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RESUMO

A adolescéncia € marcada por um complexo processo de desenvolvimento biopsicossocial que
compreende dos 10 aos 19 anos (OMS, 1965). E um periodo de vulnerabilidades sociais e individuais
sendo, na faixa etaria de 15 a 19 anos, as complicacGes na gravidez e no parto a principal causa de
morte entre as adolescentes (OMS, 2020). A educacdo sexual mostra-se necessaria para a
emancipacdo dos jovens. O profissional (da saude ou educacdo) qualificado e motivado pode
favorecer que a educacdo sexual se afirme enquanto disciplina multidisciplinar, cientifica e popular
(ZERBINATI; BRUNS, 2017). O investimento em politicas publicas que apoiem e fortalegam as
estratégias de educacdo sexual para adolescentes na América Latina sdo fundamentais para garantir a
salide, o bem-estar e o desenvolvimento pleno dos jovens da regifo (CABRAL; BRANDAO, 2020).
Obijetivo: Elaborar protocolo de revisdo de escopo que mapeara as estratégias da educagdo sexual
para adolescentes na América Latina. Método: Trata-se de um protocolo de revisdo de escopo,
conduzido com base na estrutura metodoldgica desenvolvida pelo Joanna Briggs Institute (JBI) e no
checklist Preferred Reporting Items for Systematic reviews and Meta Analyses extension for Scoping
Reviews (PRISMA). Resultados: A questdo norteadora da revisdo foi obtida através da estrutura
mnemonica PCC - Populacdo: Adolescentes; Conceito: Estratégias para educagdo sexual; Contexto:
América Latina; resultando em “Quais sdo as estratégias utilizadas para promocao da educagdo sexual
para adolescentes na América Latina?”. Para construcdo da estratégia de busca foram escolhidos
termos em trés vocabularios controlados em salde, Descritores em Ciéncia da Saude (DeCS), Medical
Subject Headings (MeSH) e EMTREE em conjunto com operadores booleanos AND e OR. Todo
processo de triagem e inclusdo dos estudos serd documentado por meio do fluxograma PRISMA.
Foram definidas as seguintes variaveis para extracdo de dados: autores, pais, ano, objetivo do estudo,
desenho do estudo, numero da amostra, tipo de estratégia para educacdo sexual, profissionais
envolvidos, local de execugéo, principais resultados, fatores potencializadores e fatores limitantes.
Os resultados da revisao serdo apresentados em forma de quadro sintético e em formato descritivo.

Descritores: Educagdo Sexual; Adolescentes; América Latina.



ABSTRACT

Adolescence is marked by a complex process of biopsychosocial development that ranges from 10 to
19 years old (WHO, 1965). It is a period of social and individual vulnerabilities, with complications
in pregnancy and childbirth being the main cause of death among adolescents in the 15 to 19 age
group (WHO, 2020). A qualified and motivated professional (health or education) can help sexual
education assert itself as a multidisciplinary, scientific and popular discipline (ZERBINATI; BRUNS,
2017). Investment in public policies that support and strengthen sexual education strategies for
adolescents in Latin America are fundamental to guarantee the health, well-being and full
development of young people in the region (CABRAL; BRANDAO, 2020). Objective: Develop a
scoping review protocol that will map sexual education strategies for adolescents in Latin America.
Method: The present work is a scoping review protocol, based on the methodological framework
developed by the Joanna Briggs Institute (JBI) and the Preferred Reporting Items for Systematic
reviews and Meta Analyses extension for Scoping Reviews (PRISMA) checklist. Results: The
guiding question of the present review was obtained through the PCC mnemonic structure -
Population: Adolescents; Concept: Strategies for sexual education; Context: Latin America; resulting
in “What are the strategies used to promote sexual education for adolescents in Latin America?”. To
construct the search strategy, terms were chosen from three controlled health vocabularies: Health
Science Descriptors (DeCS), Medical Subject Headings (MeSH) and EMTREE together with
Boolean operators AND and OR. The entire process of screening and inclusion of studies will be
documented using the PRISMA flowchart. The following variables were defined for data protection:
authors, country, year, study objective, study design, sample number, type of sexual education
strategy, professionals involved, place of execution, main results, enhancing factors and limiting
factors. The results of the review will be presented in a synthetic table format and in a descriptive
format.

Keywords: Sexual Education; Adolescents; Latin America.
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1 INTRODUCAO

A adolescéncia é marcada por um complexo processo de crescimento e desenvolvimento
biopsicossocial que compreende, segundo a Organizacdo Mundial de Saude a faixa etaria dos 10 aos
19 anos (OMS, 1965). E, frequentemente, um periodo de diversas vulnerabilidades sociais e
individuais como, comportamentos de risco para contrair Infeccbes Sexualmente Transmissiveis
(IST), gravidez na adolescéncia, violéncias e 0 uso e abuso de alcool e outras drogas (UNICEF, 2011;
OMS, 2020).

Apesar da taxa de fecundidade na populacao geral mundial estar em decréscimo, essa taxa
ainda é considerada elevada entre as adolescentes, principalmente nos paises em desenvolvimento,
tornando-se uma questdo de satde publica por afetar toda a sociedade. Em paises de renda baixa e
média, as complicacdes na gravidez e no parto sdo a principal causa de morte entre as adolescentes
de 15 a 19 anos, além dessa faixa etaria também enfrentar as maiores taxas de natimortos e mortes de
recém-nascidos (OMS, 2020).

A Agenda 2030 para o Desenvolvimento Sustentavel, proposta pela Organizacdo das
Nacdes Unidas (ONU), abrange o objetivo de garantir salde e bem-estar da populacéo e inclui metas
relevantes para a saude sexual e reprodutiva. Dentre as metas estabelecidas estdo o acesso universal
a servicos de saude sexual e reprodutiva; planejamento familiar; informacéo e educacdo e; integracdo
da saude reprodutiva nas estratégias e programas nacionais (PNUD, 2015). Dois indicadores
importantes para 0 acompanhamento destas metas séo a propor¢do de mulheres em idade reprodutiva
(15 a 49 anos), que tiveram sua necessidade de planejamento familiar satisfeita com métodos
modernos e a taxa de natalidade na adolescéncia (10-14 anos; 15-19 anos) por 1.000 mulheres nessa
faixa etaria (UNITED NATIONS GENERAL ASSEMBLY, 2017).

Adolescentes mais instruidos (as) sdo menos propensos (as) a ficarem gravidas ou a
engravidarem suas parceiras sexuais, aléem disso, possuem um conhecimento amplo sobre as IST e
de como preveni-las. Uma educacdo de qualidade constitui um recurso importante para aumentar o
poder dos adolescentes e é a forma mais segura de interromper a transmissédo da pobreza entre
geragdes, contribuindo também para o alcance de outro Objetivo de Desenvolvimento Sustentavel, o
de erradicacdo da pobreza (UNICEF, 2011; PNUD, 2015).

A salde do adolescente tem ganhado relevancia nas agendas e agéncias mundiais, sendo
inclusive contemplada na Estratégia Global para a Satde (2016-2030) da ONU. Investir no cuidado
dos adolescentes € estratégico, pois a protecao e promocao da saude impactam positivamente no bem-
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estar social e na saude durante a propria adolescéncia, na idade adulta e na proxima geracéo, além de
ser um imperativo ético no reconhecimento e defesa de seus direitos de cidadania (UNICEF, 2011;
OMS, 2016).

O modelo de saude publica brasileiro, por exemplo, representado pelo Sistema Unico de
Saude (SUS), é reconhecido mundialmente por propor uma vasta cobertura de servigos de salde, com
destaque para 0 amplo acesso a Atencdo Primaria a Satde (APS) que possui capacidade de promogao
da educacdo em saude e reducdo de agravos a saude dos individuos (BRASIL, 2012).

Porém, este e outros modelos de salde similares sofrem em connstante ameaca, pois 0s
sistemas dos paises da América Latina vém enfrentando uma série de reformas baseadas em politicas
neoliberais que visam a reducdo de custos, a ampliacdo da concorréncia entre prestadores de salde e
o direcionamento do Estado a um comportamento do tipo empresarial. Desse modo, com sistemas
voltados prioritariamente a reducdo de custos, parte da populacdo podera sofrer o agravamento de
problemas de satde que ficaram sem prevencdo e atencdo por auséncia de recursos. Isso implica
retomar principios como os de participacdo social, de acesso universal e de atengdo integral
(GOTTEMS; MOLLO, 2020).

Além das reformas neoliberais, observa-se influéncias ideoldgicas conservadoras e
partidarias na formulacdo e execucdo das politicas de salde em diversos paises da América Latina.
Ap06s analise de documentos oficiais relacionados as politicas publicas de educacdo sexual no Brasil,
constatou-se que em documentos recentes, 0 governo apropriou-se de estratégias que visavam a
interdicdo e o silenciamento, na tentativa de controlar e regular a abordagem da educacéo sexual nas
escolas, privando assim o direito as inform¢des sobre a tematica (BARBOSA et al., 2019). E fato
que ndo trata-se de uma tarefa facil modificar as préaticas pedagdgicas utilizadas ha anos, no entanto,
torna-se imprescindivel a elaboracdo de solucGes para tais questdes, levando em consideracdo 0s
aspectos contemporaneos e as atividades diarias dos adolescentes.

De acordo com Monteiro e colaboradores (2020), trabalhar tematicas como violéncia de
género e sexualidade na América Latina, é um desafio histérico que demanda a construcdo de
programas sociais para homens e mulheres, numa proposta de educagéo sexual escolar e ndo escolar,
unindo ag¢Bes multifacetadas da administracdo publica numa proposta de prevengéo de agravos.

Neste intérim, o profissional (da satde ou educacdo) qualificado e motivado pode auxiliar
na efetivacdo de propostas e programas de educagdo sexual nas escolas ou mesmo afirmando-a
eenquanto disciplina multidisciplinar, cientifica e popular. A constatacdo de que a sexualidade no

cenario contemporaneo nao é discutida com naturalidade, torna-se clara a necessidade da intervencao
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da escola da temética sexual enquanto potencialidade emancipatdria, além de um olhar acolhedor
sobre as limitacOes e subjetividades dos profissionais que trabalham o tema com os adolescentes e a
sociedade. Nesse sentido, apontam-se horizontes para novas pesquisas em nivel multidisciplinar,
correlacional e qualitativo que promovam estratégias para que a educacdo sexual chegue as camadas
conservadoras e no centro dos problemas que impedem seu avanco na escola e na sociedade
(ZERBINATI; BRUNS, 2017).

Revisdo de escopo identificou intervencbes bem-sucedidas em relacdo a saude sexual
com enfoque na prevencdo e combate a violéncia entre parceiros intimos na adolescéncia. Verificou-
se que o ambiente escolar é o cenario que abriga 0 maior nimero de intervencbes voltadas aos
adolescentes, reafirmando a importancia deste espaco como lugar para formacao e participagéo social.
Além disso, as intervencgdes relacionadas ao setor da saude se concentraram na dimenséo bioldgica e
psicoldgica da adolescéncia (LOURENCO et al., 2019).

Diante o exposto, o interesse em estudar a tematica surgiu a partir do contato com o Pet
salde e o projeto de pesquisa denominado “Projeto de Pesquisa Saude do Binémio Mée-Filho”,
presente como atividade extracurricular na Universidade Federal do Ceard, durante a graduacao de
enfermagem. Os referidos projetos realizavam acdes em salde voltadas para a criangca e 0
adolescente, possibilitaram o aprofundamento cientifico do enfermeiro como educador em salde e o
desenvolvimento de habilidades e competéncias para o atendimento integral as necessidades dos
adolescentes.

Ademais, durante a minha atuacdo na Residéncia em Salude da Familia e Comunidade
(Residéncia Integrada em Salde), da Escola de Saude Publica do Ceard, desenvolvi atividades com
foco na promocdo a salde do adolescente, com a parceria do Programa Salde na Escola, para a
realizacdo de educacdo em salde com o uso de metodologias ativas e participativas sobre temas
relevantes a salde do adolescente, como o uso de alcool, drogas ilicitas e 0 incentivo ao uso do
preservativo nas praticas sexuais e a busca ativa dos adolescentes possibilitando o conhecimento e
acesso aos servicos de saude disponiveis no servico de satde, como atualiza¢do do cartdo vacinal,
realizacdo das medidas antropomeétricas, elucidacdo de duvidas e repasse de informacoes.

Igualmente importante, durante minha pratica como enfermeira na APS, desenvolvi uma
maior afinidade a tematica de salde sexual e reprodutiva direcionada aos adolescentes, tendo a
oportunidade de trabalhar de forma multiprofissional com o referido publico nos estabelecimentos de
saude, nas escolas e na propria comunidade. Porem, vivenciei diversos desafios, incluindo mudancas

de politicas publicas de satde, para o planejamento e execucdo destas a¢des. Despertou assim, 0 meu
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interesse em conhecer as estratégias utilizadas por profissionais da satde e da educacao para trabalhar
a salde sexual com os adolescentes e como eu poderia melhorar a minha pratica profissional.

ComparacOes entre os paises latino-americanos, incluindo a salde e 0 comportamento
sexual e reprodutivo, sdo historicamente realizadas em estudos demograficos, pois tais paises
apresentam diversas similaridades econdmicas, sociais e territoriais. Por exemplo, estudo do Centro
Latino-Americano e Caribenho de Demografia (1990), que avaliou a transicdo da fecundidade de
1950 a 1990, dividiu os paises latino-americanos em cinco grupos, segundo o nivel inicial da
fecundidade e as taxas de queda; as Na¢6es Unidas (2014) classificam os paises segundo o regime de
fecundidade e o comportamento de indicadores. Tornando a escolha desse grupo de paises favoravel
para avaliar comparativamente os resultados de estudos de mesma tematica.

Considerando a importancia das discussdes acerca dos avancos e retrocessos, do
aprofundamento da tematica e do direcionamento de politicas publicas transversais e significativas a
salde do adolescente, o presente estudo tem o objetivo de mapear as estratégias da educacgdo sexual
para adolescentes na América Latina. A importancia do protocolo de revisdo estd em definir passos
precisos a serem seguidos pelos pesquisadores, de maneira que a revisao possa ser estudada, criticada

e/ou replicada.
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2 OBJETIVOS

2.1 Objetivo geral

Elaborar protocolo de revisdo de escopo que mapeard as estratégias da educacdo sexual para

adolescentes na América Latina.

2.2 Objetivos especificos

e Descrever as fases de elaboracdo do protocolo de revisdo de escopo.
e Delinear as estratégias de busca.

e Registrar a pesquisa no Open Science Framework.
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3 REVISAO DA LITERATURA

3.1 Saude Sexual na Adolescéncia

A adolescéncia constitui um periodo de transi¢do entre a infancia e a fase adulta, a qual
articula-se de acordo com as defini¢des que cultura e a sociedade determina (MORAES; WEINMAN,
2020). Outros autores analisam a adolescéncia a partir de uma visdo naturalizante, dando significado
a adolescéncia como uma fase do desenvolvimento humano necessario para o surgimento da vida
adulta (BOCK, 2007).

Partindo desse pressuposto, os adolescentes constituem um grupo prioritario para
promocdo da saude em razdo das intensas transformacdes biopsicossociais caracteristicas desse
periodo. Apesar de ser considerada a fase do desenvolvimento humano mais saudavel da vida, é a
fase onde comumente também ocorre a experimentacdo de novos comportamentos que podem estar
associados a fatores de risco a saude. Observa-se, por exemplo, que 70% das mortes evitaveis de
adultos por doencas ndo transmissiveis estdo vinculadas a fatores que se iniciam na adolescéncia
(OLIVEIRA et al., 2017; OMS, 2016).

Concomitante as mudancas fisicas, sociais e comportamentais o inicio das préaticas
sexuais podem ocasionar consequéncias a satde sexual e reprodutiva, sobretudo porque, associado
aos outros fatores, como o uso de alcool e outras drogas, uso inconsistente do preservativo,
multiplicidade de parceiros e o conhecimento insuficiente sobre o comportamento sexual corrobora
a vulnerabilidade as IST e a gravidez na adolescéncia (SALES et al., 2020).

Nesse contexto, a salde do adolescente tem ganhado relevancia nas agendas e agéncias
mundiais, sendo inclusive contemplada na Estratégia Global para a Saide (2016-2030) da ONU.
Investir no cuidado dos adolescentes é estratégico, pois a protecdo e promocao da salde impactam
positivamente no bem-estar social e na salde durante a prépria adolescéncia, na idade adulta e na
proxima geracdo, além de ser um imperativo ético no reconhecimento e defesa de seus direitos de
cidadania (UNICEF, 2011; OMS, 2016).

A OPAS (2018) orienta 0s paises a uma abordagem sistematica para a compreensao das
necessidades de saude de adolescentes, priorizando-as no contexto do pais e planejando, monitorando
e avaliando programas de salde para adolescentes. Sugerindo diversas intervencdes baseadas em
evidéncias, como por exemplo: educacdo sexual integral; servicos integrais de informacé&o,
aconselhamento e salde sexual e reprodutiva (SSR); prevencdo e resposta a praticas prejudiciais

como o casamento precoce e/ou forcado; assisténcia a contracepcdo, pré-natal, parto, pds-parto,
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aborto (quando legal) e pos-aborto; prevencédo, deteccdo e tratamento de IST e atencdo integral a
criancas e adolescentes que vivem com ou estdo expostas ao HIV.

A gravidez na adolescéncia é uma situacdo de salde publica, visto a alta possibilidade de
desfechos negativos para a adolescente, o feto e a sociedade. Para a gestante, ha prevaléncia de
complicagbes durante a gestacdo e/ou o parto, maior probabilidade de depresséo e isolamento,
sentimento de perda da juventude e piores resultados educacionais devido a alta taxa de evasdo
escolar. Para o feto ou recém-nascido, observa-se maior prevaléncia de prematuridade, menor peso
ao nascer, menores taxas de aleitamento materno e maior mortalidade neonatal (FARIAS et al., 2020).
N&o menos importante, ha repercusfes para a sociedade como maiores chances da perpetuacdo de
situacOes de vulnerabilidade e pobreza (SANZ-MARTOQOS, et al., 2019).

E vélido pontuar que um estudo composto por puérperas adolescentes e seus recém-
nascidos, constatou que adolescentes com companheiro, baixa escolaridade e com a falta de acesso
ao planejamento reprodutivo sdo as mais expostas a ter duas ou mais gestacdes antes dos 20 anos,
além disso, adolescentes na primeira gestacao apresentam maior chance de intercorréncias como
doenca hipertensiva e crescimento intrauterino restrito do que as multiparas (ASSIS et al., 2022).

Na América Latina, ocorreu uma pequena reducdo na taxa de fecundidade na
adolescéncia, de 70,4 por 1.000 meninas entre 15 a 19 anos em 2005-2010 para 66,5 em 2010-2015,
porém, a regido continua tendo a segunda maior taxa do mundo nesta faixa etéria e a mais baixa taxa
de declinio global. Os dados sobre a fertilidade em meninas menores de 15 anos ainda sdo escassos,
mas estima-se que aproximadamente 2% das mulheres latino-americanas iniciem sua vida
reprodutiva antes dos 15 anos.

Esta é também a Unica regido do mundo com tendéncia ao crescimento de gestacdes em
meninas menores de 15 anos, gerando um alerta para a continuidade da perpetuacdo de violéncias
contra as mulheres em seus ciclos de vida. Além disso, os adolescentes continuam enfrentando
importantes barreiras que lhes negam acesso a servi¢os de salde SSR de qualidade (OPAS/OMS,
2018).

Apesar do declinio da fecundidade de mulheres e adolescentes latino-americanas nas
Gltimas décadas, a idade a primeira unido e ao ter o primeiro filho permaneceu estavel, diferentemente
do padréo reprodutivo observado nos paises desenvolvidos, onde a proporcao de unides precoces ou
maternidade adolescente sdo baixas. Tal cenario deve-se a questdes histdricas, culturais e de violéncia

de género e ao fato de que um quantitativo consideravel das adolescentes passa a ter acesso e/ou
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iniciam os métodos contraceptivos, somente, apos a primeira gestacdo (CEPAL, 2018; VIGNOLI et.
al., 2017).

O estrato socioeconémico ao qual uma mulher pertence, influencia diretamente o seu
comportamento reprodutivo, principalmente entre as adolescentes na América Latina. O inicio
precoce da vida reprodutiva acomete, em sua maioria, adolescentes de baixa escolaridade, sendo
menor entre as de alta escolaridade. Podendo-se afirmar que o nivel socioeconémico da mulher latino-
americana tem forte relacdo com o seu comportamento reprodutivo e que compreender o contexto
social das adolescentes é tdo importante quanto observar o nivel de fecundidade de uma populacéo
(BONIFACIO; WONG, 2021).

Igualmente importante, a auséncia da conversa sobre o tema sexualidade no ambito
familiar, recorrendo assim a fontes duvidosas, como a internet e amigos, pratica sexual insegura, com
destaque para 0 ndo uso de preservativo nas relacdes sexuais e a pratica de sexo sob efeito de alcool
sdo comportamentos de risco para o surgimento das IST, gravidez na adolescéncia identificados no
publico adolescente (LOPES et al., 2020).

3.2 Educacéo Sexual na Adolescéncia: Politicas e Estratégias

O tema da educacdo sexual estd presente, direta ou indiretamente, em diversas
convencdes internacionais, a comecar pela Declaragdo Universal dos Direitos Humanos de 1948, cujo
artigo 26 é dedicado a educacdo e destaca sua principal esséncia: a educacdo visara o pleno
desenvolvimento da personalidade humana e o fortalecimento do respeito pelos direitos humanos e
liberdades fundamentais; promovera a compreensdo, a tolerancia e a amizade entre todas as nacles e
todos 0s grupos étnicos ou religiosos e promovera o desenvolvimento das atividades das Nacdes
Unidas (ONU, 1948).

Segundo Cabral e Brandao (2020), as politicas publicas voltadas ao exercicio responsavel
da sexualidade na adolescéncia, precisam contemplar o incentivo da escolariza¢do, da autonomia
pessoal (capacidade de reflexéo sobre escolhas afetivas e sexuais), do conhecimento de medidas de
protecdo (como o uso do preservativo) e do planejamento reprodutivo (meétodos contraceptivos
regulares ou de longa duragdo, contracepcdo de emergéncia e acesso ao aborto legal), alem do
combate as vulnerabilidades e violéncias. Esses sdo elementos imprescindiveis para a construcdo da
autonomia juvenil e para o exercicio da sexualidade com base nos direitos essenciais.

Em estudo de Aires (2021) que realizou o levantamento das leis de educagédo sexual

vigentes em quatro paises da América Latina, sendo a Argentina e o Uruguai, entre 0s paises
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analisados, os que possuem leis mais estruturadas para lidar com o assunto de forma transdisciplinar.
Uruguai possui um dos menores indices de gravidez na adolescéncia na América Latina. A Argentina
vem desenvolvendo acgdes diretas e também paralelas a educacdo sexual nas escolas, por exemplo,
possui 0 mais alto indice de pessoas vivendo com HIV com acesso a terapia antirretroviral na América
Latina. O Paraguai apresenta uma viséo de educacéo sexual ligada ao conceito de desenvolvimento
econdmico. Por fim, as leis no Brasil sugerem uma atencdo para a educacdo sexual, mas nédo séo
normas claras e conceitos direcionados, tornando os documentos superficiais de tratar a questao.

No Chile, na tentativa de sanar os desafios acerca da saude do adolescente, foi insttuida
no ano de 2008 a Politica Nacional de Salde de adolescentes e jovens (CHILE, 2008). Recentemente
ocorreu a revisdo do Programa Nacional de Saude de adolescentes e jovens, com o proposito de
atualizar a situacdo de saude deste grupo e apresentar os servicos de saude disponiveis na rede publica
de salde do pais (CHILE, 2023).

Percebe-se que a discussdo sobre a sexualidade modificou-se ao longo da historia. No
século XX a educacdo sexual estava ancorada nos pressupostos religiosos e a sua finalidade
restringia-se ao controle epidemioldgico. No entanto, com a cria¢do do movimento feminista, ocorreu
a compreensdo da sexualidade nos aspectos fisicos e mental, ampliando-se 0 seu conceito além da
perspectiva bioldgica.

Além do desenvolvimento de politicas publicas percebe-se que a escola é um dos locais
mais privilegiados no qual as questdes que englobam a adolescéncia e os direitos sexuais e
reprodutivos, a promocdo da salde e a superacdo de mitos e tabus sobre a sexualidade podem ser
exploradas, pois ha um distanciamento historico desse publico e os equipamentos de saude. O nivel
de informacdes corretas sobre a SSR é proporcional ao nivel de escolaridade, embora nem sempre
haja evidéncias desta mesma associagdo com mudancas de comportamento para diminui¢cdo de
exposicdo aos riscos de contracdo IST e gravidez ndo planejada. Para além das informac@es corretas,
é necessaria uma abordagem pedagdgica pautada nas questdes atitudinais e na sexualidade como um
campo do saber social, cultural e politico (MORAES et al., 2018).

Desta forma, dentre as cotribui¢des para o fortalecimento do tema sexualidade, nota-se a
modificacdo do papel da escola, tornando-se um local estratégico para o desenvolvimento de politicas
e projetos que asseguram os direitos reprodutivos e sexuais (GAVA; VILLELA; 2016; GESSER,;
OLTRAMARI; PANISSON, 2015). Entretanto, mesmo havendo mudancas significativas nas
questfbes sobre sexualidade ao longo das versbes da Base Comum Curricular, essa temaética ainda

ndo é inserida de forma obrigatdria nos curriculos escolares, por ndo ser considerada relevante e de
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interesse no contexto educacional, fragilizando a aprendizagem e o debate entre os adolescentes em
relacdo a reproducéo e a desconstrucdo de tabus (VICENTE, 2024).

No entanto, a criacdo de espacos de debates para a promocdo da saude sexual e
reprodutiva, configura-se como uma estratégia a ser implantada em momentos de discussdo e
producdo do conhecimento com a populacdo adolescente (BESERRA et al., 2017). Assim, torna-se
evidente a necessidade a ampliagdo de abordagens inovadoras e atrativas, como o desenvolvimento
de jogos e games educativos com énfase na educacdo sexual e no compartilhamento de ideias,
reflexdes e vivéncias adquiridas durante essa fase da vida (ALENCAR et al., 2022).

Ademais, jogos virtuais baseados em aspectos da gamificacdo aplicada a educagéo, na
cidade de Macei0, Brasil, encontra-se descrito na literatura como uma forma ldica e dindmica para
0 repasse de informacdes sobre a educacdo sexual de jovens (FERNANDES, 2021).

Neste intérim, um estudo internacional realizado na Finlandia, pais europeu, aponta
oficinas com atividades interativas e a criacdo de animagdes digitais para adolescentes de 10 a 13
anos como ferramentas para a expressao do entendimento sobre questfes relacionadas a sexualidade
(LEHTOEN et al., 2023). Outrossim, pesquisa realizada na cidade de Picos, Piaui, Brasil, apresentou
0s recursos ilustrativos como estratégia a ser aplicada em momentos de educacdo em saude,
possibilitando o repasse de informagdes sobre habitos e praticas saudaveis aos adolescentes
(FRANCO et al., 2020).

E valido pontuar que em diferentes locais da América Latina, ha uma diversidade de
estratégias a seren trabalhadas com os adolescente sobre a educacdo sexual. Um estudo etnografico
desenvolvido em cinco municipios que detinham maiores taxas de gravidez na adolesceéncia na
Regido Metropolitana do Chile, valeram-se da estratégia intersetorial entre 0s servigos de salde e
espacgos de educacdo para abordar a educacdo sexual e a prevencdo da gravidez na adolescéncia
(OBACHE; SADLER; CABIESES, 2019).

Vale p6r em evidéncia que os pais tem um papel decisivo e importante na educacgado sexual
dos filhos, visando o fornecimento de informacdes concretas (ABDULLAH et al., 2020). No entanto,
no Uruguai, pais pertencente a América Latina, ha uma relutancia dos genitores em discutir questdes
sexuais com seus filhos e da implantagédo da educacdo sexual integral como projetono ambiente

escolar devido a forte influéncia conservadora nos valore familiares (SANCHEZ, 2024).
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4 METODO
4.1 Tipo de estudo

Trata-se da construcdo de um protocolo para um estudo do tipo revisdo de escopo. A
revisdo de escopo serd conduzida conforme estrutura metodoldgica proposta pelo Joanna Briggs
Institute-JBI (PETERS et al., 2020) e no checklist do Preferred Reporting Items for Systematic
reviews and Meta Analyses extension for Scoping Reviews (PRISMA-ScR) (TRICCO et al., 2018).
A revisdo é desenvolvidas em cinco etapas: 1) identificacdo da questdo de pesquisa; 2) identificacdo
dos estudos relevantes; 3) selecdo de estudos; 4) categorizagdo dos dados; 5) coleta, resumo e
mapeamento dos resultados. O protocolo trata-se da primeira fase da proposta metodoldgica
(PETERS et al., 2020; ARKSEY; O'MALLEY, 2005).

Uma revisao de escopo pode ser usada para mapear 0s principais conceitos subjacentes a
um campo de pesquisa, bem como para esclarecer definigdes de trabalho e/ou os conceitos limites de
um tépico, resumir evidéncias e informar pesquisas futuras (TRICCO et al., 2018; PETERS et al.,
2020).

Uma das primeiras etapas da revisao € a elaboracdo do protocolo, auxiliando os revisores
no planejamento, organizacdo e realizagdo do estudo, favorecendo a consisténcia dos resultados e
garantindo a reprodutibilidade do estudo cientifico. Para garantir o rigor metodol6gico e transparéncia
da redacdo de seus achados, esta revisao teve seu protocolo registrado na plataforma Open Science
Framework — OSF (DOI: 10.17605/OSF.10/8PW6G).
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5 RESULTADOS

5.1 Pergunta de pesquisa

Para obter uma visao geral do estado atual do conhecimento, o objetivo geral da revisdo de escopo
sera mapear as publicacdes disponiveis sobre as estratégias de educacéo sexual para adolescentes na
América Latina. O objetivo especifico da reviséo serd identificar os aspectos listados na literatura,
que potencializam ou que limitam a implantacdo das estratégias de satde sexual para os adolescentes
na Ameérica Latina.

Para definicdo da questdo do estudo, conforme é proposto pelo JBI, foi utilizada a
estrutura mnemonica Populacdo, Contexto e Conceito (PCC), onde Populacdo: Adolescentes,
compreendidos entre 10 a 19 anos, conforme critérios da Organizacdo Mundial da Saude (1965);
Conceito: Estratégias para educacao sexual e; Contexto: América Latina. A partir deste, produziu-se
a guestdo norteadora: “Quais sdo as estratégias utilizadas para promoc¢édo da educacdo sexual para

adolescentes na América Latina?”

5.2 Critérios de elegibilidade

Como critérios de inclusdo, estabeleceu-se estudos que abordarem estratégias de promogdo da
educacdo sexual para adolescentes conduzidas por profissionais da salde e/ou educacéo, realizados
na Ameérica Latina, sem restricdo de tempo ou idioma. Serdo excluidas cartas ao editor, resumos em

anais de eventos, capitulo de livros, artigos incompletos e estudos em andamento.

5.3 Fontes de informacdo e estratégias de busca

Como fontes de informacao para obtencdo das respostas pretendidas serdo realizadas buscas nas
bases de dados Medical Literature Analysis and Retrieval System Online (MEDLINE) via PubMed,
Scopus, Web of Science, EMBASE, Cummulative Index to Nursing and Allied Health Literature
(CINAHL), Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS) e Education
Resources Information Center (ERIC). A literatura cinza também sera investigada, sendo as seguintes
fontes de informagdo: Google Scholar, Biblioteca Digital Brasileira de Teses e Dissertagdes (BDTD)
e do Catalogo de Teses e DissertacOes da Coordenacdo de Aperfeicoamento de Pessoal de Nivel
Superior (CAPES).
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Para construgdo da estratégia de busca de alta sensibilidade serdo utilizados trés
vocabulérios controlados em sadde, Descritores em Ciéncia da Saude (DeCS), Medical Subject
Headings (MeSH), EMTREE e palavras-chave, em conjunto com operadores booleanos AND e OR.
(ARAUJO, 2020). A Busca preliminar foi realizada na base de dados Medline/Pubmed com a
seguinte equacdo de busca: (Adolescent OR Teenager OR Teen OR Youth) AND (estrategy OR
“educational technologies”) AND ("sex education" OR “Sexual Health” OR Sexuality) AND ("Latin
America" OR Bolivia OR Brazil OR Caribbean OR Chile OR Colombia OR “Costa Rica” OR Cuba
OR Ecuador OR "EIl Salvador" OR Guatemala OR Haiti OR Honduras OR Mexico OR Nicaragua
OR Panama OR Paraguay OR Peru OR "Dominican Republic" OR Uruguay OR Venezuela) (Quadro
1).

Quadro 1- Termos empregados na estratégia de busca

DeCS MeSH EMTREE
Adolescent Adolescent
Adolescente
OR Teenager OR Teenager
Teen Teen
Jovem
Youth Youth
AND
Estratégias Estrategies Estrategies
“Tecnologia OR | . . ,, | OR w . .
Educacional” Educational Technology Educational Technology
AND
“Educacdo Sexual” "Sex Education” "Sex Education"
“Saude Sexual” OR “Sexual Health” OR “Sexual Health”
Sexualidade Sexuality Sexuality
AND
“América Latina” "Latin America" "Latin America"
Argentina OR Bolivia
OR BArasH. OR C‘tule OR Arger_mna OR I_30I|V|a OR Argentina OR Bolivia OR Brazil
Colombia OR “Costa Brazil OR Caribbean OR i .
o ; . OR Caribbean OR Chile OR
Rica” OR Cuba OR Chile OR Colombia OR . w -
« « .o Colombia OR “Costa Rica” OR
Equador OR “El Costa Rica” OR Cuba OR "
» " " Cuba OR Ecuador OR "El
Salvador” OR Ecuador OR "El Salvador . ..
s OR .. | OR | Salvador" OR Guatemala OR Haiti
Guatemala OR Haiti OR OR Guatemala OR Haiti .
‘o . OR Honduras OR Mexico OR
Honduras OR México OR Honduras OR Mexico .
- - Nicaragua OR Panama OR
OR Nicaragua OR OR Nicaragua OR Panama " .
. . Paraguay OR Peru OR "Dominican
Panama OR Paraguai OR Paraguay OR Peru OR Reoublic” OR Uruguay OR
OR Peru OR Republica "Dominican Republic" OR P Venezuelag y
Dominicana OR Uruguay OR Venezuela
Uruguai OR Venezuela

Fonte: Elaborado pelo autor (2023).
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Os resultados das buscas seréo exportados para o gerenciador de referéncias Rayyan®,
desenvolvido pelo Qatar Computing Research Institute (QCRI) (OUZZANI et al., 2016) para retirada
de duplicidades, selecdo e triagem dos estudos por dois pesquisadores, de forma independente, sendo
as divergéncias resolvidas com participacdo de terceiro examinador. Na primeira fase ocorrera a
leitura de titulos e resumos. Estudos que responderem aos critérios de inclusdo serdo analisados na
integra na segunda fase. Ainda, serdo realizadas buscas manuais nas referéncias dos estudos incluidos,
a fim de identificar estudos potencialmente elegiveis para compor a amostra que ndo tenham sido

contempladas na busca inicial (Quadro 2).

Quadro 2-Base de dados, chave de busca e resultados quantitativo obtidos

Bases de dados Chave de Resultado da Total ap6s Estudos pré- | Amostra final
busca pesquisa exclusdo das selecionados | (ap0s 22 fase)
duplicacgdes (apds 12 fase)
PubMed
Scopus

Web of Science

EMBASE

CINAHL

LILACS

ERIC

Google Scholar

Biblioteca
Digital de Teses
e dissertagdes

Catalogo de
Teses e
Dissertacoes

TOTAL

Fonte: Elaborado pelo autor (2023).

Todo processo de triagem e inclusdo dos estudos sera documentado por meio do
fluxograma Preferred Reporting Items for Systematic reviews and Meta Analyses (PRISMA) (Figura
1).
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Figura 1-Fluxograma do processo de selecéo dos artigos

—
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Fonte: Adaptado da figura Prisma (2009).

5.4 Extracdo dos dados

Dois revisores fardo a extragdo dos dados em planilha do Microsoft Excel®. Para mapeamento
das informac6es sera utilizado como base o instrumento do JBI para caracterizacdo das producdes
(PETERS et al., 2020; TRICCO et al., 2018). As seguintes varidveis serdo extraidas: autores, pais,
ano, objetivo do estudo, desenho do estudo, nUmero da amostra, tipo de estratégia para educacdo
sexual, profissionais envolvidos, local de execugéo, principais resultados, fatores potencializadores,
fatores limitantes, entre outras. O formulério de extracdo de dados (Quadro 3) sera preenchido pelos
revisores de forma independente, as ddvidas ou divergéncias sobre as extracBes serdo tratadas por
consenso entre 0s dois revisores principais e, quando nao resolvidos, serdo discutidas com a

participacao do terceiro revisor.
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Quadro 3- Formulario de extracdo de dados

Dados Bibliogréaficos

Informac0es extraidas Detalhamento das informagdes
Titulo Titulo original

Autores Nomes completos

Ano Ano da publicagéo

Tipo de publicacdo Tese, Dissertacdo ou Artigo
Revista ou Periodico Nome da Revista

Caracteristicas do Estudo

Informac0es extraidas Detalhamento das informagdes
Obijetivo Obijetivo principal

Tema Tema do estudo

Método Tipo de estudo

Ano da execuc¢do da estratégia

Local de execugdo

NUmero da Amostra

Profissionais envolvidos: saide e/ou educacao

Tipo de estratégia: programa, politica, servico, acéo

Resultados Resultado principal

LimitacOes da estratégia

Potencialidades da estratégia

Recomendagoes Principais recomendacdes do estudo
Limitagdes Limitages da pesquisa
Consideracdes finais Principal conclusdo do estudo

Fonte: Autores (2023).

O formulario de extracdo planejado para a revisdo de escopo sera testado e validado de
maneira independente pelos integrantes da pesquisa em uma etapa piloto que incluird 10% dos artigos

da lista final de estudos obtidos na etapa de selecdo. Se necessario, apds discussdes entre os autores,
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serdo realizados ajustes nas variaveis de extracdo. Esse procedimento tem por finalidade garantir a

consisténcia da extracdo de informacdes.
5.4 Apresentacdo dos resultados

A apresentacdo dos resultados deve fornecer o panorama de todas as informagdes
sumarizadas da literatura sobre o tema revisado. Na revisdo de escopo o0s resultados serdo
apresentados em forma de quadro sintético e em formato descritivo conforme orientacdes do
protocolo PRISMA (Tricco et al., 2018).

O quadro sintético conterd um resumo dos estudos revisados de acordo com as
informagdes obtidas no formulério de extracdo de dados, caracterizando os estudos e apresentando 0s
fatores que dificultam ou potencializam a execucdo das estratégias de educacdo sexual para
adolescentes na Ameérica Latina. Por fim, os resultados poderdo ser discutidos por meio de categorias
tematicas, tabelas descritivas e/ou graficos considerando produzir informac@es Uteis para pesquisas

futuras sobre o tema.
5.5 Aspectos éticos

Por se tratar de um estudo que utilizara informacdes bibliograficas disponiveis publicamente, ndo
sera necessaria aprovacao ética prévia por comités de ética em pesquisa envolvendo seres humanos.
Os autores dessa revisdo ndo possuem vinculacdo com instituigdes financiadoras que possam
caracterizar potenciais conflitos de interesse. Os resultados dessa investigacdo serdo publicados em

periddico de acesso livre ou apresentados em eventos cientificos relevantes.
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5. CONSIDERACOES FINAIS

O mestrado profissional nos direciona a uma investigacdo ou intervencdo de tematicas
que apresentem relevancia nas praticas em saude da Atencao Primaria/Estratégia de Saude da Familia,
as quais estejam inseridas no campo de atuacdo que o estudante de pds-graduacdo atua como
profissional de satde. Além disso, as politicas publicas relacionadas a salde do adolescente ndo
podem retroceder ou estagnar, por isso, 0 estudo tem como ponto forte o0 grande impacto cientifico e
social, por contribuir apontamentos entre os profissionais de saude sobre essa temética e fortalecer
as atividades relacionadas a saude sexual, por quem vivencia na préatica profissional o contato direto
com este publico.

Desta maneira, o presente protocolo visa descrever e sistematizar as etapas metodologicas
para realizacdo de uma revisdo de escopo das publicacdes sobre as estratégias de educacdo sexual
para adolescentes na América Latina, objetivando reduzir vieses na busca e selecdo de referéncias,
tornando claros e uniformes esses critérios entre 0s revisores.

Destaca-se, ainda, que os dados compilados na revisdo de escopo poderdo subsidiar a
construcao de argumentos e informacdes sobre os desafios e potencialidades relacionados a educacao
sexual dos adolescentes na América Latina, além de possibilitar visualizar em todaa América Latina,
como a educacdo sexual estd sendo abordada aos adolescentes, bem como as estratégias que estao
sendo utilizadas e se essas estdo obtendo resultado na construcdo do conhecimento sobre a
sexualidade, especialmente, a gravidez na adolescéncia.

Portanto, espera-se que esta revisdo possa identificar as lacunas existentes nesta area de
pesquisa, assim como guiar futuros pesquisadores que tem interesse na area da saude sexual do

adolescente.
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