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RESUMO

Introducdo: A adolescéncia € caracterizada por ser uma fase em que ocorre diversas
modificacdes sendo elas fisicas, emocionais e psicossociais, marcadas principalmente por
curiosidades e indagacGes. Dessa forma o adolescente, publico alvo da pesquisa, esta
vulneravel para agravos a saude como a Infecgbes Sexualmente Transmissiveis (IST).
Sendo necessario promover estratégias interdisciplinares e intersetoriais para abordar essa
tematica entre jovens resultando em praticas sexuais mais responsaveis. Objetivo:
Avaliar e comparar o conhecimento de adolescentes de area rural e urbana, sobre
infeccbes sexualmente transmissiveis, antes e apds intervencdo educativa. Método:
Trata-se de um estudo quase experimental com abordagem quantitativa. A coleta de dados
foi realizada com adolescentes matriculados em uma escola publica do municipio de
Maracanal — CE e no municipio de Aratuba — CE, entre os meses de agosto de 2022 e
junho de 2023 na zona rural, e de janeiro a setembro de 2023 na zona urbana, foi aplicado
um instrumento para verificar previamente o conhecimento dos adolescentes sobre os
tipos e as formas de prevencdo das IST, em seguida realizado uma acao abordando IST
(HIV/Aids, Hepatite B e C, HPV, Sifilis e Herpes), ap6s o término da acdo educativa foi
aplicado o instrumento p6s-teste contendo as mesmas perguntas do instrumento pré-teste,
os dados foram tabulados em uma planilha Microsoft Excel e analisados por um
estatistico. Resultados: Participaram da pesquisa 400 adolescentes, sendo metade
referente a zona rural e outra metade a zona urbana, os dados analisados foram submetidos
ao teste T de student para amostras independentes, com um resultado de p=0,620, os
resultados obtidos mostram que o contexto de residéncia nao influencia no conhecimento
dos adolescentes da amostra. Conclusdo: Foi realizado uma busca por fatores
influenciadores na propagacéo das informacdes sobre IST nas diferentes &reas regionais,
a internet como principal fator de propagacéo de informacoes, os fatores sociais e a quebra
de barreiras regionais, influenciam o adolescente e seus comportamentos levando assim
a semelhancga dos comportamentos de jovens da area rural e urbana. No entanto, se faz
necessario projetos e intervengdo de programas governamentais voltados para a educagao
em saude, afim de propagar informacdes de forma correta e verdadeira. O enfermeiro tem
0 importante papel de informar aos jovens de forma segura e respeitosa, criando um

vinculo entre profissional e comunidade.

Descritores: Adolescente; Infecgdes Sexualmente Transmissiveis; Educacdo em Salde



ABSTRACT

Introduction: Adolescence is characterized as a phase of various physical, emotional,
and psychosocial changes, marked mainly by curiosity and questioning. In this way,
adolescents, the target audience of this research, are vulnerable to health issues such as
Sexually Transmitted Infections (STIs). It is essential to promote interdisciplinary and
intersectoral strategies to address this topic among young people, fostering more
responsible sexual practices. Objective: To evaluate and compare the knowledge of
adolescents from rural and urban areas about sexually transmitted infections before and
after an educational intervention. Method: This is a quasi-experimental study with a
quantitative approach. Data collection was conducted with adolescents enrolled in public
schools in the municipality of Maracanat — CE and in Aratuba — CE. Data were collected
from rural areas between August 2022 and June 2023 and from urban areas between
January and September 2023. A questionnaire was applied to assess adolescents' prior
knowledge about the types and prevention of STIs. Subsequently, an educational activity
addressing STIs (HIV/AIDS, Hepatitis B and C, HPV, Syphilis, and Herpes) was
conducted. After the educational intervention, a post-test questionnaire, identical to the
pre-test, was applied. The data were tabulated in Microsoft Excel and analyzed by a
statistician. Results: A total of 400 adolescents participated in the study, equally
distributed between rural and urban areas. The data were analyzed using the Student's t-
test for independent samples, with a result of p=0.620. The results indicate that the place
of residence does not influence the knowledge of the adolescents in the sample.
Conclusion: The study sought to identify influencing factors in the dissemination of STI-
related information across different regional areas. The internet emerged as the primary
factor for information dissemination, alongside social factors and the breaking of regional
barriers, which influence adolescents and their behaviors, leading to similarities between
rural and urban youth behaviors. However, governmental projects and intervention
programs focused on health education are necessary to disseminate accurate and truthful
information. Nurses play a critical role in providing safe and respectful guidance to young
people, fostering a bond between professionals and the community.

Descriptors: Adolescent; Sexually Transmitted Infections; Health Education
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INTRODUCAO

Se entende por adolescéncia, a fase transitéria da infancia para a idade adulta, onde
ocorrem mudancas bioldgicas e psicoldgicas, afetando diretamente nos relacionamentos
familiares, escolares e sociais. O inicio dessa fase se d& com os primeiros sinais fisicos
da maturidade sexual, finalizando com a realizag&o social da situagdo adulto independente
(SILVA, et al, 2021).

Durante a adolescéncia é normal que acontega o primeiro contato com a vida sexual,
muitas vezes de forma imprudente acarretando consequéncias futuras, como uma
gravidez ndo planejada ou a contaminacdo com alguma infeccdo sexualmente
transmissivel (IST). Comumente os adolescentes se sentem pressionados a realizar a
primeira experiéncia sexual pelo meio social em que vivem, por meio de amigos

experientes, que podem influenciar esta pratica (SILVA, et al, 2021).

No contexto social, falar sobre sexualidade com adolescentes é algo censurado, seja
por crencas, familiares ou timidez do préprio jovem, desta forma, a abordagem para tratar
sobre essa tematica é ,por vezes, evitada ou banalizada, por se tratar de uma assunto
sensivel e delicado, acaba por se configurar como um tabu social, reproduzindo siléncio,
inseguranca, propagagdo de mitos, informacdo falsa, restringindo o adolescente a
dialogos superficiais entre pais e filhos, amigos e buscas pela internet (UNESCO, 2018).

A busca dessas informac6es na internet pode ser uma ferramenta de grande fonte de
conhecimento, ao mesmo tempo, pode ser um meio de propagacéo de informacdes falsas,
através de redes sociais e sites ndo confidveis, possibilitando que falsas informacdes
possam ganhar maior proporg¢éo dos que verdadeiras. Estas informagdes podem acarretar
na adocdo de praticas ndo saudaveis, como por exemplo utilizagdo de medidas
terapéuticas ineficazes e interrupcdo de terapias medicamentosas. (DOMINGOS, et al,
2021).

Desta maneira a sexualidade na adolescéncia é considerada um problema de salde
publica, pois 0 jovem quando ndo tem acesso as informacgdes corretas tem a maior chance
de iniciar a pratica sexual de forma abrupta e sem orientacdo, sendo em sua maioria
desarmoniosa devido & falta de maturidade emocional e fisica. Estes tiram suas duvidas
pela internet ou em troca de experiéncias com amigos. (FIOCRUZ, 2023). Destaca-se que

a sexualidade do adolescente é algo proprio, transcendendo o aspecto bioldgico e



manifesta-se como fenémeno psicologico e social, sendo influenciado por crencas

pessoais, familiares, normas morais e tabus (SOUSA, et al, 2023).

O despreparo gera incerteza para o adolescente que enxerga o ato sexual como tabu
entre a sociedade, comportamentos impulsivos sem preparo podem contribuir para que se
adquira uma Infeccdo Sexualmente Transmissivel (IST), isto foi verificado em relatos de
casos de jovens-adultos, entre 24 e 39 anos, que no periodo da adolescéncia contrairam
alguma IST por falta de acesso a informacao correta (FIOCRUZ, 2023). O ministério da
salde reforca que os principais fatores de risco para as IST € a pratica sexual sem 0 uso

de preservativos e a idade mais baixa (BRASIL, 2020).

Dados da Organizacdo Mundial da Saude (OMS) mostram que grande parte dos
adolescentes iniciam sua vida sexual cada vez mais cedo, entre 12 e 17 anos, destaca-se
que o0s jovens que estdo vivenciando esta fase de forma precoce, consequentemente estéo
expostos a uma maior vulnerabilidade as IST, ocorrendo principalmente pela falta de
acesso a informacdes seguras e a falta de discussdo sobre a tematica de satde sexual
(SOUSA, et al, 2023).

A zona rural se caracteriza por ser onde ocorre atividade primarias, agricultura,
pecudria, caca, entre outros, tais areas se encontram frequentemente enfrentando desafios
como escolas com menos recursos, professores pouco qualificados e uma maior distancia
entre as residéncias e as instituicdes de ensino. (UNESCO, 2018). A zona urbana onde se
localizam boa parte do comércio, industrializacdo e tecnologia que tende a oferecer uma
maior variedade de instituicdes de ensino e programas extracurriculares, resultando em
um ambiente mais rico em aprendizado (UNESCO, 2018). As diferencas educacionais
entre as areas rurais e urbanas séo frequentemente marcadas, refletindo desigualdade em
acessos e recursos, infraestrutura e oportunidades de aprendizagem, além disso, questdes
como a cultura, apoio familiar e a educacdo podem variar entre esses contextos,

contribuindo assim para maiores divergéncias educacionais.

Tanto a nivel preventivo quanto educativo o enfermeiro desempenha um importante
papel na promocdo da saude sexual entre os jovens e adolescentes, especialmente em
areas rurais onde a populacdo tem um maior vinculo com o profissional de satde e sua
equipe, no atendimento primario, os enfermeiros se encontram frequentemente
responsaveis pela educacéo sexual e o aconselhamento sobre contracepcdo, prevencao
das IST, e autocuidado em relacdo & saude reprodutiva (FIOCRUZ, 2023).



10

E essencial dialogar com o publico jovem sobre o assunto para prevencao de IST e de
gestacdo ndo planejada, pois a falta de conhecimento pode vir a gerar repercussoes
durante toda a vida. (LIMA, et al, 2023). Estudos mostram a necessidade de divulgacéo
de informacéo eficiente para auxiliar os adolescentes, principalmente ao desenvolver

comportamentos sexuais que podem provocar riscos a saide (CABRAL, 2024).

Considerando que o sexo e a relacdo sexual é algo natural e um dos aspectos da
sexualidade, devem ser oferecidas medidas educacionais e preventivas que ajudem no
amadurecimento afetivo e pessoal dos adolescentes, para que possam assim realizar

escolham condizentes com os valores recebidos.
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OBJETIVO

Avaliar e comparar o conhecimento de adolescentes de area rural e urbana, sobre

infeccBes sexualmente transmissiveis, antes e apos intervencgdo educativa.
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METODO
Trata-se de um estudo quase-experimental, no qual foram realizadas intervencoes

educativas sobre infeccGes sexualmente transmissiveis com adolescentes matriculados
em duas escolas publicas de ensino médio, sendo uma escola localizada na zona rural e
outra na zona urbana. O periodo de desenvolvimento da pesquisa ocorreu entre 0S meses
de agosto de 2022 e junho de 2023 na zona rural, e de janeiro a setembro de 2023 na zona
urbana, respectivamente. Avaliou-se o conhecimento prévio e as informacdes adquiridas
antes e depois das intervencdes educativas, com base nas diretrizes para relato de estudos

ndo randomizados da plataforma Equator Network.

O estudo foi realizado no municipio de Aratuba, Ceard, Brasil, em uma escola
publica de ensino médio. A amostra do estudo foi composta por um total de 200
adolescentes. A pesquisa realizada na area urbana do municipio de Maracanau, CE, foi

desenvolvida em uma escola publica de ensino médio, com um total de 200 amostras.

Foi utilizado o inquérito CAP (conhecimento, atitude e pratica) para avaliar o que
0S sujeitos sabem, sentem e como se comportam em relacdo ao assunto abordado. A
populagéo-alvo foi composta por todos os adolescentes matriculados no 1°, 2° e 3° ano do
ensino médio. Cada municipio teve 200 respostas, totalizando uma amostra final de 400
questionarios respondidos. Amostragem do tipo censitaria. Os critérios de inclusdo foram
estar devidamente matriculado e cursando o ensino médio na escola supracitada, residir
nas regides de Aratuba e Maracanad, e estar na faixa etéria entre 15 e 19 anos. Quanto
aos critérios de exclusdo, foram considerados possuir condi¢Bes aparentes de acentuadas
dependéncias funcionais ou alguma dificuldade que inviabilizasse as respostas ao

instrumento.

Apds entrar em contato com o nucleo gestor e planejar os horéarios e os dias para
desenvolver as ac¢des educativas é que foi apresentada a pesquisa aos adolescentes e
entregues o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido — TCLE, os menores de idade
levaram para os pais assinarem. A pesquisa s6 foi iniciada apds a devolugdo desses
termos. Somente os adolescentes que entregaram 0s termos devidamente assinados
participaram da pesquisa. A a¢do educativa foi organizada em trés momentos realizados
no mesmo dia: O primeiro tempo (T1) era explicado e preenchido o instrumento pré-teste
que serve para avaliar conhecimento, atitude e pratica sobre as infec¢fes sexualmente
transmissiveis (IST): tipos e formas de prevencdo. Cada participante preenche seu

instrumento de forma individual em ambiente coletivo. O segundo tempo (T2) realizava-



13

se a acdo educativa sobre IST. Neste momento, a pesquisadora abordava a tematica de
forma dinamica, ilustrativa e com jogos, no qual todos os participantes poderiam interagir
e discutir sobre a temética. Nessa fase houve interacdo entre os participantes e a
pesquisadora. Para diminuir o risco dos jovens ficarem envergonhados ou constrangidos
a pesquisadora esclareceu todas as duvidas e informou que eles podiam sair a qualquer
momento da pesquisa. O terceiro tempo (T3) consistia na explicacdo e preenchimento de
um instrumento pos-teste com as mesmas perguntas sobre os conhecimentos e atitudes

utilizadas no questionario do pré-teste.

O instrumento pré-teste era composto por perguntas feitas para avaliar o
conhecimento, atitude e pratica relacionada as diferentes infec¢fes sexualmente
transmissiveis (HIV/Aids, Hepatite B e C, HPV, Sifilis e Herpes) e suas formas de
prevencdo. Cabe salientar que a quantidade de perguntas foi apenas por convenc¢do dos
responsaveis pelo projeto. O instrumento pos-teste foi aplicado imediatamente apds o

término da acédo educativa, contendo as mesmas perguntas do instrumento pré-teste.

As respostas relativas ao conhecimento foram classificadas como corretas, erradas
ou neutras (“néo sei”), com base em um gabarito pré-estabelecido. As relativas a atitude
foram classificadas em “positivas” ou “negativas”, e aquelas relativas a pratica foram

EE YD

classificadas como “sempre”, “as vezes” e “nunca”

Os dados foram tabulados em planilha do Microsoft Excel e foram analisados por
um estatistico. Para tanto foi utilizado os programas Jamovi. Foi realizada estatistica
descritiva do perfil da amostra. Para as variaveis continuas foram calculadas medidas de
posicdo e de dispersdo e para as varidveis categoéricas foi calculado as frequéncias
absolutas (n) e relativas (%). As comparacdes entre 0s momentos pré-teste e pos-teste de
avaliacdo do conhecimento e atitude com relacéo as questdes do instrumento foram feitas
por meio do Teste de McNemar. O nivel de significancia adotado para o estudo foi p <
0,05.

Foi realizado ainda o teste T de Student para amostras independentes utilizando o
programa JASP 0.19.1.0, para realizar a comparacdo entre os dois grupos de diferentes
areas de localidade e determinar se a diferenca observada entre eles é estatisticamente
significativa. O valor limiar que determina significancia adotado € de 0,05 (5%). Onde o
valor maior que o determinado indica que a diferenga observada entre os grupos é

estatisticamente insignificante.
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O teste de Levene também foi realizado em complementacéo ao teste T, para que
seja assegurado a homogeneidade de variancias essencial para o teste t padréo, que deve
ser verificado antes de sua aplicacdo. O teste de Levene quando ndo encontra significancia

nas variancias, o teste t padrao pode ser utilizado com seguranca.

A coleta de dados foi aprovada pelo Comité de Etica em Pesquisa (CEP) da
UNILAB sob os numeros: 5.749.414 (Maracanau) e 5.435.907 (Aratuba). A pesquisa foi

autorizada e iniciada.

O estudo foi desenvolvido conforme os requisitos propostos pela Resolucéo
466/12 do Conselho Nacional de Saude (CNS) prevista para pesquisas envolvendo seres

humanos.
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RESULTADOS
Ao total participaram da pesquisa 400 adolescentes escolares, 0s quais metade da

amostra estudava na zona urbana e a outra na zona rural. Os 200 adolescentes da zona
urbana, eram predominantemente do sexo feminino (56,45%; n=113). Com média de
idade 16,67. Na analise descritiva, a maioria dos participantes declarou ser solteiro
(90,90%; n=182). Com maior percentual dos adolescentes morando com os pais (90,90%;
n=182), e a maioria j& iniciou sua vida sexual (57,41%; n=115). Com relacdo a variavel
religido, metade refere-se cristéo (50,23%; n=101).

Os adolescentes escolares da zona rural, também era predominantemente do sexo
feminino (50,75%; n=102), com idade meédia de 15,50 anos. A maioria ndo iniciou sua
vida sexual (62,69%; n=126). Na analise descritiva, a maioria dos participantes declarou
ser solteiro (91,50%; n=183). O maior percentual de adolescentes esta morando com 0s
pais (94,03%; n=189). Uma parcela afirmou ter relacbes sexuais (27,26%; n=55).
Tratando da variavel religido, a maioria se auto refere adepto a religido catélica (89,55%;
n=180).

Com relagdo ao conhecimento dos adolescentes sobre as IST da area urbana, antes
da acdo educativa os adolescentes ja possuiam um bom conhecimento sobre as causas e
forma de transmissdo da IST que se manteve apds a intervencdo. Havendo melhora
significativa sobre a forma de transmissdo do virus da Aids, relacdo Papilomavirus
Humano com o cancer de colo de Utero e transmissdo do virus HIV pelo sexo oral sem

protecdo (tabela 1).

Tabela 1 — Conhecimento de adolescentes de area urbana sobre Infeccdes Sexualmente

Transmissiveis antes e depois da intervencdo. Redencéo, 2024.

Variavel Antes Depois p-valor

Correto Errado/  Correto  Errado/

N&o sei % N&o sei
% (p<0,05)

% %

As IST sdo causadas por virus, bactérias e outros 79.90 20,09 85.64 14.35 0,058

microrganismo.



Os anticoncepcionais orais € injetaveis impedem a
transmissdo de Infeccbes Sexualmente

transmissiveis.

O preservativo impede sempre a transmissao de
IST.

O virus da Aids pode ser transmitido pelo sangue.

O preservativo deve ser usado sempre nas relaces

sexuais.

O herpes genital é uma infec¢do que se transmite

apenas pela relagdo sexual.

O virus HIV pode ser transmitido pelo sexo oral sem

protecao.

As experiéncias amorosas ocasionais com

desconhecidos previnem contra as IST.

Na primeira relacdo sexual ndo é necessario usar

preservativo.

Antes de iniciar as relagBes sexuais deve-se
procurar um profissional de satde para avaliar seu
estado de saude e receber aconselhamento sobre

prevencdo de IST.

N&o é necessério utilizar preservativo quando

minha companheira toma anticoncepcional oral.

O uso de preservativo serve apenas para evitar

gravidez.

O Papilomavirus Humano (HPV) é responsavel

pelo cancer de colo de Utero.

12,44

45,93

66,50

87,08

19,61

48,80

7,17

9,09

80,38

11,48

11,00

21,05

87,56

54,06

33,49

12,91

80,38

51,19

92,82

90,90

19,61

88,51

88,99

78,94

18,18

34,45

78,94

91,86

14,83

84,21

8,61

7,17

81,34

9,09

7,17

84,68

81,81

65,55

21,05

8,13

85,16

15,78

91,38

92,82

18,66

90,90

92,82

44,01

16

0,141

0,009

0,001

0,110

0,229

0,001

0,711

0,585

0,868

0,473

0,152

0,001

Desta forma, observa-se a importancia de fornecer informacgdes acerca da

utilizacdo dos preservativos, as formas de transmissdo do HIV/aids e a ligacdo do

Papilomavirus Humano (HPV) com o cancer de Utero para contribuir para uma melhora

do conhecimento desses jovens sobre o0 assunto.
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Em relacdo ao conhecimento dos adolescentes da zona rural, observou-se que,
apos a intervencdo, houve diferenca estatisticamente significativa de melhora no
conhecimento/informacdo dos adolescentes em relacdo a transmissao via sanguinea do
HIV (p=0,027), que a herpes genital ndo se transmite somente por via sexual (p=0,001) e
que se faz necessario utilizar o preservativo mesmo quando a companheira faz uso de

anticoncepcional (p=0,004), conforme a Tabela 2.

Tabela 2 — Conhecimento de Adolescentes da area rural sobre Infec¢bes Sexualmente

Transmissiveis antes e depois da Intervencdo. Redencdo — CE, 2024.

Variavel Antes Depois p-valor

Correto  Errado/ Correto Errado/

% Nao sei % N&o sei
(p<0,05)

% %

As IST sdo causadas por virus, bactérias e outros 95.36 4,64 97.97 2,03 0,289

microrganismo.

Os anticoncepcionais orais € injetaveis impedem a 16,81 83.19 9.84 90,16 0.153

transmisséo de Infec¢fes Sexualmente

transmissiveis.

O preservativo impede sempre a transmissdo de IST. 8345 1655 86,91 13,09 0.433

O virus da Aids pode ser transmitido pelo sangue. 85.84 1416 96,22 3,78 0,027

O preservativo deve ser usado sempre nas relagdes 95.05 4,95 98.48 1,52 0,077

sexuais.

O herpes genital é uma infeccdo que se transmite 7119 28 81 2291 77,00 0,001

apenas pela relagdo sexual.

O virus HIV pode ser transmitido pelo sexo oral sem 84.44 1556 9157 8,43 0,146

protecéo.

As experiencias amorosas ocasionals com 725 92.75 6.86 93.14 0,773

desconhecidos previnem contra as IST.
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Na primeira relacdo sexual ndo € necessario usar 10,34 89,66 8.90 91.10 0677

preservativo.

Antes de iniciar as relacGes sexuais deve-se procurar 91,50 8.50 9583 417 0121

um profissional de salde para avaliar seu estado de
salde e receber aconselhamento sobre prevencao de
IST.

N&o é necessario utilizar preservativo quando minha 15.44 84.56 8.38 91,62 0,004

companheira toma anticoncepcional oral.

O uso de preservativo serve apenas para evitar 1512 8488 567 04,33 0,005

gravidez.

O Papilomavirus Humano (HPV) é responsavel pelo 86.00 14.00 97.09 2.01 0,221

cancer de colo de Utero.

Comparando a diferenca no conhecimento dos adolescentes entre as areas rurais
e urbanas sobre as Infeccdes Sexualmente Transmissiveis (IST), o valor obtido com a
realizacdo do teste T indica a diferenca padréo entre as médias dos grupos rural e urbano,
quanto maior for esse valor maior a diferenca entre as médias, no teste efetuado (tabela
3), t (0,496) se mostrou proximo de zero, sugerindo que as médias sdo semelhantes. O
valor de p (0,620) diz a probabilidade de observar o tamanho das diferencas entre as
médias no caso onde nao ha diferenca real entre os grupos (hip6tese nula), o valor de p,
se mostra maior que o nivel de significancia (0,05), ou seja, ndo se tem evidencias para

rejeitar a hipétese nula.

Desta forma os dados obtidos mostram que a diferenca de conhecimento sobre
IST entre adolescentes das areas rural e urbana ndo é significativa, ou seja, podemos
considerar que o contexto de residéncia nao parece influenciar o conhecimento dos

adolescentes da amostra.

Tabela 3 — Comparagdo no conhecimento sobre as infec¢fes sexualmente transmissiveis

entre os adolescentes da zona rural e urbana. Teste T. Reden¢do — CE, 2024.

t df p

MEDIA 0.496 398 0.620
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Para avaliar as variacdes dos grupos entre zona urbana e zona rural, foi realizado
0 teste de Levene (Tabela- 4) o resultado indicado foi de p = 0,983, sendo assim maior
que o valor de 0,05, sugerindo que ndo se tem, evidéncias para rejeitar a possibilidade
nula de homogeneidade de variancia, concluindo que nao ha diferenca significativa entre
as variagdes dos grupos rural e urbano, a variabilidade de ambos sendo aproximadamente
a mesma, reafirmando que a diferenca das variaveis entre os grupos ndo interfere na

analise.

Tabela 4 — Teste de Homogeneidade de Levene. Redencdo — CE, 2024.

F dfs df2 P

MEDIA 4.402x10 1 398 0.983

Diante dos resultados obtidos pelos testes realizados ndo foi encontrado uma
diferenca significativa entre o conhecimento de IST entre os adolescentes de areas

urbanas e rurais.
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DISCUSSAO

De acordo com dados divulgados pelo Ministério da Saude entre os periodos de
2010 e junho de 2017, foram contabilizados 342.531 de novos casos de Sifilis, adquiridas
através da relacdo sexual desprotegida. A camisinha é o método contraceptivo mais
utilizado para se evitar uma gravidez ndo desejada e assim como outros métodos
contraceptivos € disponibilizado pelo SUS de forma gratuita acessiveis inclusive para
adolescentes como forma de propagar a importancia de se ter uma relacéo sexual de forma
segura. (MINISTERIO DA SAUDE, 2023).

Dados do Ministério de Satude mostram que entre 2011 e 2021 mais de 52 mil
jovens de 15 a 24 anos com HIV evoluiram para aids. A busca pelos testes e pelo
tratamento no tempo certo, auxilia na qualidade de vida da pessoa portadora do virus.
(MINISTERIO DA SAUDE, 2023). Isto pode ser justificado pelo fato dos jovens estarem
iniciando sua vida sexual cada vez mais precoce resultando numa maior vulnerabilidade
as IST. Para o HPV, o risco de desenvolvimento de lesbes pré-malignas e malignas é
pequeno nessa populacdo, no entanto, tal infec¢do é frequente nos adolescentes devido as
relagbes sexuais com diversos parceiros € a nao utilizacdo do preservativo, cerca de
metade das mulheres diagnosticadas com cancer de colo de utero entre 35 e 55 anos,

muito provavelmente foram expostas ao HPV na adolescéncia. (MACEDO, 2020).

Com a crescente dominacdo da tecnologia no mundo moderno é notavel uma
democratizacdo da internet, assim, um acesso a informacdo generalizado, informacdes
sobre salde sexual estdo disponiveis de facil acesso em diversas plataformas, isso
independentemente da localizacdo (rural ou urbana). Guse et al. (2012) destaca que as
intervencdes digitais ajudam a propagar de forma rapida e atrativa o conhecimento sobre
salide sexual entre os adolescentes. O aumento de ferramentas tecnoldgicas (smartphones,
notebooks, tabletes) e o acesso a diferentes plataformas de redes sociais, ampliaram as
fontes de informaco, inclusive em éreas inferiorizadas. (MINISTERIO DA SAUDE,
2023).

A crescente onda das redes sociais e plataformas digitais, como YouTube,
Instagram, TikTok, sdo meios mais acessados pelo publico jovem, servindo como
principais fontes de disseminacdo de informacOes sobre IST. Tais plataformas atingem

publicos amplos e acabam funcionando como “igualadores” do conhecimento ao
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atingirem tais publicos, ndo sendo relevante a localizacao geografica para tal propagacéo
(VANCEA, 2020).

Embora no presente estudo tenha mostrado que ndo se tem distincdo de
localizacdo geografica com relagdo ao conhecimento dos jovens sobre IST, deve-se
considerar a variagbes na qualidade e tipo de contetdo que chega em diferentes
comunidades, diferindo os termos de conectividade e de recurso informativos nas areas
rurais brasileiras (OLIVEIRA, 2020).

Em 2018 a UNESCO junto com o Ministério da Educacdo (MEC) buscou
padronizar diretrizes de educacdo sexual, com o objetivo de explorar como curriculos de
educacdo sexual se padronizados nacionalmente, fornecem de maneira holistica 0 mesmo
conteddo a adolescentes de todas as regiGes (UNESCO, 2018). Os resultados de
programas no contexto brasileiro, ao serem analisados, discutem a eficicia da
implementacdo de educacao sexual nas escolas publicas, buscando contribuir com nivel
semelhante de conhecimento entre adolescentes de areas urbanas e rurais. (FIOCRUZ,
2022).

As campanhas de salde e igualdade de acesso sdo comuns na rede pablica, com o
objetivo de reduzir as lacunas de conhecimento sobre IST. Dentre as estratégias desses
programas se inclui as visitas de agentes comunitarios a escolas e postos de satde como
forma de disseminar informacfes sobre a prevencdo de IST, a Politica Nacional de
Atencdo Integral a Satde de Adolescentes e Jovens traz de forma explicita a importancia
de atender tantas areas urbanas quanto rurais (MINISTERIO DA SAUDE, 2022).

Em areas rurais 0s meios para realizar campanhas e propagar informacdes pode
ser diferente das utilizadas na area urbana, devido a melhor acessibilidade das pessoas, é
comum mais visitas domiciliares e um maior vinculo da populagdo com os agentes
comunitarios, as diferentes estratégias sdo essenciais pois 0 acesso a internet ainda se
mostra limitado em algumas areas, ndo se encontra a mesma facilidade com que se instala
uma rede de internet na area urbana em areas interiorizadas, 0 uso estratégico das
informacg0es possibilita a disseminagdo do conhecimento sobre IST de forma adaptada ao
contexto do local (OLIVEIRA, 2020).

As semelhancas socioculturais, a influéncia da familia e da comunidade, afetam o
conhecimento dos jovens sobre IST, os comportamentos adolescentes tendem a ser

semelhantes em alguns aspectos, isso se deve aos fatores de globalizagdo e urbanizacao.
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Estudos mostram semelhancas no comportamento sexual entre jovens de areas urbanas e
rurais isso se deve ao compartilhamento cultural que chega a ultrapassar barreiras
regionais (KNAUTH, 2024).

Ao desenvolver meios para reduzir as lacunas causadas pela falta de informacéo sobre
IST entre os adolescentes, destacasse o amplo papel do enfermeiro que envolve a
educacdo, prevencéo e suporte. Por meio do fornecimento de informacGes claras sobre
modos de transmissdo, sinais e sintomas, formas de prevencéo, uso de preservativos, é de
suma importancia a criacdo de um ambiente seguro, livre de julgamentos para que o
adolescente possa entender a responsabilidade que ele tem por sua prépria salde,
ajudando a construir confianga e a entender a importancia das préaticas seguras (CASTRO,
2021).

Dentre as estratégias utilizadas para a educacéo em salde, o enfermeiro da atencdo
béasica possui um papel fundamental na realizacdo de grupos, rodas de conversa sobre o
assunto, acGes educativas podendo ser realizadas em parecerias com escolas e até mesmo
na propria unidade bésica de saude, criando um vinculo além do consultério ndo apenas
com os jovens mas com a populacdo em geral, o enfermeiro precisa lidar com as barreiras
de comunicacdo e fazer do ambiente do adolescente um local de respeito em que 0s
mesmos possam se sentir valorizados, levando em consideracdo o0s desafios
biopsicossociais, promovendo uma reflexdo critica e o respeito pelas experiéncias dos
jovens (LAMEIRAS, 2021).

A partir dos resultados obtidos, € importante investigar os aspectos que levam a
auséncia de uma diferenca significativa no conhecimento sobre IST entre os adolescentes
em area urbana e rural, e como s@o necessarias possiveis implica¢des de politicas publicas

para a melhoria de programas de educacgéo sexual.

LIMITACOES DO ESTUDO

O estudo realizado tem limitagdes quanto ao tamanho da amostra e variabilidade,
embora os resultados obtidos sejam importantes para que se entenda uma aproximagao
cultural entre as regides, se faz necessério politicas publicas de educacéo em saude sexual

para consideras as conclusdes e otimizar a disseminagdo de informacdes sobre IST.
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CONCLUSAO

O presente estudo avaliou o conhecimento dos adolescentes de diferentes areas,
rural e urbana, sobre as infec¢bes sexualmente transmissiveis, fazendo uma comparacao
entre os resultados para avaliar se a localizagdo influencia na propagagdo das
informagdes. Observou-se que, na presente amostra, a diferenca ndo é estatisticamente
significante, ndo mostrando uma influéncia regional entre 0 conhecimento dos jovens

participantes da pesquisa.

Com os resultados analisados, foi realizado uma busca por fatores que
influenciaram na propagacdo das informacdes sobre IST nas diferentes areas regionais,
sendo assim, fatores como o facil acesso a internet como principal fator sendo mais
acessados entre os jovens, as plataformas digitais e redes sociais, tem fungéo
principalmente de compartilhamento de informagoes.

Assim bem como a influéncia cultural, social, familiar e religiosa, 0s amigos assim
como a familia e a sociedade em que os jovens sdo inseridos afetam diretamente suas
atitudes, uma vez que os adolescentes buscam seguir tendéncias entre si, a uma quebra da
barreira regional, adolescentes de area urbana e de area rural mostram semelhancas
comportamentais e descarta os estere6tipos impostos na area rural de que essa populacao

é atrasada com relagdo a populacdo que mora em area metropolitana.

Enfatiza-se também os programas governamentais voltados para a educacao em
saude, o enfermeiro como figura de grande importancia para realizacdo de campanhas e
programas voltados para a populacdo, sendo a atencdo primaria mais acessada, 0
enfermeiro busca um vinculo seguro para os jovens afim de oferecer informacdes seguras
para 0s adolescentes, sabendo das barreiras encontradas especificamente para esses
grupos, diferentes métodos de abordagem devem ser utilizados para que assim o publico

alvo possa ter uma melhor resposta.

O estudo realizado mostra suas limitagdes, enfatizando a importancia de se
realizar pesquisas e agdes educativas nos diferentes espagcos em que o publico adolescente
se encontra, pois, € importante que os jovens tenham acesso as informacdes confiaveis e
um maior vinculo com o profissional de salude, cabe ao enfermeiro a construcdo desse
vinculo e a propagacéo segura de informacéo, dando ao jovem a possibilidade de realizar

escolhas que influenciem boas condutas para a sua saude.
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