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Apresentacao

O Adolescentro Paulo Freire é uma unidade de sadde que tem no
centro de suas a¢oes o adolescente e o jovem. Seus principios e
diretrizes estdo pautados nas bases programaticas do PROSAD (Pro-
grama de Saude do Adolescente do Ministério da Saude). Esta vin-
culado institucionalmente a Secretaria Municipal de Sadde do Rio de
Janeiro e sua missdo prioritaria ¢ promover o protagonismo juvenil
na perspectiva do exercicio dos direitos de cidadania e da atencdo
integral 2 saude desse grupo etario.

O Adolescentro vem desenvolvendo atividades de atencdo a saude
com o adolescente e o jovem, na faixa etiria de 10 a 21 anos, a saber:
atendimento individualizado, em consultas médicas e de enfermagem,
em entrevistas de servico soctal € nos encaminhamentos a saude bucal.
Mas ¢ nas atividades coletivas, como o planejamento familiar, o grupo
de saude do adolescente, as oficinas de teatro, saude e cidadania e o
Curso de Formacio de Adolescentes e Jovens Promotores de AcGes
de Satde e Cidadania que reside sua principal missdo. Essas attvidades
tém como premissa basica o desenvolvimento permanente de lingua-
gens direcionadas para a juventude, tendo como foco a valorizagido de
seus projetos de vida e a constru¢do de espacos de sociabilidade que
considerem, no processo de educacdo em saude, a producdo de sabe-
res e praticas. A produ¢ido de sadde nesta perspectiva se traduz em
praticas pedagogicas que objetivam construir o sujeito protagonista da
agdo de transformacio social e, por sua vez, sua propria transformacio
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enquanto mndividuo soctal. Ou seja, a proposta do Adolescentro ¢ a
permanente criacdo de possibilidades coletivas de construir algo novo,
produzindo novos sentidos para as politicas publicas voltadas a esse
segmento da populacio, a partir da elaboracdo das experiéncias vividas
pelas proprias juventudes.

Um panorama da saude reprodutiva
da adolescéncia / juventude brasileira

Os indicadores de satde, a partir da década de 1990 e dos anos
2000, vém apontando para uma complexa e grave situacdo de
feminiza¢do, empobrecimento e diminui¢do da faixa etaria no que
concerne 4 eptdemia de Aids. Em relacdo ao ultimo problema, uma
pesquisa apresentada no Encontro Nacional de Educadores na Pre-
vencdo da Aids (2000) apontou que “em novembro de 1998 foram
registrados 145.327 casos de Aids, notificados na faixa etaria entre 25
e 34 anos de idade, correspondendo a 43% do total nacional de
casos”. Concluiu que a maior parte dessas infeccOes “incidiram entre
jovens de 14 a 15 anos”, chamando a aten¢do para o quanto essa
faixa etarta estd exposta ao risco de infecgdo pelo HIV e alertando
para a necessidade de intervencdes urgentes.

A gravidez na adolescéncia ¢ outra questdo de extrema relevancia
social para a saide publica brasileira. A partir de 1980, a gravidez na
adolescéncia obteve um crescimento de cerca de 15%, correspondendo
a0s nascimentos entre mies de 15 a 19 anos (GRUPO DE TRABA-
LHO E PESQUISA EM ORIENTACAO SEXUAL, 2002). Segundo
a mesma fonte, “cerca de 700 mil garotas se tornam maes a cada ano.
Precisamente 1,3% de todos os partos realizados no Brasil sdo de
mentnas de 10 a 14 anos. Em 1993, esse indice era de 0,93%”
(GTPOS, 2002). Houve, assim, consideravel crescimento do nimero
de adolescentes gravidas na ultima década do século passado.

Os dados do EDUCAIDS/UNICEF (2000) apontam, ainda, para
uma consideravel tendéncia a prematuridade da gravidez na adoles-
céncia. Somados a esse registro, somente no ano de 1997 foram
registrados pelo SUS 720 mil partos e 250 mil abortos, entre jovens
de 10 a 19 anos de idade. Em 1996 confirmou-se que 26% das
mortes maternas registradas eram entre jovens de 15 a 19 anos.
Ressalta-se, também, que apenas 14% das jovens de 15 a 19 anos
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com vida sexual ativa usam algum método contraceptivo
(EDUCAIDS/UNICEEF, 2000).

O fato denota a vulnerabilidade feminina nessa faixa etaria, em
relacdo a gravidez ndo desejada e as DST/Aids, constituindo preo-
cupacdo crescente da saide publica no pafs. As mesmas instituicOes
referidas destacaram que, entre as meninas brasileiras, a principal via
de infec¢do pelo HIV sdo as relacGes heterossexuats sem o uso de
preservativo. Soma-se aos fatores acima referiddos um déficit social
no tocante a escolaridade das adolescentes. Os registros da segunda
metade da década de 1990 demonstraram os prejuizos educacionais
que vém sendo computados para as adolescentes brasileiras: as me-
ninas que sdo mdes antes dos 20 anos tém, em média, dois anos
menos de escolaridade que as que ndo sdo maes.

Rocinha (XXVII Regido Administrativa): uma breve
caracterizacao sociodemografica local

O bairro da Rocinha possui 61.962 habitantes; a popula¢do resi-
dente compreende uma estrutura demografica na qual 49% sao ho-
mens e 51% mulheres. Sua populacio adolescente (ciclo de vida
compreendido entre 10 e 19 anos) corresponde, aproximadamente, a
18% do seu universo populacional, cujo numero total corresponde a
10. 823 adolescentes (IBGE. Censo 2000/Projecio 2003).

A populacdo da Rocinha conta com uma das piores condi¢Ses de
vida da cidade do Rio de Janeiro. O IDH de 0,629, lhe confere a
158 posicdo no ranking dos bairros da cidade. Mas esse padrio
soctal ndo corresponde aos residentes da Rocinha de forma homo-
génea. Pesquisa realizada pela Fundacdo Getulio Vargas e descrita no
site Viva Favela aponta para uma Rocinha de contrastes sociais: en-
quanto os que residem na Fstrada da Gavea — parte mais favorecida
da favela — contam com melhor infra-estrutura urbana, habitacio
mais condigna e renda familiar menos aviltante, 22% da populagio
residente vivem com uma renda per capita inferior a R$ 80,00 reais,
em constelacoes familiares numerosas, habitando pequenos casebres
em areas de dificil acesso e com risco de desmoronamento.

Os atores soctais locais entrevistados apontaram para uma corre-
lacdo entre gravidez considerada precoce na adolescéncia, expansio
familiar e aumento da populacio. Segundo esses atores, “as adoles-
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centes comecam a namorar, engravidam e, para ter privacidade, de-
cidem construir seu préprio barraco em areas de risco”. A pesquisa
tece mais uma inferéncia que estabelece a determina¢io social entre
baixa renda, baixa escolaridade e alta fecundidade na juventude. Ou
seja, “a taxa média de filhos entre as meninas na faixa etaria de 15
a 19 anos € cinco vezes maior nas que residem nas grandes favelas
cariocas, tais como Rocinha e Complexo da Maré, comparada as
meninas da mesma faixa etaria residentes em bairros de classe média
e classe média alta, a saber: Botafogo, Copacabana, Lagoa, Barra da
Tijuca e Tyuca” (FGYV, 2004).

Pressupde-se, entdo, que a baixa qualidade de vida dos adolescentes
e jovens que integram as familias residentes nas areas mais excluidas da
comunidade aumenta de forma consideravel as vulnerabilidades desse
segmento da populacio frente a questio da exposi¢do as DST/Aids e a
questdo da gravidez ndo-planejada ou indesejada neste ciclo da vida.

Desafios, abordagens e estratégias

O cenario actma descrito nos coloca um desafio, que, no nosso
entender, somente se pautando numa concep¢ao ampliada de saude
¢ possivel avan¢ar na busca da efetividade desejada nas acoes de
atencdo a saude de adolescentes e jovens. Entende-se que ¢ necessa-
rio produzir um pensar e um agir para além de uma concepcao
assistencialista e preventivista de sadde. Ou seja, a promocdo da
saude ultrapassa os pontos de vista da auséncia de doencas, da con-
cepcdo assistencialista de saude e do controle dos fatores de risco
para se evitar as doencas — a concepgao preventivista de saude. Busca-
se 0 apoio em um aporte tedrico-metodologico que subsidie uma
producdo de saberes e praticas estratégicos que possam dar conta da
dimensdo de totalidade do sujeito, situado historicamente em seu
contexto social. E é na concep¢io da promocio da saude que o foco
das agoes se deslocam efetivamente da doenca e se voltam para a
vida dos sujeitos em sociedade.

O Adolescentro langa mido de algumas estratégias de promo¢io
da saide no enfrentamento da questdo da gravidez “nao-planejada
ou desejada” e na questdo da prevencdo das DST/ Aids na adoles-
céncia/juventude, a saber: o planejamento familiar, com enfoque na
producio das subjetividades das juventudes e na valorizagdo de seus
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projetos de vida; as oficinas de teatro, saude e cidadania,
problematizando as relages soctais na perspectiva da dramatizagdo e
elaboracdo dos conflitos; e o curso de formacdo de adolescentes e
jovens promotores em saude e cidadania, que tem como proposta
basica a formacao de adolescentes e jovens para atuar na vida publica
de sua comunidade e da sociedade de forma geral, sobretudo entre
os seus pares, em ambientes freqiientado pelas juventudes.

Planejamento da satde reprodutiva

Os contetudos dessas atividades abordam questdes como: a expres-
s30 e o desenvolvimento da sexualidade na adolescéncia/juventude, as
relagdes assimétricas de género e suas implica¢des na negoctacdo do
uso do preservativo, o corte geracional no controle da fecundidade, na
apropriacdo das informacdes e no acesso a0s métodos contraceptivos,
na perspectiva do contexto dos direitos sexuais e reprodutivos. O
principal objetivo ¢ garantir as mulheres e aos homens jovens, em
desenvolvimento, os direitos basicos de cidadania, previstos na Cons-
tituicdo brasileira ¢ no Estatuto da Crianca e do Adolescente.

Prevencao das DST/Aids e outros agravos de saude

Hstudiosos e gestores do setor satude, considerando que Aids e o
aborto vém-se tornando uma das principais causas de morbi-morta-
lidade entre mulheres e homens jovens, recomendam a ado¢iao da
pratica da dupla protecdo, ou seja, a prevencdo simultanea das doen-
cas sexualmente transmissiveis (DST), sobretudo a infeccido pelo HIV/
Aids e a regulacio da fecundidade/contracepgio. Isso pode se tradu-
zir no uso dos preservativos masculino e feminino ou na opgdo de
utiliza-los em associacdo a outro método anticoncepcional da prefe-
réncia do individuo ou casal. Dentre os resultados esperados com a
niciativa estdo a diminuicdo da taxa de fecundidade entre adolescen-
tes e jovens e a reducdo do numero de abortos provocados e das
mortes maternas deles decorrentes (BRASIL/MS, 2002).

Premissas da proposta de intervencao

O Adolescentro Paulo Freire vem contribuindo no enfretamento
das demandas sociais colocadas por nossas juventudes. A promogao
do acesso de qualidade a saude reprodutiva do adolescente e do
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jovem é uma resposta institucional a uma das demandas emergentes
desse segmento social.

O Adolescentro tem como orientacao basica de suas acdes de
educacdo em saude, frente as tematicas da sexualidade, das doencas
sexualmente transmissiveis e da reprodu¢do neste ciclo da vida, a
convic¢ao de que esses temas nao podem ser abordados apenas com
a proposta da responsabilizacdo individual. Esta perspectiva suprime
a contextualizacao dos fatores institucionais e macroinstituctonais
que modelam a sexualidade e seus aspectos biopsicossociais — o
capital e a producdo de subjetividades da sociedade de consumo, as
relagoes do Estado moderno estabelecidas com as classes proprieta-
r1as e as classes trabalhadoras, a sociedade civil, a democracia e a livre
expressao do pensamento, a familia, a escola, o masculino e o femi-
nino, o aprendizado das regras sociais da aproximacdo de garotas e
rapazes e a formacdo de suas identidades jovens — através do desen-
volvimento dos seus vinculos afetivos e sexuais. O Adolescentro
recomenda uma abordagem aberta sobre educacdo sexual, que con-
temple conteudos para além das mnformacSes técnicas, de forma a
abranger os aspectos relacionais de género e a dimensdo afetiva e
cognitiva dessa geracdo jovem e, sobretudo, respeitando suas particu-
laridades de classe e étnico-raciais.

Oficinas de teatro, saude e cidadania

Frente a necessidade de aproximacio do publico pré-adolescente
e adolescente/jovem, criou-se o Grupo de Teatro, Saude e Cidada-
nia, em maio de 2006. As oficinas de teatro do Adolescentro visam
a elaboracdo criativa das vivéncias cotidianas da vida social dos jo-
vens residentes da comunidade da Rocinha. Nas oficinas sdo traba-
lhadas tematicas diversas: a emergéncia da sexualidade na adolescén-
cia e o tratamento que ¢ dado a ela no ambito da familia, da escola
e da sociedade de forma geral, ressaltando suas expressdes no uni-
verso masculino e feminino. Ja montamos algumas cenas que
problematizam questdes como a inicia¢do da vida sexual, a negoci-
acdo do uso e do ndo-uso do preservativo entre os casais, simulando
diversas formas de conjugalidade. Colocamos em pauta, também, a
gravidez considerada precoce na adolescéncia, os preconceitos com
relacdo a ortentacdo sexual e a condicdo étnico-racial dos cidaddos —
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sobretudo os atributos tradicionais do género masculino e feminino
e as relacOes desiguats entre os géneros, na perspectiva da prevengao
das DST/Aids e da resolugdo de conflitos de forma dialogica e
preventiva a violéncia de género. Abordamos também as questSes
que envolvem as relagdes desiguais no mundo do trabalho e a vio-
lagdo de direttos no campo da prostituicdo infantil e juvenil. As
oficinas de teatro tém a pretensdo de estimular a dimensdo da rea-
lizacdo do sonho pessoal e exercitar, no plano da representacdo e da
utopia, um projeto de sociedade mais justa, solidaria e fraterna.

Formacao de adolescentes e jovens promotores de saude

O curso de formacdo de jovens promotores de acSes de saude e
cidadania tem como objetivo prepara-los para realizar acles que
propiciem a criacdo e o desenvolvimento de espacos de sociabilidade
voltados para atividades que valorizem a participacdo da juventude
nas questoes emergentes da coletividade maits proxima e da socieda-
de, de forma mais ampla. O Adolescentro vem apostando no
protagonismo juvenil e na capacidade de capilarizacdo e difusdo dos
conceitos e praticas da promog¢ao da saude, mediados pela estratégia
da metodologia de pares.

A partir do segundo semestre de 2005 até o segundo semestre de
2000, dez jovens vém participando de um processo de formacdo que
abrange conteudos programaticos do campo da satde e da cidadania.
Durante esse periodo, os jovens tiveram a oportunidade participar de
oficinas de promocdo da saude, de centros de estudos e debates do
setor saude, construindo, assim, uma historia de referéncia na pro-
mog¢ao da saide com as juventudes de sua comunidade. Os jovens
promotores de saude tiveram a oportunidade de entrar em contato
com temas relacionados a politica de saude no sentido ampliado,
com conceitos e praticas relacionados 2 memoria e a identidade social
de sua comunidade, na perspectiva da construcdo de uma identidade
jovem que pensa as questdes de saude e cidadania de sua comunida-
de. Sobretudo, eles se tornardo agentes de promocdo da saude no
espaco da escola, nos eventos de saude e nas dependéncias da uni-
dade de sadde do Adolescentro Paulo Freire.

O curso de formacgio de adolescentes e jovens promotores de
saiade tem por objetivo estratégico a compreensdo dos conteudos
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atualizados relacionados a saude e a cidadanta. Mas € no desenvol-
vimento da dimensdo do potencial criativo e propositivo dos novos
atores da promocao da saude que consiste o cerne da questio do
Adolescentro. O curso de formacdao do Adolescentro é uma estraté-
gia de construcdo de uma postura cidadd de mobilizacdo das juven-
tudes na dire¢do de um projeto ético-politico que aponte para a
construcdo da autonomia dos sujeitos jovens na perspectiva da luta
pela garantia do acesso aos bens e servicos produzidos pela socteda-
de brasileira.

Os estudos sobre satde publica e juventude vém chamando a
atencdo para a pouca participa¢do de jovens nas equipes de saude de
forma geral. Mediante esta constatacdo, o Adolescentro preconiza
que os programas de satude devem beneficiar-se da presenca dos
jovens, para o melhor conhecimento de suas necessidades e a
implementacdo e avaliacdo das atividades voltadas para esse grupo
populacional. Partindo de uma concep¢ao ampla do processo saude-
doenca e de seus determinantes, propOe-se a articulacio de saberes
técnicos e populares, assim como a mobilizacdo de recursos
mstitucionais e comunitarios, publicos e de interesse publico, e o
empoderamento dos atores envolvidos, mediante a capacitacio de
individuos e comunidades, com o objetivo de realizar diagnosticos de
suas necessidade de saide e elaborar planos e estratégias no encami-
nhamento de suas demandas ao poder publico.
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