENTO SEM QUE PARA ISSO EU TENHA SIDO
FORCADO OU OBRIGADO.

Redencgdo, _ de de

Assinatura ou digital do Responsavel Pesquisador
Marks Passos Santos

Testemunha Testemunha
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APENDICE G

12 Tema (Primeira semana)

58 istria de Nt 58
2 w’&g A confusa historia de Nicanor S~

Nicanor, homem da ro¢a, namora Lionor, mulher requintada da cidade. Ha
muitos dias, ele vem tentando apimentar mais seu relacionamento e resolve
chamar Lionor para finalmente o casal estabelecer a tao esperada relacao
sexual. Ela foi logo dizendo que s transava com camisinha. O matuto do
Nicanor nao sabia o que era camisinha e ficou a pensar: o que seria uma
camisinha? Onde colocaria? E para que servia? Entao, saiu a pedir
informag¢des a todo mundo que conhecia, pois sé assim teria Lionor
completamente. Lionor também foi a procura da camisinha feminina.
Nicanor, até que fim, encontrou sua madrinha que trabalhava no posto de
saiide, que tanto sabia o que era uma camisinha como o presenteou com
uma, mas foi logo dizendo a Nicanor para tomar os devidos cuidados para o
uso correto da camisinha.

2% tema (Segunda semana)

IR ; 2§93
R~ O contentamento de Nicanor SN
L

Agora sim! Logo, pensou Nicanor, todo feliz por ter ganhado
uma camisinha de sua madrinha, a qual ainda o ensinou onde
ele tinha que colocar. Certeza ainda nao tinha de como usar,
mas O que importava naquele momento era que ele possuia a
camisinha. Contente, corre para a cidade para encontrar com
sua amada. Nada mais o impedia de entao passar a noite com
sua namorada, mas algo ainda preocupava Nicanor, pois nao
sabia se era necessario usar a camisinha em todos os tipos de
praticas sexuais (oral, vaginal e anal).

3% Tema (Terceira semana

&SQS 1y ,&SQS
R~ A hora do vamos ver!!! )N
e —

Finalmente, Nicanor e Lionor estao juntos para passar a
primeira noite, ocasiao muito especial para Nicanor. O clima
romantico foi tomando conta da noite. A janta foi sob a luz de
velas. Apds o jantar, encaminharam-se para o quarto, entre
beijos e abracos; mas algo tirava a tranquilidade de Nicanor:
ele nao sabia se teria que usar a camisinha desde o inicio da
pratica sexual ou se teria que colocar apenas quando estivesse
perto de ejacular (gozar). Lionor, entao, tomou a atitude e
mostrou para Nicanor a hora certa de colocar e tirar a
camisinha. No final das contas deu tudo certo.







