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RESUMO

Introducdo: A investigacéo acerca dos impactos da COVID-19 na salde dos adolescentes é de
extrema importancia, pois esse publico foi diretamente afetado devido ao fechamento das
escolas, uma das medidas de contencdo do virus. Ademais, ressalta-se que o inicio da
socializacdo se da na escola, esse processo é que ir4 favorecer a aprendizagem e o
desenvolvimento psicossocial do adolescente. Objetivo: Descrever a percepcdo dos
adolescentes acerca das medidas adotadas para o enfrentamento da pandemia da COVID-19.
Metodologia: Pesquisa de campo, exploratoria e descritiva, com abordagem qualitativa. A
amostragem intencional foi empregada para selecionar os participantes e o tamanho da amostra
foi definido quando se alcangou a redundancia informacional. O estudo foi realizado com 45
adolescentes matriculados do 8° ao 9° ano do ensino fundamental e no ensino medio de escolas
urbanas de Picos, Piaui. Para a coleta de dados foi utilizado a técnica de Grupo Focal (GF),
onde foi mediado a partir de um roteiro estruturado composto por trés momentos, a fim de
aprofundar a discussdo sobre as estratégias de enfrentamento utilizadas pelos adolescentes
diante das adversidades ocasionadas pela pandemia da COVID-19. Os dados foram registrados
através da gravacdo de audio, em aparelho especifico. Para a analise dos dados, as falas dos
adolescentes foram transcritas da mesma forma que foram expressos para que fosse construido
um corpus textual. As falas foram agrupadas, categorizadas e codificadas. Apds essa
organizacdo, o corpus textual foi submetido a analise através do software IRAMUTEQ. Para a
analise do corpus textual, foi escolhida a Classificacdo Hierarquica Descendente. A pesquisa
obteve aprovacdo do Comité de Etica em Pesquisa da Universidade Federal do Piaui
(CEP/UFPI) sob o protocolo CAAE (Certificado de Apresentacio para Apreciacdo Etica) n.
53087621.3.0000.8057, e parecer n°. 5.218.237. Resultados e Discussao: Das 6 escolas da rede
publica selecionadas para a realizagdo dos grupos focais, a amostra composta por 45
adolescentes, obteve predominancia do sexo feminino (51,9%), com faixa etaria entre 13 e 17
anos, e cada grupo focal teve uma duracdo média de 51 minutos. Com os discursos dos
participantes foi possivel identificar 6 classes segmentais, com um aproveitamento de 78.16%
do corpus textual. As classes foram nomeadas da seguinte forma: Classe 1: Principais
dificuldades enfrentadas pelos adolescentes, Classe 2: Estratégias de adaptacdo da pandemia,
Classe 3: Sentimentos vivenciados pelos adolescentes durante a pandemia, Classe 4: Estratégias
de aceitacdo para o enfrentamento da pandemia, Classe 5: Papel social do adolescente durante
a pandemia e Classe 6: Percepcdo dos adolescentes sobre o cuidado em saude. Concluséo:
Identificou-se por meio da percepc¢do dos participantes, as principais estratégias utilizadas por
eles durante o enfrentamento COVID-19, com destaque para as medidas de contencdo do virus
e utilizacdo dos cuidados individuais e coletivos, seguindo as recomendacdes fornecidas pelos
6rgdos da saude e educacdo. Para além disso, eles tém a percepcao dos conceitos da COVID-
19 e utilizaram a¢6es para colaborar com a mitigacao da crise sanitaria.

Palavras-chave: COVID-19. Adolescentes. Estratégias de Enfrentamento. Percepcao.



ABSTRACT

Introduction: The investigation about the impacts of COVID-19 on the health of adolescents
is extremely important, because this public was directly affected due to the closure of schools,
one of the measures to contain the virus. In addition, it is emphasized that the beginning of
socialization takes place at school, this process is what will favor the learning and psychosocial
development of the adolescent. Objective: To describe the perception of adolescents about the
measures adopted to cope with the COVID-19 pandemic. Methodology: Field research,
exploratory and descriptive, with a qualitative approach. Intentional sampling was employed to
select participants and the sample size was defined when informational redundancy was
achieved. The study was conducted with 45 adolescents enrolled in the 8th to 9th grades of
elementary school and high school in urban schools in Picos, Piaui. For data collection, the
Focus Group (FG) technique was used, where it was mediated from a structured script
composed of three moments, in order to deepen the discussion on the coping strategies used by
adolescents in the face of the adversities caused by the COVID-19 pandemic. The data were
recorded through audio recording, in a specific device. For data analysis, the adolescents'
statements were transcribed in the same way they were expressed so that a textual corpus could
be constructed. The statements were grouped, categorized and coded. After this organization,
the textual corpus was submitted to analysis through the IRAMUTEQ software. For the analysis
of the textual corpus, the Descending Hierarchical Classification was chosen. The research was
approved by the Research Ethics Committee of the Federal University of Piaui (CEP/UFPI)
under the protocol CAAE (Certificate of Presentation for Ethical Appreciation) no.
53087621.3.0000.8057, and opinion no. 5.218.237. Results and Discussion: Of the 6 public
schools selected for the focus groups, the sample composed of 45 adolescents was
predominantly female (51.9%), aged between 13 and 17 years, and each focus group had an
average duration of 51 minutes. With the discourses of the participants it was possible to
identify 6 segmental classes, with a use of 78.16% of the textual corpus. The classes were named
as follows: Class 1: Main difficulties faced by adolescents, Class 2: Strategies for adapting to
the pandemic, Class 3: Feelings experienced by adolescents during the pandemic, Class 4:
Acceptance strategies for coping with the pandemic, Class 5: Social role of adolescents during
the pandemic and Class 6: Adolescents' perception of health care. Conclusion: It was identified
through the perception of the participants, the main strategies used by them during the COVID-
19 confrontation, with emphasis on the measures of containment of the virus and use of
individual and collective care, following the recommendations provided by the health and
education agencies. In addition, they have the perception of the concepts of COVID-19 and
have used actions to collaborate with the mitigation of the health crisis.

Key-words: COVID-19. Adolescents. Coping Strategies. Perception.
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1 INTRODUCAO

A Organizacdo Mundial da Satude (OMS) foi alertada sobre alguns casos de pneumonia
na cidade de Wuhan, provincia de Hubei, na China, em dezembro de 2019. Apds alguns dias,
foi confirmado que se tratava de um novo tipo de coronavirus que de inicio foi nomeado 2019-
nCoV e depois recebeu o0 nome de SARS-CoV-2 (WHO, 2020).

Em 31 de janeiro de 2020, a OMS declarou que o surto de coronavirus ja era considerado
uma Emergéncia de Saude Publica de Importancia Internacional (ESPII), ou seja, 0 mais grave
nivel de alerta da organizacdo. Essa decisdo tinha o objetivo de determinar que fossem
realizadas acdes globais para interromper a transmissdo do virus. Considerando a distribuicdo
geogréfica que a doenca estava se propagando, em 11 de marco de 2020 a COVID-19 foi
considerada pandemia (WHO, 2020).

Com isso, todo o mundo foi tomado por uma enorme preocupagdo pelos niveis
alarmantes de contaminagdo. A doenca passou a ser estudada incansavelmente, sendo
descoberto que se tratava de uma infeccgdo respiratoria aguda, potencialmente grave e de elevada
transmissibilidade. A transmissdo se da atraves de goticulas, aerossois e contato. Ademais, tem
como principais sintomas a febre, cansaco e tosse seca, sendo que essa sintomatologia pode ser
dividida em caso assintomatico, leve, grave e critico (WHO, 2020).

No Brasil, o primeiro caso da doenca foi confirmado em 27 de fevereiro de 2020 e 0
pais ja ocupou em 2020 o terceiro lugar no ranking mundial com mais casos e mortes por
COVID-19, atras apenas dos Estados Unidos e India. Novas estimativas da OMS apontam que
0 numero de mortes por COVID-19 de forma direta ou indiretamente foram de aproximadamete
14,9 milhdes (BRASIL, 2020; WHO, 2022).

Nesse sentido, dentro da agenda global de salde sdo muitas areas para serem cobertas,
sendo uma delas a sade mental da populacdo ja com o aumento do sofrimento psicoldgico, dos
sintomas psiquicos e dos transtornos mentais. Isso pode ocorrer por diversas causas, como a
acdo do proprio virus no sistema nervoso central, experiéncias traumaticas, de morte
relacionadas a familia ou pessoas préximas, o estresse devido ao isolamento social e por fatores
econémicos (BRASIL, 2020).

O distanciamento social foi uma das medidas adotadas para interromper a propagacao

da doenca. Dentro dessa medida, houve a interrup¢do do funcionamento de escolas. Segundo a
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UNESCO, em abril de 2020 foram fechadas escolas em 188 paises e em torno de 1,5 bilhdo de
estudantes ficaram fora do ambiente escolar (SILVA; ROSA, 2021; UNICEF, 2020).

Com essas medidas, as criangas e adolescentes foram impactados de forma mais intensa,
estando mais vulneraveis ao adoecimento mental, devido a relevancia do convivio social para
essa faixa etaria. Ademais, alguns outros fatores agravam ainda mais esse contexto, como
condicOes de vida e situacdo econdmica desfavoravel, falta de acesso a servicos essenciais
(MILIAUSKAS; FAUS, 2020; BRASIL, 2020).

A adolescéncia é uma fase marcada por mudancas sociais, psicologicas e bioldgicas,
constituindo um periodo de extrema importdncia no desenvolvimento humano. Essa
complexidade influencia na maneira em como as ac¢Ges sdo trabalhadas para esse publico. No
Brasil, pode-se exemplificar o Programa Sadde na Escola, instituido em 2007, e pelas Diretrizes
Nacionais para a Atencdo Integral a Saude de Adolescentes e Jovens na Promogéo, Protecdo e
Recuperacdo da Saude de 2010. Esses documentos afirmam que essa fase merece atencdo por
ser repleta de oportunidades em um contexto coletivo, social e cultural (OLIVEIRA, et al.,
2020; SCHMIDT, 2020).

E muito comum que o adolescente esteja ligado a um grupo social e considere
importante os julgamentos e valores dos colegas e amigos. Esse processo traz seguranca ao
individuo, além das oportunidades de ter responsabilidades escolares e pessoais, ja que 0 tempo
fora de casa é maior (MILIAUSKAS; FAUS, 2020).

Com as medidas de isolamento, a interacdo social ficou restrita ao ambiente doméstico,
ndo sendo possivel as relacdes e comunicacOes fisicas, aumentando o0 acesso a ambientes e
conteudos virtuais. Estudos ja revelam alguns comportamentos relacionados a vulnerabilidade
dos adolescentes na pandemia, sendo eles: exposicdo excessiva as informacdes, diminuicao da
atividade fisica, alteracdo da dieta e do padrdo do sono e o consumo de alcool e tabaco (GAO
et al., 2020; ZHANG et al., 2020; STANTON et al., 2020)

Diante disso, faz-se necessario escutar o adolescente para compreender quais foram as
estratégias utilizadas por esse publico para enfrentar a pandemia. Essa investigacdo acerca dos
impactos da COVID-19 nos adolescentes é de extrema importancia, pois esse publico foi
diretamente afetado devido ao fechamento das escolas, uma das medidas de contencédo do virus.
Ademais, ressalta-se que o inicio da socializacdo se da na escola, esse processo é que ira

favorecer a aprendizagem e o desenvolvimento psicossocial do adolescente.
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Desse modo, estabeleceu-se a seguinte pergunta para conduzir a pesquisa: Qual a
percepcdo dos adolescentes escolares do municipio de Picos (Pl) acerca das estratégias
utilizadas para o enfrentamento da pandemia da COVID-19? Com isso, é importante que sejam
feitas reflexdes focalizando como esse publico enfrentou mudancgas repentinas no cotidiano,
com o intuito de fortalecer o cuidado a satide do adolescente.

Através dos resultados dessa pesquisa, serd possivel entender o comportamento dos
adolescentes em meio a pandemia da COVID-19, de maneira a ressaltar a intrinseca relacao do
protagonismo juvenil e o cuidado com a saide. Além de colaborar para a diminuir a escassez

das pesquisas com essa tematica.



2 OBJETIVOS

2.1 Geral

Descrever a percepcdo dos adolescentes acerca das medidas adotadas para o

enfrentamento da pandemia da COVID-19.

2.2 Especificos

e Discutir as estratégias utilizadas pelos adolescentes para adaptacdo e aceitacdo
durante a pandemia da COVID-19;
e Analisar a percepcao dos adolescentes sobre o seu papel social e os cuidados em

saude durante a pandemia de COVID-19.
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3 REVISAO DE LITERATURA

3.1. Efeitos da pandemia na satde mental dos adolescentes

Em 05 de maio de 2023, a OMS declarou em Genebra, na Suica, o fim da Emergéncia
de Saude Publica de Importancia Internacional (ESPII) referente a COVID-19. Essa decisdo
ndo significa que a doenca ndo seja mais uma ameaca, vale ressaltar que sua distribuicéo € ainda
pandémica, mas é para que o0s paises possam fazer a transicdo do modo de emergéncia para o
de manejo junto com outras doengas infecciosas (UNA-SUS, 2023).

Essa pandemia pode ser classificada como uma crise multimodal (sanitétia, laboral,
econdmica e social), sendo uma situacdo repentina que colocou em risco a integridade fisica da
populacdo mundial. Devido a esse evento estressor e todas as mudancas no estilo de vida, a
salude mental dos seres humanos também foi extremamente impactada, com destaque para a
ansiedade, tristeza, irritabilidade, aumento do uso de drogas, agressividade e comportamentos
suicidas (OSPINA, 2021; ORTIZ, 2020).

Devido a importancia desses aspectos emocionais, alguns autores identificaram 0s
fendmenos chamados de “pandemia do medo” e “coronofobia”. Sabe-se que 0 medo € um
mecanismo de defesa essencial e natural para a sobrevivéncia em eventos ameacadores, porém
quando se apresenta de maneira excessiva, pode ser um fator desencadeante ou agravante de
transtornos psiquiatricos. Nesse periodo, esteve-se a frente de uma doenca nova, em que as
medidas de controle e 0s recursos terapéuticos ainda precisavam ser testados, e com isso,
implicando em diversos setores, dentre eles a saiude mental das pessoas (ORNELL, 2020;
ASMUNDSON; TAYLOR, 2020).

Uma pesquisa realizada pela ampresa Morning Consult com 2.220 adultos em janeiro
de 2020, momento em que havia apenas 5 casos da confirmados e nenhum ébito, constatou que
37% ja diziam estar muito preocupados com a propagacdo do virus e 25% manifestaram mais
preocupacdo com o cononavirus do que com a doenca do Ebola, que ocorreu surto em 2014.
Com isso, percebe-se que ja no inicio da contaminacdo, a populacdo ja experimentava o0 medo
da doenca, sendo instensificado a medida que os casos iam se confirmando, bem como os 6bitos
(ASMUNDSON; TAYLOR, 2020).

Um estudo realizado no Brasil com uma amostra de 45.161 participantes, entre maio e

abril de 2020 com os dados da ConVid — Pesquisa de Comportamentos, constatou que 0s
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sentimentos de depressao e tristeza foram relatados por 40% dos respondentes; nervosismo e
ansiedade foi reportada por 50%. Evidenciando que a saude mental também é uma das agendas
dessa pandemia (BARROS et al., 2020).

Fazendo um recorte da populacdo, pode-se adentrar ao publico de criancas e
adolescente, que foram atingidos em uma fase crucial para o desenvolvimento fisico, mental e
social. Dessa forma, é importante que os impactos dessa crise sejam estudados para que as
intervengdes sejam feitas tanto a curto, como longo prazo. Um estudo realizado na Argentina,
analisou as percepcOes e sentimentos de 4.762 criancas e adolecentes através de pesquisa
anonima e de acordo com os dados coletados, 71% descreveram tristeza, 91% disseram sentir
falta de outras pessoas, 77% expressaram raiva e 80% o sentimento de preocupagéo (ORTIZ,
2020).

Segundo Rubio & Fontes (2022), os fatores associados a pandemia afetam de forma
negativa as criangas e adolescentes e podem ser classificados em trés niveis: micro, meso e
macro. O micro refere-se a familia e seu ambiente. O distanciamento social aumentou o tempo
em casa e por consequéncia a propria dinamica com o lar e os familiares. Além disso, a
instabilidade econémica, desemprego do chefe da familia podem gerar oscilacdes de humor,
podendo resultar traumas e violéncias.

O nivel meso esta relacionado as organizagdes que amparam esse publico, como o
sistema de educacdo. As escolas oferecem um espago de desenvolvimento humano, social e
cultural exatamente pelo contato presencial, que por um tempo foi substituido por aulas a
distancia. O sucesso de atividades online depende de inimeros fatores que nao podem ser
resolvidos facilmente, a exemplo do acesso a uma internet de qualidade, qualificacdo de
professoes, tornando o processo mais desafiador.

Por fim, o nivel macro configura-se como a resposta dos governos e sociedade frente a
doenca. Um aspecto a se considerar foram as noticias falsas veiculadas e propagandas nas redes
sociais, em que as criancas e 0s adolescentes estavam em constante contato, a exemplo, do rsico
de retencdo de dioxido de carbono devido ao uso das mascara, bem como a instalagdo de
“microchips” nas vacinas. Essas informacfes eram reforcadas com o compartilhamento de
adultos que apoiavam o movimento antivacina, bem como em discursos de governos.

As consequéncias dessa crise poderdo ser vivenciadas a longo prazo, com impactos até
mesmo fisiologicos, devido a complexidade de setimentos e eventos experimentados pelas

criangas e adolescentes. A saber, esse estresse pos-traumatico pode gerar reducdo da capacidade
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de regulacdo das emocBes, em que o tamanho do hipotdlamo e cértéx pré-frontal podem
diminuir de tamanho e impactar no neurodesenvolvimento e na capacidade de aprendizado. No
que diz respeito a imunologia, pode haver o aumento de citocinas pro-inflamatorias (IL-6, TNF-

alfa e IFN-gama) que estdo associadas aos quadros de depressdo (RAMON et al., 2021).

3.2. Estratégias para minimizar os efeitos do distanciamento social dos adolescentes

Apos a chegada da COVID-19, as autoridades em diferentes esferas administrativas
(governo federal, governos estaduais e municipais) tiveram que adotar medidas mais rigorosas
para a contencdo do virus, sendo elas o isolamento, quarentena, distanciamento social e
conten¢do comunitaria (BEZERRA et al., 2020; SMITH; FREEDMAN, 2020).

Segundo Smith & Freedman (2020), termo “isolamento” diz respeito a separagao de
pessoas ja contaminadas de pessoas saudaveis para nao ocorrer a transmisséo e geralemente
ocorre em ambientes hospitalares. J& o distanciamento € a suspensao de atividades em locais
que acredita-se que tenha ocorrido transmissdo comunitaria, a exemplo do fechamento de
escolas ou prédios, de mercadores publicos e cancelamento de reunides.

A quarentena é uma das estratégias mais antigas para o controle de doengas
transmissiveis, sendo o seu primeiro registro na Italia ainda no século X1V, quando os navios
que chegavam ao porto de Veneza tinham que ancorar e esperar 40 dias para o desembarque
dos passageiros. Esse tempo proporciona a identificacdo dos individuos sintomaticos. Dessa
forma, esse termo refe-se a restricdo da movimentacdo de pessoas que possam ter sido
infectadas.

E por altimo, a contencdo comunitaria refe-se a a aplicacdo de medidas restritivas a uma
comunidade, cidade ou regido, a fim de evitar a interacdo entre as pessoas. Essa medida torna-
se mais complexa, pois envolve um nimero maior de pessoas, implicando principalmente em
questdes financeiras. E uma expansdo continua do distanciamento social.

Essas medidas tradicionais tiveram a sua importancia na contencdo do virus,
principalmente quando ndo havia vacinas ou outros recursos terapeuticos disponiveis.
Entretanto, geraram impactos na economia, mercado de trabaho, dinamica familiar e auséncia
de espacos importantes de integracdo, a exemplo da escola.

Um dos grandes impactos dessas medidas na vida de criancas e adolescentes foi o

fechamento das escolas, haja visto que o ato de aprender se constitui uma das formas de
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conhecer 0 mundo social. E dentro desse contexto a escola € fundamental, pois é neste espaco
que sdo trabalhados os aspectos cognitivos e linguisticos necessarios para a linguagem, escrita,
comunicacéo e a interpretacdo (TABILE; JACOMETO, 2017).

Dessa forma, 0s gestores escolares e professoras tiveram o desafio de buscar estratégias
para continar as atividades escolares, e a principal delas foi o uso das ferramentas digitais, uma
realidade ja instalada até mesmo antes da pandemia, mas que ganhou forca para minizar os
impactos na aprendizagem, bem como no isolamento social. Nesse processo, a internet foi a
principal aliada, pois permitiu a conexdo e o compartilhamento de materiais através de salas
vituais (SILVA; SERAFIM, 2016).

Entretanto, o ensino online apresenta algumas limitagdes a serem consideradas: tempo
de foco e atencéo limitado, falta de disciplina no acompanhamento das atividades, dificuldades
para o ensino de habilidades, impedimentos para receber feedback dos estudantes. Além disso,
0 acesso a internet e aos recursos tecnoldgicos de boa qualidade implica também em fatores
socioecondmicos (BARBOSA et al., 2022).

Dessa forma, muitas criancas e adolescentes ficaram sem esse estimulo de
aprendizagem devido a problemas no proprio acesso as plataformas e materiais digitais
disponibilizados pelas escolas; e em outros casos as limitagdes dessa modalidade de ensino
impactou negativamento no processo da aprendizagem.

Além disso, outro aspecto importante nesse contexto do isolameto social, é o papel da
familia. Com as medidas restritivas, a dinamica do lar mudou, pois as pessoas passaram a
conviver mais tempo umas com as outras. A familia € a base da formacéo de qualquer individuo
e 0 as experiéncias, aprendizados e lembrancas geram reflexos por toda a vida de um ser
humano (SANTOS et al., 2022).

Estudo realizado com estudantes universitarios da cidade de Juiz de Fora evidenciou
que as principais estratégias utilizadas pelos adolescentes para lidar com o isolameto social
foram: 34,5% a fuga esquiva da situacdo, 32,7% dos participantes utilizaram de suporte social
e 31,5% de afastamento. Dentro do aspecto de suporte social citado pelos adolescentes, 0s
familiares foram fundamentais para a partilha das emocdes e sentimentos nesse periodo (MOTA
etal., 2021).

Diante desses desafios e reconhecendo a importancia da familia nesse periodo, a
UNICEF elaborou um relatorio com orientacGes sobre a convivéncia parentesca. Ao todo sdo 8

acOes que apontam para melhorar as relagdes, sendo elas: criar um ambiente positivo,
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autocuidado, oferecer espacos proprios para criancas e adolescentes, ajudar as criancas e
adolescentes a manter contato com 0s amigos, organizacdo de tarefas de casa, partilhar
atividades domésticas, estabelecer limites, manter a calma e paciéncia para oferecer seguranca
(UNICEF, 2020).

Ressalta-se que o apoio familiar é de fundamental importéncia para o enfrentamento de
situacOes estressoras, como a pandemia de COVID-19, gerando reflecdes e reafimando que 0s
atos de cuidado e atengdo, bem como as relagGes entre os familiares pode ser uma das formas

que criancas e adolescentes utilizam de fortalecer a satide emocional.

3.3. O papel da escola na capacitacdo do adolescente para o cuidado em salde

Como ja& destacado, a escola tem papel fundamental da formagdo de criangas e
adolescentes, pois € nesse ambiente que havera o desenvolvimento psicossocial e de
aprendizado. Para além disso, 0 ambiente escolar é uma contribuicdo de extrema relevancia
para a propria sociedade.

Dentro desse contexto, um dos temas que emerge na pratica educacional é a promocao
da saude. Esses dois setores possuem afinidades na area da saude publica até mesmo
historicamente no Brasil, quando na década de 50 era o Ministério da Educacéo e Saude (MES)
e que posteriomente se desmebrou em dois: Ministério da Educacao e Cultura, e Ministério da
Salde com autonomia institucional para elaboracdo e implantacdo de politicas em suas areas
(BRASIL, 2009).

Com oa avancos trazidos pelo SUS, as duas pastas ficaram separadas, mas interligadas
com o proposito de trazer um debate de politico sobre as condic6es e necessidades de satde dos
estudantes, e articulando as unidades escolares com as de salde para construcdo de um
pensamento critico para entender o vinculo do conhecimento e de uma vida saudavel, em que €
centrado em um conceito ampliado de satde (BRASIL, 2009).

Diante disso, em dezembro de 2007 atraves do Decreto Presidencial n° 6.286 & instituido
0 Programa Saude na Escola (PSE), resultado do trabalho integrado entre o Ministério da
Educacdo e da Saude para a discussdo de tematicas e implementacao de atividades especificas
da saude aos alunos da rede publido do Ensino Fundamental, Ensino Médio, Rede Federal de
Educacao Profissional e Tecnoldgica, Educacdo de Jovens e Adultos (BRASIL, 2008).

Esse programa busca aprofundar os principios e diretrizes do SUS a partir de um
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conjunto de acles estretégicas, contribuindo para a formacdo de estudantes por meio da
prevencao, promocao e atencdo a satde. Alem disso, alguns dos objetivos que séo a base do
programa: contribuir para a construgéo de sistema de atencédo social, com foco na promocgao
da cidadania e nos direitos humanos, promover a comunicagdo entre escolas e unidades de
salde; fortalecer a participacdo comunitaria nas politicas de Educacéo Bésica e saude, nos trés
niveis de governo (BRASIL, 2011).

As acdes do PSE estdo sustentadas na Estratégia Saude da Familia (ESF), que ja tem em
sua programacao as praticas coletivas e gestdo intersetorial. Dessa forma, as atividades a serem
implementadas ndo devem focar em consultas médicas, com objetivo de medicalizacdo ou
diagndsticos centrados no modelo bioldgico, mas sim no fortalecimento dos principios de
promog¢do a saude por partes dos alunos, professores, gestores e funcionarios da escola
(BRASIL, 2011).

Dessa forma, as ac6es do PSE séo dividas por componetes, sendo eles: avaliagéo clinica
e psicossocial, promocéo e prevencao a satde e formagdo. Cada um desses aspectos tem a sua
linha de acdo, as orientacdes, resultados esperados e 0s instrumentos de apoio que devem ser
utilizados para a implementacdo (BRASIL, 2011).

Durante a pandemia de COVID-19, o PSE precisou de adaptar a esse novo contexto,
focando em orientagdes sobre isolamento e distanciamento social, desenvolvendo suas
atividades por meio de tecnologias digitais. Sendo assim, adicionou a suas agdes na “Promogao
da saude e prevencdo a COVID-19”, sendo desenvolvidas pelos setores de educacédo e saude
(FETTERMAN et al., 2021).

Um estudo exploratorio e descritivo foi realizado no Distrito Federal em 2022 com o
intuito de investigar as acdes do PSE no periodo pandemico. Com isso, foi evidenciado que as
as acOes mais realizadas foram: verificacdo da situacdo vacinal, da satide ambiental, e prevencéao
a COVID-19. Essas tematicas eram abordadas atraves de videos gravados, folder e material
educativo digital. Além disso, esse estudo também aponta que muitos temas importantes ndo
foram desenvolvidos (SCHERER et al., 2022).

Vale considerar que esse cenario desafiador expds a comunidade escolar a temas
completamente novos e repercussdes que ainda trardo impactos a longo prazo para a educacéo,
mas as atividades implementadas por programas intersetoriais como o PSE, possibilita a

discussdo e reflexdo de estratégias que visem o cuidado em saude (REIS et al., 2022).
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4 METODOLOGIA

4.1 Tipo de estudo

Trata-se de um recorte do estudo intitulado “O Efeito da Pandemia de COVID-19 na
salde do adolescente escolar” vinculado ao Programa de Pds-Graduagdo em Enfermagem da
Universidade Federal do Ceard. Dessa forma, houve anuéncia para utilizacdo dos dados da
pesquisa, visto que a discente participou como membro da equipe de coleta e integrante do
Grupo de Pesquisa Inovacdo e Tecnologia do Cuidado em Saude — ITECS.

O presente estudo caracteriza-se por uma pesquisa de campo, exploratoria e descritiva,
com abordagem qualitativa. O estudo qualitativo vai além das disciplinas e temas, € uma
abordagem que pode  ser usada para descrever, compreender e interpretar experiéncias,
comportamentos, interacdes e contextos sociais. Na area da saude, esse tipo de pesquisa €
fundamental, pois com a complexidade da mesma, € possivel compreender de forma mais
aprofundada o contexto que envolve os individuos (TAQUETTE, 2016; KALINKE, 2018).

Para garantir a qualidade e completude da pesquisa, foi usado o instrumento COREQ
(Consolidated Criteria for Reporting Qualitative Research), composto por 32 itens, divididos
em trés dominios: dominio 1: Equipe de pesquisa e reflexividade; dominio 2: Conceito do
estudo; dominio 3: Anélise e resultados (ANEXO A). Esses itens garantem que a pesquisa e seu
relato sejam realizados de forma criteriosa, de forma a tornar o estudo confiavel e sistematico
(PATIAS; HOHENDORFF, 2019).

4.2 Periodo e Local do estudo

O estudo foi desenvolvido no periodo de novembro de 2021 a maio de 2023, na cidade
de Picos-PI a qual esté localizada na regido centro sul do estado do Piaui. Realizada em 06
escolas estaduais e municipais localizadas na zona urbana da referida cidade, com adolescentes
de 13 a 18 anos. Para a selecdo das escolas, foi levado em consideracdo a faixa etaria de

interesse, com base nos alunos matriculados em cada escola participante do estudo.
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4.3 Populagdo e Amostra

A populagdo da pesquisa sdo os adolescentes matriculados do 8° ao 9° ano do ensino
fundamental e no ensino médio das escolas urbanas de Picos, Piaui. Os critérios de incluséo
utilizados: ter idade entre 13 a 18 anos, estar matriculado e frequentando as aulas (sincronas
e/ou assincronas) e, exclusdo: apresentar limitagdo cognitiva que impeca o preenchimento dos
instrumentos de pesquisa, deficiéncia visual e/ou auditiva que exigiam a necessidade de apoio
pedagogico especial para realizar as tarefas escolares.

A amostragem intencional foi empregada para selecionar os participantes. A razéo de se
utilizar esse conceito é que o mesmo oferece credibilidade, confiabilidade e confirmabilidade
para o estudo qualitativo. O tamanho da amostra foi definido quando alcangou-se a redundancia
informacional, considerando-se que a coleta foi saturada, pois nao foi encontrado nenhum novo
elemento e o acréscimo de informagdes ndo se faz mais necessario (NASCIMENTO etal., 2017;
CAMPBELL et al., 2020; ALDIABAT; NAVENEC, 2018).

4.4 Coleta de dados

Os dados foram coletados por uma equipe composta por 4 académicos de enfermagem
da Universidade Federal do Piaui, campus Senador Helvidio Nunes de Barros, vinculados ao
grupo de pesquisa em Inovacao e Tecnologia no Ensino e no Cuidado em Saude - ITECS. Os
membros foram treinados pela pesquisadora responsavel, onde houve reunides para serem
repassadas as instrucdes necessarias sobre a conducao da coleta de dados.

Para a realizacdo da pesquisa, foi feita uma aproximacdo com as escolas e 0s
adolescentes elegiveis, onde foram convidados a participar da pesquisa, sendo explicado o
objetivo do estudo e de que forma iria ser realizado. Para as escolas foi apresentado o parecer
consubtanciado (ANEXO A) e termos de autorizacdo municipal e estadual.

A partir disso, os participantes eram encaminhados para um espaco ha propria escola,
dando inicio a realizacdo de Grupos Focais(GF) com o objetivo de aprofundar a discussao sobre
as estratégias de enfrentamento utilizadas pelos adolescentes diante das adversidades
ocasionadas pela pandemia da COVID-19 com os adolescentes de 06 escolas. Foram realizados
06 GF, ou seja, um em cada escola com a participacdo de 6 a 10 adolescentes.

Os GF foram mediados a partir de um roteiro estruturado (APENDICE D), composto
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por trés momentos: a) introducdo com as boas-vindas, apresentacdo do projeto da instituicdo
responsavel pela pesquisa e dos pesquisadores que conduziram o grupo, obtencdo de aceite
formal dos participantes com os seguintes documentos: Termo de Assentimento Livre e
Esclarecido (APENDICE A), para os adolescentes menores de 18 anos, Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido, para osadolescentes maiores de 18 anos (APENDICE B) e
responsaveis (APENDICE C). Ap0s isso, foi realizado uma dindmica quebra-gelo com os
adolescentes e evidenciado a regras para a conducdo da atividade, bem como que ndo havia
respostas certas e erradas.

A segunda etapa foi: (b) desenvolvimento, em que foi lagado 08 perguntas disparadoras
para conduzir a discusséo e produzido um album seriado com as respostas dos participantes.
Essa etapa foi registrada através da gravacdo de audio, em aparelho especifico para posterior
edicdo com anuéncia dos participantes, bem como, através de registros manuais das
informacdes coletadas pelo observador (quantidade de participantes, faixa etaria, género,
duracéo do GF).

Na ultima etapa: (c) encerramento, o objetivo foi identificar temas principais das
discussoes, retomando e informando aos adolescentes a sintese discusséo realizada. Além disso,
foi aberto espaco para os adolescentes acrecentarem mais informagfes, caso achassem
necessario, bem como, os agradecimentos finais aos participantes.

Os grupos focais foram compostos por um moderador (a), sendo representado pela
pesquisadora responsavel e um (a) observador (a), representado pelos académicos de
enfermagem treinados em reunido, e os adolescentes (6 a 10 participantes), com duracdo de

aproximadamente uma hora e meia.

4.5. Roteiro do grupo focal

A fim de verificar as estratégias de enfrentamento dos adolescentes diante das
adversidades originadas pela pandemia da COVID-19 foi realizado o Grupo Focal (APENDICE
D). Essa estratégia tem a finalidade de coletar informacgdes acerca de um tema especifico,
através de debates com um foco definido. A técnica analisa e reflete as falas dos participantes
durante a entrevista (OLIVEIRA, 2020).

O Grupo Focal permite emergir uma diversidade de emoc0es, criado pelo préprio

contexto de interacdo durante a dindmica, oferecendo ao pesquisador a oportunidade de
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captacdo de significados. Essas caracteristicas seriam dificeis de adquirir atraves de outros
meios (OLIVEIRA, 2020).

4. 6 Analise dos dados

Os dados qualitativos gerados a partir das discussdes durante os Grupos Focais (GF)
foram transcritos da mesma forma que foram expressos para que fosse construido um corpus
textual. Apos isso, as falas foram agrupadas, categorizadas e codificadas através das seguintes
etapas: inventario, que consiste em isolar os elementos presentes nas falas e expressdes dos
adolescentes; e aclassificacdo, que € a divisdo de forma organizada doselementos da mensagem
(POLIT; BECK, 2019).

ApoOs essa organizagdo, o corpus textual foi submetido a analise através do software
IRAMUTEQ (Interface de R pour 1és Analyses Multidimensionnelles de Textes et de
Questionnaires). Esse programa foi desenvolvido em 2009 por Pierre Ratinaud na lingua
francesa, mas atualmente possui tutoriais em outras linguas. O IRAMUTEQ permite as
seguintes analises: pesquisa de especificidades de grupos, classificacdo hierarquica
descendente, andlise de similitude e nuvem de palavras. A escolha do tipo de analise depende
do problema e dos objetivos da pesquisa (MOIMAZ et al., 2016; SOUSA et al., 2020).

Para a analise do corpus textual, foi escolhida a Classificagdo Hierarquica Descendente
(CHD), que baseia-se na teoria dos grafos, sendo possivel identificar a ocorréncia entre palavras
e o resultado da conexdo entre as mesmas, auxiliando na constru¢cdo de uma estrutura
representativa (MOIMAZ et al., 2016).

4. 7 Aspectos eticos

O estudo foi realizado seguindo todos os preceitos éticos referentes a Resolucdo
466/2012 do Conselho Nacional de Saude-CNS. Foi esclarecido que os participantes tém a
possibilidade de desisténcia e a retirada do consentimento a qualquer momento, bem como a
garantia do sigilo de identidade dos participantes, a fim de evitar constrangimentos.

Os adolescentes foram convidados nas escolas que frequentam e 0s que concordaram
em participar do estudo assinaram o Termo de Assentimento Livre e Esclarecido (APENDICE
A) e apresentaram o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (APENDICE C) assinado

pelo responsavel. O TCLE foi enviado aos responsaveis por meio de uma carta solicitando
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autorizacdo da participacdo do adolescente no estudo. Para os adolescentes com 18 anos ou
mais, foi solicitado apenas a assinatura do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido
(APENDICE B).

Antes da coleta, foi explicado que as perguntas podiam causar algum grau de
constrangimento durante a gravagdo de audio e participacdo dos grupos focais. Entretanto, esses
sentimentos foram minimizados com a explicacéo das etapas e objetivos da pesquisa.

A pesquisa obteve aprovacdo do Comité de Etica em Pesquisa da Universidade Federal
do Piaui (CEP/UFPI) para andlise dos preceitos ético-legais e foi aprovado sob oprotocolo
CAAE (Certificado de Apresentacdo para Apreciagdo Etica) n.° 53087621.3.0000.8057, e
parecer n°. 5.218.237.
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5 RESULTADOS E DISCUSSAO

5. 1 Caracterizacdo dos Participantes do Estudo

Das 6 escolas da rede publica selecionadas para a realizacéo dos grupos focais, a amostra
foi de 45 adolescentes. Houve predominancia do sexo feminino (55,5%), com faixa etéria entre
13 e 17 anos, e cada grupo focal teve uma duracdo média de 51 minutos (Tabela 01).

A caracterizacdo dos participantes é importante para se obter uma visdo geral da
amostra analisada. Assim como em outros estudos com andlise dos perfil de participantes
adolescentes, tem-se a predominancia do sexo feminino e faixa etaria com média de idade de
16 anos, a exemplo de uma pesquisa realizada com adolescentes de escolas publicas do ensino
médio da cidade de Recife-PE e com o estudo descritivo com estudantes do ensino
fundamental em Paulista-PE (CASTRO et al., 2017; VASCONCELOQOS et al., 2015).

Tabela 01 - Caracterizacao dos adolescentes participantes dos grupos focais, Picos-P1-2023. N:45

Escola Total de Sexo Sexo Faixa Duracéo do
Participantes  Masculino Feminino Etaria GF
(%) (%)
Marcos 10 6 4 13 anos 51 minutos
Parente
Vidal de 7 2 5 13al14 47 minutos
Freitas anos
Normal 6 2 4 14 a17 50 minutos
Oficial anos
Miguel 7 4 3 15a16 50 minutos
Lidiano anos
Mario 9 5 4 15a16 55 minutos
Martins anos
Ozildo 6 1 5 13a15 53 minutos
Albano anos
Total 45 20 (44,4%) 25 (55,5 %)

Fonte: elaboracdo prépria.

5.2 Organizacdo das Classes

Durante o processamento dos dados, 0 IRAMUTEQ identificou a divisdo do corpus em
47 unidades de texto, 87 segmentos de texto, 556 formas distintas e 2.655 ocorréncias de

palavras de texto. Foram aproveitados 68 segmentos de texto, de um total de 87, ou seja, 78.16%
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foi utilizado do corpus para a andlise.

Para a CHD, o conteudo foi categorizado em 6 classes semanticas distintas: Classe 1
com 14 segmentos textuais (20, 6%), Classe 2 com 13 segmentos textuais (19,1%), Classe 3
com 12 segmentos textuais (17,6%), Classe 4 com 10 segmentos textuais (14,7%), Classe 5
com 9 segmentos textuais (13,2%), Classe 6 com 10 segmentos textuais (14,7%). As palavras
consideradas como relevantes foram aquelas que tiveram a frequéncia equivalente a trés e com
valor de p com significancia < ,0001. Cada classe foi representada pelas palavras mais
significativas e suas respectivas associacdes com a classe (qui-quadrado).

As classes foram entdo divididas em trés ramificagdes (1, 2, 3) do corpus textual. O
segmento 1 é composto pela Classe 6. O segmento 2 é composto Classe 5; o segmento 3 €
composto pela Classe 2 e Classe 4. Ademais, esse segmento € composto também pela Classe 1
e pela Classe 3. Vale ressaltar que o segmento 1 esta contemplando as ramificagdes 2 e 3; bem
como o segmento 2 esta relacionado com a ramificacéo 3, evidenciando que as classes obtidas

se interligam de forma a corroborar as informagdes obtidas nos GFs (Figura 01).

Figura 01 - Dendograma das classes obtidas a partir do corpus. Picos — Piaui, 2023
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Fonte: elaboracdo propria.
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5.3 Descricdo do Contetdo das Classes

Através das analises do IRAMUTEQ®, o dendograma foi construido para demonstrar
as divisOes feitas no corpus textual, com a categorizacdo das teméticas com maior peso
representativo e as palavras que aparecem com maior frequéncia dentro de cada classe (Figura
01).

As seis classes foram nomeadas de acordo com a identificacdo e analise dos segmentos
textuais, bem como da sua interpretacao dentro do contexto estudado, sendo Classe 1: Principais
dificuldades enfrentadas pelos adolescentes, Classe 2: Estratégias de adaptacdo da pandemia
Classe 3: Sentimentos vivenciados pelos adolescentes durante a pandemia, Classe 4: Estratégias
de aceitacdo para o enfrentamento da pandemia, Classe 5: Papel social do adolescente durante
a pandemia e Classe 6: Percepc¢édo dos adolescentes sobre o cuidado em saude.

Figura 02 - Dendograma da Classificagdo Hierarquica Descendente. Picos — Piaui, 2023.

Segmento 01

Segmento 02
Segmento 03
1 [ ]
Classe 2 - 13 st/68 (19,1%) Classe 4 - 10 st68 Classe 3 - 12 st/68 (17.6%)
(14,7%)
Palavra F| X Palavra F| X Palavra g Palavra F ¥
Tsolamento 1 | 179 Melhorar 9 | 601 Aprender 15 | 327 Adolescente | 8 304
Classe 6 - 10 sU68 (14.7%) Palavra Flx Presencial IE Aspecto o | ! Mais 25 | 300 Ameaga N
Fechado 3 504 Prefierir 9 15.7 Higiene 15 a0 Acesso 4 16.3 Deixar 3 146
Manter T 594 Aula 0 | 126 Casa 5 | 201 Transmitir 5 | 88 Contalo l [
Palavra Folox T 3 517 Alcool 20 | 122 Depois 4| 123 Pegar 13| 64 Passar 7 83
Vitamina 8 83 Evitar 12 T Gel 20 | 122 Tomar 4 123 Morrer 3 51 Covid 5 6.6
Levar 6 | 3817 Aglomengio 12 | 484 Dificil 7 73 Prevengio 3 6.7 Achar 3 40 Idoso 5 6.6
Rua REEE Distanciamento | 10 | 435 Longe 3|49 Medida 3| 67 Ja 3] 40 Contar 3 600
YN BTN Hore TR Tsar % | 44 Usar 16 | 56 Dificuldade | 3 | 20 Lavar H 0.0
Vir T 313 AL | 404 Precisar 6 | 40 Mascara 41 43 Gente 20 0
‘Atendimento IREE Tugar 13| 326 Vacina 4] 2 Prevenir 3 5.1
Tmunidade 10 | 285 Alcool 0 | 48 Mal 3 51
Quando 9 | 23 Gel 20 | 248 Maior 3 3l
Saide 10 | 191 Estudar 5 | 209 Conviver 3 51
Mio 13 | 126 Modalidade 3| 208 Sair 8 51
Tigicne 5 | 98 Sim [
Pandemia 3| 67 Mascara 4| 68
Sim 0| 44
Facil 4 | 42

Legenda: st: segmento de texto; F: frequéncia da classe; X2: valor do qui-quadrado.

Fonte: elaboracdo propria.
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Segmento 01 - Classe 6: Percepcao dos adolescentes sobre o cuidado em salde

Na classe 6 apresentam-se 10 segmentos de texto, correspondendo a 14,71% do corpus.
As palavras dessa classe que tiveram frequéncia = 3 e mais significativas com valor de qui-
quadrado (X?) > 3,84 e p < 0,0001 foram: vitamina, levar, rua, ajuda, atendimento, imunidade,
cujos valores de X2 correspondem respectivamente: 38.3, 38.17, 38.17, 38.17, 31.3, 28.5.

Os adolescentes mostraram que tem conhecimento sobre conceitos de cuidado em
salde, destacando a importancia de fortalecer a imunidade com o uso de vitaminas. Além

disso, mencionaram que 0s servi¢os de salde devem ser procurados quando se é necessario.

A vitamina C sim ajuda na imunidade, usar méscara sim e levar as méos
porque a nossa mao estd tocando em varios lugares, tive atendimento de
salde. (Part. 37)

Sim higiene principalmente quando vier da rua, a vitamina ¢ sim ajuda na
imunidade usar mascara sim e levar as maos, tive atendimento de saude.
(Part. 36)

Nesse sentido, vale ressaltar que as tecnologias digitais fornecem um acesso constante
as mais variadas informacOes sobre saude, sendo possivel utilizar essa ferramenta para o
letramento em saude. Em um estudo realizado na Coreia do Sul com alunos do ensino médio
evidenciou a internet pode ser importante para aumentar a conscientizacao sobre a pandemia
e da compreenssdo dos problemas de salde, e assim, relacionando-se a estilos de vida mais
saudaveis. Ainda nesse estudo, € mostrado que ha uma maior capacidade desse publico em
acessar informacdes Uteis sobre a salde, entretanto, tem possuem uma menor capacidade de
analisar a veracidade dessas informacdes (CHOI et al., 2021).

Um estudo realizado com 528 adolescentes em cincro macroregifes brasileiras,
revelou que o letramento em salde contribuiu para uma maior compreensdo de conceitos da
COVID-19 e seus riscos para a populacdo, estando associado ao fato desses adolecentes
escolherem seguir as recomendacdes de profissionais e organizacGes de satde (PIMENTEL
etal., 2022)

Essas evidéncias reforcam a importancia de se investir em acdes de educacdo em saude
que contribuam para a divulgacdo de conhecimentos de salde para a populacéo,
contemplando, entre outros pontos, debates sobre doencas habitos para melhorar a qualidade

de vida, bem como sobre outras doencas e as maneiras de evitar contaminacao.
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Segmento 02 - Classe 5: Papel social do adolescente durante a pandemia

Nessa classe incluem-se: 9 segmentos de texto, correspondendo a 13,24% do corpus.
As palavras dessa classe que tiveram frequéncia > 3 e mais significativas com valor de qui-
quadrado (X?) > 3,84 ¢ p < 0,0001 foram: fechado, manter, uso, evitar, aglomeragio,
distanciamento, cujos valores de X?correspondem respectivamente: 59.4, 59.4, 51.7, 48.4, 48.4,
45.5.

Os participantes destacaram que a principal contribuicdo que o adolescente ofereceu
nesse periodo foi o de evitar a propagacao do virus, evidenciando que os jovens conhecem 0
seu papel na sociedade, bem como as consequéncias de seus atos. Eles ndo foram sujeitos
passivos nessa crise, sendo que o papel social destacado por esse publico foi o de adotar as

medidas e recomendacdes para diminuir a transmissao.

Sim usei mascara e uso até hoje alcool e gel mantive distanciamento as vezes
eu evitei aglomeracdo e evitei lugares fechados manter o distanciamento
porgue sempre a gente quer sair pra uma festinha. (Part. 47)

Sim porque tem os meios de se prevenir como ficar em casa porque é uma
doenca que mata nas escolas festas usei mascara e uso até hoje alcool e gel
mantive distanciamento as vezes eu evitei aglomeracdo e evitei lugares
fechados. (Part. 43)

Evitar sair de casa porque o adolescente tem uma maior imunidade entao se
ele se prevenir ndo vai passar para outras pessoas evitar ter contato com os
idosos. (Part. 36)

Foi dificil ficar longe das pessoas que a gente gosta foi ruim ficar longe dos
amigos. (Part. 34)

De acordo com Costa et al. (2021), é na adolescéncia que comeca 0 processo de
responsabilizacdo dos proprios atos. Dessa forma, esses individuos sentiram-se como parte
integrante dessa crise sanitaria, fazendo com que a grande maioria colaborasse no
enfrentamento da pandemia.

Apesar dessa consciéncia, os adolescentes foram colocados diante de uma situacao
totalmente incompativel com o amadurecimento saudavel, pois para 0 processo de
desenvolvimento cognitivo e intelectual, é crucial essa convivéncia grupal, contato com

experiéncias que s6 podem ser vivénciadas com o convivio humano. Além disso, 0 ambiente
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que o individuo estd tem uma relacdo instriseca com o seu desenvolvimento, podendo
influénciar de forma positiva ou negativa. Esse fenébmeno foi prejudicado pelo isolamento
social (TOZZE; BOLSONI, 2018).

Uma revisdo de escopo que objetivou avaliar a saude dos adolescentes em tempos de
COVID-19, destacou que esse publico avalia negativamente seu status no grupo e nas relagdes
interpessoais e vivéncia sentimentos como frustracdo, irritacdo, desconexdo emocional e tédio
por causa do distanciamento social (OLIVEIRA et al., 2020).

Em contrapartida, em uma pesquisa realizada na Jordania, um pais do Oriente médio
revelou uma porcentagem pequena, porém com significadncia para a clinica, alguns
adolescentes que tinham pouco conhecimento sobre a COVID-19 e que reagiram
negativamente as orientaces de contencdo do virus, revelando o seu ndo cumprimento e ainda
estando associados a préaticas que ofereciam risco para a contaminagdo (DARDAS et al.,
2020).

Segmento 03 - Classe 2: Estratégias de adaptacdo da pandemia

A classe dois caracteriza-se por 13 segmentos de texto, correspondendo a 19,1% do
corpus. As palavras dessa classe que tiveram frequéncia > 3 e mais significativas com valor de
qui-quadrado (X?) > 3,84 e p < 0,0001 foram: isolamento, presencial, preferir, aula, alcool, gel
cujos valores de X2 correspondem respectivamente: 17.9, 15.1, 15.7, 12.6, 12.2, 12.2.

A analise dessa classe demonstra que os adolescentes conhecem as recomendacdes
veiculadas para a contencdo do coronavirus, bem como utilizaram essas medidas como as
principais estratégias de enfrentamento destacadas pelos adolecentes para se adaptar ao

contexto de crise.

Grave em aglomeracOes, usei mascara e alcool em gel, o isolamento porque
conviver com as mesmas pessoas € chato na escola prefiro aula presencial.
(Part. 26)

Grave em festas era muito mais facil de pegar usei mascara e alcool em gel
na escola prefiro aula presencial (Part. 25)

Segundo Folkman & Moskowitz (2000), as estratégias de enfrentamento podem

apresentar-se de maneiras distintas, a depender da situacdo. Esse tipo de estratégia é classificada
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como sendo focada no problema, com a busca pela construgdo de um plano de acdo. No
contexto da COVID-19, as acGes de distanciamento social e 0 ndo contato com aglomeracdes e
locais fechados foram as primeiras recomendac@es dos orgaos de gestdo em saude, sendo feita
a divulgacdo em alta escala por jornais e programa de televisdo, redes sociais, discursos de
governantes.

Segundo Oosterhoff et al. (2020), os adolescentes tem uma tendéncia significativa para
aderir o isolamento social. De uma amostra de 683 adolescentes, 98,1% relataram se envolver
com essas estratégias de prevencdo e que as principais motivacdes para aderir a essas
recomendacdes diz respeito a responsabilidade social e 0 medo de outras pessoas ficarem
doentes. Ademais, nesse estudo os partipantes também revelaram que essas acdes vieram
acompanhadas de sintomas depressivos e ansiedade, devido a falta do contato social.

Por conseguinte, um estudo observacional realizado na Noruega também concluiu que
a grande maioria dos adolescentes relatou que cumpria as medidas de prevencdo ao
coronavirus, sendo as mais citadas a lavagem das méos, o distanciamento social e a limitacéo
do contato social. Além disso, essa pesquisa aponta que os adolescentes mostram estar bem
informados sobre essas medidas protecdo e relatando a sua importancia (RIISER, 2020).

Dessa forma, a adocao dessas estratégias foram fundamentais para o enfrentamento do
contexto pandémico, visto que os adolescentes focaram em lidar com a situacdo estressante,
na busca por soluc¢des, modificando atitudes e seguindo as orientacdes repassadas. Além disso,

essas medidas colaboraram para a contencdo da COVID-109.

Segmento 03 - Classe 4: Estratégias de aceitacdo para o enfrentamento da pandemia

Essa classe apresenta por 10 segmentos de texto, correspondendo a 14,71% do corpus.
As palavras dessa classe que tiveram frequéncia > 3 e mais significativas com valor de qui-
quadrado (X?) > 3,84 e p <0,0001 foram: melhorar, aspecto, higiene, casa, depois, tomar, cujos
valores de X2 correspondem respectivamente: 60.1, 60.1, 60.0, 20.1, 12.3, 12.3.

Essa classe esta intimamente interligada a ramificacdo 3, junto com as estratégias de
adaptacdo. Dessa forma, corroborando que os adolescentes utilizaram as medidas para evitar a
contaminac¢do da COVID-109.

Usei mascara melhorei os aspectos de higiene e fiquei em casa [...] (Part. 13)
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Mudou a nossa realidade eu tinha medo da falta de ar de pegar e precisar ficar
internada no hospital intubada tomar vitamina ¢ usei méscara melhorei os
aspectos de higiene e fiquei em casa. (Part. 17)

Houve divulgagdo em larga escala de érgdos como a OMS e CDC, reafirmando que é
imprescindivel as acBes de higiene para evitar a contamina¢do no periodo pandémico,
principalmente do que diz respeito a lavagem das maos, pois essa parte do corpo represente um
vetor critico para a transmissdo de microorganismos. Essa acdo deve ser feita constantemente
utilizando &gua, sabdo ou alcool a 70% (CDC, 2020).

Em contrapartida, as desigualdades sociais no Brasil dificultaram a adocdo dessas
medidas de higiene. Uma pesquisa realizada com os dados do Sistema Nacional de Informacdes
sobre Saneamento (SNIS) mostrou que as cidades das regides Norte e Nordeste, as mais
afetadas pela COVID-19 no Brasil, também apresentaram baixos niveis de cobertura de
abastecimento de agua e esgotamento sanitario, principalmente no que se refere aos servicos de
fornecimento de agua potavel (VILARINHO et al., 2022)

Essa realidade colocou em risco determinadas parcelas da populacdo, que foram
prejudicadas na adotar as medidas de prevencdo do contagio do coronavirus e seus posteriores
efeitos, pois a agua, saneamento e higiene sdo essenciais na mitigacdo e no enfrentamento do

virus.

Segmento 03: Classe 01: Principais dificuldades enfrentadas pelos adolescentes

Essa classe apresentou 14 segmentos de texto, correspondendo a 20,6% do corpus. As
palavras dessa classe que tiveram frequéncia > 3 e mais significativas com valor de qui-
quadrado (X?) > 3,84 e p < 0,0001 foram: aprender, mais, acesso, transmitir, pegar, dificuldade
cujos valores de X2 correspondem respectivamente: 32.7, 30.0, 16.3, 8.8, 6.4, 4.0

A partir das falas dos participantes foi possivel compreender que a principal barreira
destacada pelos adolescentes foi na aprendizagem, devido ao fato de ndo ser possivel o contato
de forma presencial com a escola, e com isso 0 processo de ensino tornou-se mais dificil devido
a adaptacdo ao ensino online. Dessa forma, mesmo que o mundo esteja em uma era de
tecnologias e essas ja fazem parte do cotidiano, os escolares ainda preferem o contato fisico

com amigos e professores.

Eu me senti triste por conta desse periodo senti raiva porque ndo estava
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conseguindo aprender nada porque na escola a gente tem a explicagéo aprendi
mais na escola 0 medo de morrer perder alguém. (Part. 29)

[...] A gente ndo aprendeu nada e nem todo mundo tinha acesso a internet foi
uma dificuldade aprendi mais na escola na escola tem menos distragdes. (Part.
32)

Esse descontentamento também foi encontrado em uma pesquisa com adolescentes
realizada em Minas Gerais. Nesse estudo, os participantes destacaram que a escola tem um
papel fundamental no processo de socializagdo, e por consequéncia nas conexdes de ensino-
aprendizagem. Esse processo ficou muito dificil na pandemia, repercutindo significativamente
no desempenho desses escolares, havendo até mesmo o declinio da compreensdo dos contetdos
e a escasses de vivéncias relevantes para o desenvolvimento pessoal (LIMA, 2022).

Em outra pesquisa desenvolvida com adolescentes do ensino médio de escolas publicas
e particulares em Mato Grosso, 0s participantes destacaram que as maiores dificuldades
enfrentadas no ensino remoto foi a incompreensao dos conteddos, necessidade de interacdo em
sala de aula e 0 ambiente doméstico n&o ser propicio para as atividades académicas (MEDICI;
TATTO; LEAO, 2020).

Uma revisdo sistematica incluindo 63 estudos revelou que ha uma associacdo entre
soliddo e problemas mentais, principalmente entre criancas e adolescentes. Dessa forma, pode-
se afirmar que essas evidéncias reiteram o papel social das escolas como protecdo da salde
mental de criancas e adolescentes (HOANG et al., 2020).

Nesse sentido, a escola desempenha o papel de formadora, pois € nesse local que 0s
adolescentes poderdo desenvolver competéncias intelectuais, sociais, emocionais e cognitivas,
estando isso intrinsicamente relacionada ao processo de ensino-aprendizagem. Portanto, a
escola € um dos pilares da sociedade, colaborando para que sejam formados cidaddos que

desempenhem seus papeis com responsabilidade social.

Segmento 03 - Classe 3: Sentimentos vivenciados pelos adolescentes durante a pandemia

A terceira classe € composta por 12 segmentos de texto, correspondendo a 17,6% do
corpus. As palavras dessa classe que tiveram frequéncia > 3 e mais significativas com valor de
qui-quadrado (X?) > 3,84 e p < 0,0001 foram: adolescente, ameaca, deixar, contato, passar,

idoso, cujos valores de X2 correspondem respectivamente: 30.4, 19.8, 14.6, 9.6, 8.3, 6.6.
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Essas informacdes revelam que os participantes se sentiam ameacados, devido a
proporcao e gravidade que a doenga poderia evoluir. Os adolescentes tinham medo de transmitir
a doenca, principalmente para pessoas mais suceptiveis e com a saude fragil, como os idosos.

Sim porque causou muitas mortes eu tinha medo de perder o paladar e o
cheiro tive medo pela irma que estava gravida e teve a minha sobrinha na
pandemia ela era muito pequena ficar em casa. (Part. 12)

Sim deixaram muitas sequelas nas pessoas foi um tempo que a gente perdeu
e nessa época nao podia sair ter contato com outras pessoas e a doenca é uma
ameagca ao adolescente. (Part. 13)

[...] Sim transmitir para outras pessoas como criangas e idosos. (Part. 28)

O medo de transmisséao e contaminacdo da COVID-19, foi vivenciado de forma intensa,
pois tratava-se de um novo agente infeccioso com alta disseminagdo. As informacoes
divulgadas pela midia, o nimero de Obitos e o fato de ndo ter vacina e outros recursos
terapéuticos eficazes contra a doenca deixou a sociedade em estado de constante alerta.

Esses achados corroboram com um estudo de Gadagnoto et al. (2021), em que o medo
do virus foi recorrentemente apontado pelos adolescentes em todas os aspectos do estudo, com
destaque para essa preocupacao com o grupo familiar.

Um estudo realizado na India revelou que as criancas e adolescentes que se mantiveram
em quarentena apresentaram sofrimento psicologico associado a preocupacdo (68,59%),
impoténcia (66,11%) e medo (61,98%). Esses sentimentos foram vivenciados intensamente por
esse publico (SAURABH; RANJAN, 2020).

Um estudo misto evidenciou que a prevaléncia de problemas emocionais e
comportamentais foi de 61,17% entre os adolescentes. A maior prevaléncia foi relacionada a
problemas de relacionamento (54,49%) e sintomas emocionais (52,40%). Além disso, esse
publico adolescente percebeu o0 aumento da soliddo, medo, ansiedade, tristeza, distanciamento
dos amigos e dificuldades de convivio durante a pandemia (PETERLE et al., 2022).

E importante destacar que o medo é um dos mecanismos de defesa naturais para a
sobrevivéncia do ser humano, podendo influenciar na tomada de decisdes, mudanca de
comportamentos e atitudes. Entretanto, quando esse sentimento esta inserido em um contexto
gue aumenta a sua propor¢do, como a pandemia da COVID-19, é um componente indutivo para
o desenvolvimento de distdrbios psicolégicos, como foram destacados pelos estudos

supracitados.
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7 CONCLUSAO

Observou-se que as principais estratégias de enfrentamento utilizadas pelos
adolescentes diz respeito a adaptacao e aceitacdo do contexto pandémico, com destaque para
as medidas de contencdo do virus, corroborando com as orienta¢des fornecidas por 6rgéos
como a OMS. De modo geral, percebe-se que os adolescentes tem a percepcéo dos conceitos
da COVID-19 e utilizaram acdes para colaborar com a mitigacéo da crise sanitéria.

Com isso, é possivel utilizar os resultados dessa pesquisa para subsidiar acdes de
educacdo em saude, fortalecendo e ampliando programas ja existentes, como o PSE. A fim de
colaborar com a ampliacdo de conhecimentos e para a constru¢do de materiais educativos,
gerenciamento das dificuldades e sentimentos vivenciadas em situacOes de estresse. Essa
proposta pode contribuir para a formacdo de cidaddos mais conscientes e responsaveis por
seus atos.

Vale ressaltar que a principal dificuldade vivenciada durante a coleta de dados dessa
pesquisa foi a conducdo dos grupos focais. Em alguns momentos, os adolescentes
apresentavam-se dispersos do assunto, trazendo conversas paralelas a discussao proposta. Os
pesquisadores precisaram estar atentos e utilizar de estratégias para envolver os participantes
no GF. Devido a isso, a gravacdo do audio apresentou alguns ruidos que demandou mais
tempo para o entendimento e transcri¢do das falas. No entanto, mesmo com essas limitacdes,
0 objetivo do estudo foi alcancado, e com isso, espera-se colaborar para o melhor
entendimento dos impactos da pandémicos para o adolescente, subsidiando a¢c6es de cuidado

em saude.
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APENDICE A — Termo de assentimento livre e esclarecido (adolescentes< 18 anos)

Titulo do projeto: Efeito da pandemia da covid-19 na saude do adolescente escolar.

Pesquisadora responsavel: Jayne Ramos Araujo Moura, Universidade Federal do
Ceard, (89) 99982-8863.

Caro (a) adolescente,

Diante da pandemia provocada pelo novo coronavirus no Brasil, uma séria de iniciativase de
recomendacgdes para a protecdo das pessoas foram empregadas, incluindo o isolamento
social/quarentena. Essas medidas impactam profundamente nas formas de viver e de se
relacionar de um amplo espectro da populacdo, incluindo os adolescentes. A vivéncia dessas
situacOes estressoras configura-se como efeito indireto da pandemia, estando relacionado ao
confinamento social, adogdo de medidas sanitarias (uso demascaras, lavagem frequente das
maos) e a experiéncia coletiva da pandemia, podendo gerar demandas de diversas etiologias.
Desse modo, é importante destacar que os adolescentes ndo séo sujeitos passivos diante do atual
panorama da crise sanitaria. E comosujeitos sociais é importante que se crie as circunstancias
para 0 pensar sobre a realidadeatual e promover cuidado em saude, como agentes de sua
propria mudanca, sendo e fazendo parte das acdes implementadas para seu desenvolvimento
integral, com acdes efetivas de promocao da satde. Neste sentido, o presente estudo tem como
objetivo analisar o efeito da pandemia da COVID-19 na saude do adolescente escolar.
Gostariamosde ter 0 seu consentimento para a participacdo da pesquisa, que ira consistir no
preenchimento de um formulario, que podera ser por meio de celular ou computador comacesso
a internet ou impresso e levara em torno de vinte minutos. Durante o preenchimento, o(a)
adolescente podera sentir constrangimento ou desconforto ao responder a alguma pergunta do
questionario. O risco que isso aconteca € minimo, mas se ele(a) se sentir constrangido ou
desconfortavel em responder a alguma pergunta, tera liberdade para ndo responder ou para
interromper a entrevista a qualquer momento. As informacdes serdo coletadas diretamente
pela internet e armazenadas, sem o nome ou qualquer outro tipo de identificacdo do(a)
adolescente. As informacdes fornecidas serdo totalmente confidenciais, e analisadas em
conjunto com as respostas dos outros participantes. VVocé podera, também, ser convidado (a)
para participar de uma entrevista em grupo, que podera acontecer presencialmente na escola,
ou online através de smartphone ou computador pela plataforma do Google Meet. O grupo
tera duracdo aproximada de duas horas e terd audio e imagem gravados.

ATENCAO: Se vocé tiver alguma consideracdo ou duvida, sobre a sua participacdo na
pesquisa, entre em contato com o Comité de Etica em Pesquisa da Universidade Federaldo
Piaui — Campus Senador Helvidio Nunes de Barros (CSHNB). Rua Cicero Duarte, N°905,
Junco, Picos — PI, e-mail: cep-picos@ufpi.edu.br, (89) 3422-3003. Horéario de atendimento:
segunda a sexta-feira, das 08:00 as 12:00 h e das 14:00 as 18:00 h.

Eu, , anos, RG:



mailto:cep-picos@ufpi.edu.br

, fui informado (a) dos objetivos da presente pesquisa de
maneira clara e detalhada e, apds a leitura cuidadosa deste Termo de Consentimento
Livree Esclarecido, tive a oportunidade de fazer perguntas sobre o seu contetido, como
tambémsobre a pesquisa, e recebi explicaces que responderam por completo minhas
duvidas. Eudeclaro que é de livre e espontanea vontade que autorizo a participagéo da
minha filha como voluntaria desta pesquisa. E declaro, ainda, estar recebendo uma via
assinada destetermo.

Picos,

O (a) voluntario (a)

Data Assinatura

Pesquisadora

Data Assinatura
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APENDICE B — Termo de consentimento livre e esclarecido (adolescentes > 18anos)

Titulo do projeto: Efeito da pandemia da covid-19 na saude do adolescente escolar.

Pesquisadora responsavel: Jayne Ramos Araljo Moura, Universidade Federal do
Ceard, (89) 99982-8863.

Caro (a) adolescente,

Diante da pandemia provocada pelo novo coronavirus no Brasil, uma séria de iniciativase de
recomendacgdes para a protecdo das pessoas foram empregadas, incluindo o isolamento
social/quarentena. Essas medidas impactam profundamente nas formas de viver e de se
relacionar de um amplo espectro da populacdo, incluindo os adolescentes. A vivéncia dessas
situacOes estressoras configura-se como efeito indireto da pandemia, estando relacionado ao
confinamento social, adogdo de medidas sanitarias (uso demascaras, lavagem frequente das
maos) e a experiéncia coletiva da pandemia, podendo gerar demandas de diversas etiologias.
Desse modo, é importante destacar que os adolescentes ndo séo sujeitos passivos diante do atual
panorama da crise sanitaria. E comosujeitos sociais é importante que se crie as circunstancias
para 0 pensar sobre a realidadeatual e promover cuidado em saude, como agentes de sua
propria mudanca, sendo e fazendo parte das acdes implementadas para seu desenvolvimento
integral, com acdes efetivas de promocao da satde. Neste sentido, o presente estudo tem como
objetivo analisar o efeito da pandemia da COVID-19 na saude do adolescente escolar.
Gostariamosde ter 0 seu consentimento para a participacdo da pesquisa, que ira consistir no
preenchimento de um formulario, que podera ser por meio de celular ou computador comacesso
a internet ou impresso e levara em torno de vinte minutos. Durante o preenchimento, o(a)
adolescente podera sentir constrangimento ou desconforto ao responder a alguma pergunta do
questionario. O risco que isso aconteca € minimo, mas se ele(a) se sentir constrangido ou
desconfortavel em responder a alguma pergunta, terd liberdade para nédo responder ou para
interromper a entrevista a qualquer momento. As informacdes serdo coletadas diretamente
pela internet e armazenadas, sem o nome ou qualquer outro tipo de identificacdo do(a)
adolescente. As informacdes fornecidas serdo totalmente confidenciais, e analisadas em
conjunto com as respostas dos outros participantes. VVocé podera, também, ser convidado (a)
para participar de uma entrevista em grupo, que podera acontecer presencialmente na escola,
ou online através de smartphone ou computador pela plataforma do Google Meet. O grupo
tera duracdo aproximada de duas horas e terd audio e imagem gravados.

ATENCAO: Se vocé tiver alguma consideracdo ou ddvida, sobre a sua participacdo na
pesquisa, entre em contato com o Comité de Etica em Pesquisa da Universidade Federaldo
Piaui — Campus Senador Helvidio Nunes de Barros (CSHNB). Rua Cicero Duarte, N°905,
Junco, Picos — PI, e-mail: cep-picos@ufpi.edu.br, (89) 3422-3003. Horéario de atendimento:
segunda a sexta-feira, das 08:00 as 12:00 h e das 14:00 as 18:00 h.

Picos,

O (a) voluntario (a)


mailto:cep-picos@ufpi.edu.br

Data Assinatura
Pesquisadora
Data Assinatura
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APENDICE C - Termo de consentimento livre e esclarecido, representante legaldo menor de
idade (12 a 17 anos)

Titulo do projeto: Efeito da pandemia da covid-19 na saude do adolescente escolar.

Pesquisadora responsavel: Jayne Ramos Aradjo Moura, Universidade Federal do
Ceard, (89) 99982-8863.

Prezado (a) Sr. (a),

Diante da pandemia provocada pelo novo coronavirus no Brasil, uma séria de iniciativase de
recomendacgdes para a protecdo das pessoas foram empregadas, incluindo o isolamento
social/quarentena. Essas medidas impactam profundamente nas formas de viver e de se
relacionar de um amplo espectro da populacdo, incluindo os adolescentes. A vivéncia dessas
situacOes estressoras configura-se como efeito indireto da pandemia, estando relacionado ao
confinamento social, adocdo de medidas sanitarias (uso demascaras, lavagem frequente das
maos) e a experiéncia coletiva da pandemia, podendo gerar demandas de diversas etiologias.
Desse modo, é importante destacar que os adolescentes ndo séo sujeitos passivos diante do
atual panorama da crise sanitaria. E comosujeitos sociais € importante que se crie as
circunstancias para o pensar sobre a realidadeatual e promover cuidado em saude, como
agentes de sua prépria mudanca, sendo e fazendo parte das agdes implementadas para seu
desenvolvimento integral, com acGes efetivas de promoc¢do da salde. Neste sentido, o
presente estudo tem como objetivo analisar o efeito da pandemia da COVID-19 na saide do
adolescente escolar. Gostariamosde ter 0 seu consentimento para a participacdo do(a) menor
sob a sua responsabilidade. Aparticipacdo do(a) adolescente consiste no preenchimento de
um formulario, que podera ser por meio de celular ou computador com acesso a internet ou
impresso e levard em torno de vinte minutos. Durante o preenchimento, o(a) adolescente
podera sentir constrangimento ou desconforto ao responder a alguma pergunta do
questionario. O riscoque isso aconteca € minimo, mas se ele(a) se sentir constrangido ou
desconfortavel em responder a alguma pergunta, tera liberdade para ndo responder ou para
interromper a entrevista a qualquer momento. As informacdes serdo coletadas diretamente
pela internete armazenadas, sem o0 nome ou qualquer outro tipo de identificacdo do(a)
adolescente. Asinformacdes fornecidas serdo totalmente confidenciais, e analisadas em
conjunto com asrespostas dos outros participantes. O (a) adolescente podera, também, ser
convidado (a) para participar de uma entrevista em grupo, que podera acontecer
presencialmente na escola, ou online através de smartphone ou computador pela plataforma
do Google Meet.O grupo terd duracdo aproximada de duas horas e terd audio e imagem
gravados.

ATENCAO: Se voceé tiver alguma consideracdo ou duvida, sobre a sua participacdo na
pesquisa, entre em contato com o Comité de Etica em Pesquisa da Universidade Federaldo
Piaui — Campus Senador Helvidio Nunes de Barros (CSHNB). Rua Cicero Duarte, N°905,
Junco, Picos — PI, e-mail: cep-picos@ufpi.edu.br, (89) 3422-3003. Horério de atendimento:
segunda a sexta-feira, das 08:00 as 12:00 h e das 14:00 as 18:00 h.

Picos,


mailto:cep-picos@ufpi.edu.br

O (a) voluntario (a)

Data

Assinatura

Pesquisadora

Data

Assinatura
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APENDICE D - Roteiro para grupo focal

Os grupos serdo compostos por um(a) moderador(a), que é o (a) catalisador(a) da interacdo
social entre os(as) participantes, um(a) observador(a), cuja funcdo é avaliar a conducdo da
técnica; e demais participantes, que serdo os adolescentes. Os dados coletados serdo registrados
por meio da gravacdo de voz e/ou imagem e complementados pelas anotactes do(a)
observador(a). Serdo gravados com audio e video, em aparelho especifico para posterior edicdo
e elaboragéo de um material audiovisual com anuéncia dos participantes.

- Selegéo dos participantes — 6 a 10 participantes por grupo, de preferéncia 7, adolescentes
escolares, de 13 a 18 anos, matriculados entre 0 8° ano do ensino fundamental e 3° ano do ensino

médio de escolas publicas localizadas no municipio de Picos-PlI.

CONDUZIR DE FORMA FLUIDA, CONVERSAQO, TIPO RODA DE CONVERSA.

INTRODUCAO (20 MIN)

1. Boas-vindas e apresentacdo do projeto, da instituicdo responsavel pela pesquisa e dos
pesquisadores que irdo conduzir o grupo — moderador e observador (ambiéncia de acolhimento,
organizacéo circular);

2. Promover a apresentacao e interacdo dos participantes entre si e com 0s pesquisadores —
dindmica quebra gelo: Escrever uma qualidade importante para si em um papel, dispor em uma
caixa, passar a caixa com auxilio de uma mdsica, quem parar vai expor 0 que pensa sobre ela e
qual a importancia na sua vida;

3. Apresentacdo do projeto e de aspectos resultantes da etapa inicial do estudo (producéo de um
material visual); Obtencéo do aceite de interesse (termo de assentimento) dos adolescentes para
participar do grupo focal.

4. Apresentacdo da atividade e pactuacdo das regras de para sua conducdo, evidenciando o
carater voluntario da participacdo também nas falas e como estas serdo bem-vindas, deixar claro
gue a desisténcia pode acontecer a qualquer momento; a ndo existéncia de respostas "certas" ou
"erradas"; acordo para que os participantes no desenvolvimento falem um de cada vez; solicitar
para que antes de cada um expor a sua opinido para dizer seu nome antes para poder identificar
com maior clareza na gravacdo; acordo do sigilo compartilhado sobre fatos que aconteceram

Ou coisas que outras pessoas falarem; pedido de permissao para gravar.
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DESENVOLVIMENTO (duragdo 40-50 min) (grupo de perguntas complementares e

sequenciais):

Observador: observar as respostas de acordo com o sexo e faixa etaria (recolher informacdes
de identificador, sexo, faixa etéria);

1. O covid 19 é uma ameaca ao adolescente?

Apresentar no papel madeira com 3 colunas de graus de ameaca, grupo ira fixar adesivos com

cores: vermelho (ameaga grave), amarelo (ameaca moderada) e verde (sem ameaga).

2. (Susceptibilidade) Por que o COVID 19 é uma ameaca para a saude dos adolescentes?

3. (Susceptibilidade) Na opinido de vocés em que locais 0 COVID ¢é mais ameaca e por qué?

4. (Severidade) Pensando em todo o periodo da pandemia, quais os principais medos que VOCés
tiveram em relacdo a doenca da COVID 19? Por que acreditavam que poderiam ter sintomas
graves?

Solicitar que escrevam palavras (Gnicas) com os medos vividos nesse periodo.

5. (Beneficios) Quais estratégias vocés adotaram para se prevenir do coronavirus? E, na opinido
de vocés, como o adolescente pode auxiliar no combate ao coronavirus?
Produzir um quadro com cinco estratégias (elencadas por eles) para que, em seguida, marquem

um “X” nas que adotaram no periodo da pandemia.

6. (Barreiras) Qual ou quais eram as principais dificuldades no enfrentamento do coronavirus?

Por qué?

7. (Barreiras) Como foi para vocés a época do COVID com relacdo a escola, amigos, lazer etc.?
Como se sentiram? Quais as consequéncias desse periodo para vocés?

Pedir para que eles completem a seguinte frase: Na escola eu aprendo mais porque ...

8. (Motivacdo) O que o que te motiva a tomar medidas preventivas contra 0 coronavirus?
Utilizar colagens com exemplos contidos no instrumento (lavar as maos, usar mascara, evitar

aglomeragdes).



54

9. Quando precisaram, tiveram acesso a atendimento em salde e/ou medicamentos, como foi
essa experiéncia?
Alguém gostaria de pontuar alguma questdo que ndo foi comentada?

ENCERRAMENTO (duragdo: 20 min)

O objetivo € identificar temas principais das discussbes — retomar e informar a sintese
(observador) da discussdo realizada pelo grupo através do album seriado produzido no
desenvolvimento d GF

Validar o que o grupo apresentou e questionar se ha a necessidade de acrescentar informacoes.
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APENDICE F — Segmentos Textuais de Cada Classe

CLASSE 01

sim odos os lugares que trazem para 0 ambiente a contaminacdo usar mascara eu fiz
distanciamento usei méascara porque I& em casa tem idosos se eu pegasse ia ser mais arriscado
pra eles. (Part. 02)

sim além do risco de morrer prejudica a salde eu usei mascara ficar muito tempo em casa foi
dificil a escola porque eu via uma coisa e ja esquecia eu aprendo mais na escola porque tem
contato visual tem mais educacéo. (Part. 06)

sim porque morreram milhares de pessoas distanciamento eu usei méscara usar mascara a gente
ficava fazendo chamada de video com os amigos eu aprendo mais em casa porque entendo mais
0 que é explicado. (Part. 07)

sim em hospitais medo de pegar e transmitir ficar em casa para ndo passar a doenga eu usava
ano passado ainda usei méascara na escola eu aprendo mais porque os professores ensinam mais.
(Part. 08)

a aprendizagem porque foi um baque grande a gente ndo aprendeu mais dificuldade em
socializar. (Part. 14)

a escola eu acho melhor porque o professor explica ver mais a pratica medo de pegar e transmitir
eu fui no posto de saude e tive acesso. (Part. 20)

sim transmitir para outras pessoas como criangas e idosos evitar tocar em objetos em casa €
mais tranquilo de aprender da pra repetir as aulas e assistir com mais calma aprendi mais na
escola. (Part. 28)

eu me senti triste por conta desse periodo senti raiva porque ndo estava conseguindo aprender
nada porque na escola a gente tem a explicacao aprendi mais na escola o0 medo de morrer perder
alguém. (Part. 29)

ficou mais dificil o acesso porque tinha muita procura e dava preferéncia para outras pessoas.
(Part. 29)

sim aprendi mais na escola. (Part. 30)

guando alguém da minha familia pegava tinha que isolar a pessoa ndo ficar perto aprendi mais
na escola porque sempre tem alguém pra ficar no seu pé medo de transmitir pra alguém. (Part.
31)

sim em festas porgque tem muita gente pegando na porta sim a minha imunidade é muito baixa
a gente ndo aprendeu nada e nem todo mundo tinha acesso a internet foi uma dificuldade aprendi
mais na escola na escola tem menos distragoes. (Part. 32)
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sim mas depende de como a pessoa de cuida da alimentacao da imunidade lavar as maos aprendi
mais na escola quando eu peguei covid fiz o teste e ja me entregaram comprimidos eu consegui
0 acesso. (Part. 33)

na escola porque tem as explicagdes todos acham que aprendem mais na escola. (Part. 45)

CLASSE 02

sim e quem sobrevive fica com sequelas moderadora a ameaca esta relacionada a doenca e
morte escolas eu as vezes usei mascara medo de morrer. (Part. 03)

sim medo de morrer eu eu fiz distanciamento usei mascara trabalhar em casa. (Part. 04)

sim porque causou muitas mortes eu tinha medo de perder o paladar e o cheiro tive medo pela
irma que estava gravida e teve a minha sobrinha na pandemia ela era muito pequena ficar em
casa. (Part. 12)

sim eu ndo achava que iria atingir o jovem porgue tem a imunidade alta até o ponto de atingir
a minha casa e acabou levando a minha avo era uma época que ndo tinha vacina nada. (Part.
14)

sim a covid afetou toda a nossa geracdo e mudou totalmente o jeito da gente se cuidar no inicio
pegou todo mundo de surpresa ninguém estava esperando e de repente muita gente comecou a
morrer e 0s sintomas se agravarem. (Part. 17)

sim no inicio eu achei que ndo iria ser uma ameaca pra mim e as pessoas falavam que quem
pegava mais eram 0s idosos quem era doente mas ai depois comegou a surgir muitos casos de
jovens e ai fiquei preocupada. (Part. 18)

eu ndo podia ir pra casa da minha avé na aula online eu ndo aprendi nada a gente tava
acostumado com nossos colegas foi ruim na escola prefiro aula presencial. (Part. 20)

eu acho que nem tanto grave porque estava se propagando muito rapido e muita morte no
mercado e hospitais medo de morrer pelo que passava na midia usei mascara e alcool em gel.
(Part. 21)

€ muito ruim ficar s6 em casa na escola prefiro aula presencial na escola € melhor porque aula
online é muito baguncado ninguém presta atencdo medo de morrer. (Part. 21)

quando eu peguei covid eu chorava quase 0 tempo todo com medo de acontecer o pior eu mudei
0 meu pensamento amadureci as amizades porque as minhas amizades eram toxicas. (Part. 22)

eu gosto mais de mim agora antes eu era muito manipulavel na escola prefiro aula presencial
em casa tem muita distracdo. (Part. 22)

grave usei mascara e alcool em gel eu fiquei mais viciada no celular eu aprendi a gostar de ler
na escola prefiro aula presencial na escola é mais eficiente. (Part. 27)
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CLASSE 03

sim no caso ndo para o adolescente é para todos porque causa mortes € tipo uma ameaca de
visitar idoso ndo apertar as maos eu usei mascara. (Part. 04)

sim o adolescente tem de morrer medo de pegar a doenca lavar as méos se prevenindo para néo
passar para as outras pessoas eu usei mAascara usar mascara. (Part. 06)

sim eu usei méascara ter que ficar longe da familia lavar as maos. (Part. 10)

sair com 0s amigos deixou de ser uma realidade frequente e a maioria tinha amigos na escola e
com as aulas a gente parou de conviver em relacdo a lazer paramos de ir a lugares que tinha
aglomeracdes por conta do medo. (Part. 13)

sim deixaram muitas sequelas nas pessoas foi um tempo que a gente perdeu e nessa época nao
podia sair ter contato com outras pessoas e a doenca € uma ameaca ao adolescente. (Part. 13)

sim em hospitais porque la tinha o maior nimero de infectados inclusive os médicos e
enfermeiros fora herdis porque conviviam com pessoas doentes em locais com muita gente por
conta do sofrimento das pessoas. (Part. 19)

sim ndo deixou de ser uma ameaca porque a gente fica mal de cama a covid mudou muito as
relacbes dos adolescentes usar alcool em gel ficar em casa e nos ficamos muito no celular
porque tinha que ficar em casa. (Part. 31)

sim eu tive medo porque a gente que é adolescente tem contato com muita gente de conversar
abracar por exemplo no banco tem muita gente junta um em cima do outro. (Part. 33)

sim faz muito mal ao nosso psicoldgico por conta do medo escolas porque a gente compartilha
muita coisa ndo sair de casa se cuidar para ndo passar para outras pessoas. (Part. 34)

sim € uma ameaca nao so para idosos e adultos como também para criancas e adolescentes que
tem outras doencas e sofrer muito com a covid tive medo da minha mée pegar ela tem IUpus.
(Part. 35)

sim 6nibus perder alguém préximo evitar sair de casa porque o adolescente tem uma maior
imunidade entdo se ele se prevenir ndo vai passar para outras pessoas evitar ter contato com 0s
idosos. (Part. 37)

CLASSE 04

sim foi literalmente uma mudanca de tudo porque comecou as primeiras noticias na china e a
gente ndo acreditava que iria chegar até aqui transportes coletivos usei mascara melhorei 0s
aspectos de higiene e fiquei em casa. (Part. 12)

usei mascara melhorei os aspectos de higiene e fiquei em casa ficar s6 em casa é muito ruim s6
tinha o celular ndo tinha mais as atividades das escolas surgiu muita ansiedade e depresséo.
(Part. 13)
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CLASSE 05
sim passar alcool gel eu usei mascara evitar aglomeracéo. (Part. 5)

sim tem a vacina porque tem fluxo maior de pessoas usar mascara ndo saindo de casa useli
mascara e uso até hoje alcool e gel mantive distanciamento as vezes eu evitei aglomeracédo e
evitei lugares fechados. (Part. 6)

sim usar mascara ndo pode sair de casa pode transmitir de perder pessoas que eu amo useli
mascara e uso até hoje alcool e gel mantive distanciamento as vezes eu evitei aglomeracéao e
evitei lugares fechados. (Part. 40)

sim Onibus usei méascara e uso até hoje alcool e gel mantive distanciamento as vezes eu evitei
aglomeracdo e evitei lugares fechados prefiro estudar na modalidade presencial e ndo ir a escola
é uma perca. (Part. 41)

sim porque tem o0s meios de se prevenir como ficar em casa porgque é uma doenca que mata nas
escolas festas usei mascara e uso até hoje alcool e gel mantive distanciamento as vezes eu evitei
aglomeracdo e evitei lugares fechados. (Part. 43)
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sim do meu av0 pegar usei mascara e uso até hoje alcool e gel mantive distanciamento as vezes
eu evitei aglomeracéo e evitei lugares fechados prefiro estudar na modalidade presencial e néo
ir & escola é uma perca. (Part. 45)

sim usei méascara e uso até hoje alcool e gel mantive distanciamento as vezes eu evitei
aglomeracéo e evitei lugares fechados prefiro estudar na modalidade presencial e ndo ir a escola
é uma perca. (Part. 46)

sim eu ndo tive medo nem peguei usei mascara e uso até hoje alcool e gel mantive
distanciamento as vezes eu evitei aglomeracao e evitei lugares fechados afetou nos estudos néo
estudei praticamente nada. (Part. 47)

sim usei mascara e uso até hoje alcool e gel mantive distanciamento as vezes eu evitei
aglomeracéo e evitei lugares fechados manter o distanciamento porque sempre a gente quer sair
pra uma festinha. (Part. 48)

CLASSE 06

evitar aglomeracéo é uma medida de prevencdo vitamina ¢ para aumentar a imunidade. (Part.
33)

para nao se contaminar e passar para outras pessoas sim higiene principalmente quando vier da
rua porque é mais facil de levar para todos os lugares a vitamina ¢ sim ajuda na imunidade usar
mascara sim e levar as méos tive atendimento de satde. (Part. 34)

sim higiene principalmente quando vier da rua a vitamina ¢ sim ajuda na imunidade usar
mascara sim e levar as méos tive atendimento de satde. (Part. 35)

a pandemia afetou também a questdo econdmica os precos dos alimentos sim higiene
principalmente quando vier da rua a vitamina ¢ sim ajuda na imunidade usar mascara sim e
levar as maos tive atendimento de saude. (Part. 36)

porque tem o diadlogo convivio com os professores e € até mais facil pra gente conseguir
entender sim higiene principalmente quando vier da rua. (Part. 37)

a vitamina c sim ajuda na imunidade usar mascara sim e levar as mdos porque a nossa mao esta
tocando em varios lugares tive atendimento de saude. (Part. 37)

sim usar mascara e na aula online a gente perde o foco muito rapido e a internet ficava atrasando
e para que aquela pandemia néo aconteca novamente sim higiene principalmente quando vier
da rua. (Part. 38)

a vitamina ¢ sim ajuda na imunidade usar mascara sim e levar as médos tive atendimento de
salde eu precisei fazer exames e consegui mas a prioridade era o covid. (Part. 38)

a vitamina c¢ sim ajuda na imunidade usar mascara sim porque é necessario usar porque protege
a gente e outros e levar as méaos tive atendimento de satude. (Part. 39)



ANEXO A - Consolidated Criteria For Reporting Qualitative Research (COREQ)

CONSOLIDATED CRITERIA FOR REPORTING QUALITATIVE RESEARCH (CORE(Q) - VERSAO EM

PORTUGUES FALADO NO BRASIL (SOUZA, MARZIALE, SILVA, NASCIMENTO, 2021)*

Critérios consolidados para relatar pesguisa gualitativa
N® do | Topico Perguntas/Descricio do Guia Pag.
item
Dominio 1: Equipe de pesquisa e reflexividade
Caracteristicas pessoais
1 Entrevistador/facilitador Qual autor (autores) conduziu a entrevista ou o grupo
focal?
2 Credenciais Quais eram as credenciais do pesguisador? Exemplo:
PhD, médico.
3 Ocupacio Qual a ocupacio desses autores na época do estuda?
i Género 0 pesguisador era do sexo masculino ou femining?
5 Experiéncia e treinamento Qual a experiéncia ou treinaments do pesguisador?
Relacionamento com os participantes
& Relacionamento estabelecido | Foi estabelecido um relacionamento antes do inicio do
estudo?
7 Conhecimento do participante | 0 que os participantes sabiam sobre o pesquisador?
sobre o entrevistador Por exemplo: objetivos pessoals, razoes para
desenvolver a pesquisa.
& Caracteristicas do Quais caracteristicas foram relatadas sobre o
entrevistador entrevistador/facilitador? Por exemplo, preconceitos,
suposicies, razdes e interesses no bhpico da pesquisa.
Dominio 2: Conceito do estudo
Estrutura tedrica
9 Orientacio metodoligica e Qual orientacio metodoldgica foi declarada para
teoria sustentar o estudo? Por exemplo: teoria
fundamentada, andlise do discurso, etnografia,
fenomenologia e andlise de conteddo.
Selecao de participantes
10 Amostragem Comao o participantes foram selecionados? Por
exemplo: conveniéncia, consecutiva, amostragem, bola
de neve.
i1 Método de abordagem Comao os participantes foram abordados? Por exemplo:
pessoalmente, por telefone, carta ou e-mail.
12 Tamanho da amostra Quantos participantes foram incluidos no estudo?
13 Nio participacio Quantas pessoas se recusaram a participar ou
desistiram? Por quais motivos?
Cendrio
14 Cendrio da coleta de dados Onde os dados foram coletados? Por exemplo: na casa,
na clinica, no local de trabalho.
15 Presenca de nao participantes | Havia mais alguém presente além dos participantes e
pesquisadores?
16 Descricdo da amostra Quais 530 as caracteristicas importantes da amostra?
Por exemplo: dados demogriaficos, data da coleta.
Coleta de dados
17 Guia da entrevista 0s autores forneceram perguntas, instrugdes, guias?
Elas foram testadas por teste-piloto?
18 Repeticio de entrevistas Foram realizadas entrevistas repetidas? Se sim,
gquantas?
19 Gravacio audiovisual A pesquisa usou gravacao de dudio ou visual para
coletar os dadog?
20 Motas de campo As notas de campo foram feitas durante efou apds a
entrevista ou o grupa focal?
21 Duracio Qual a duracdo das entrevistas ou do grupo focal?
22 Saturacio de dados A saturacao de dados foi discutida?
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Crivérios consolidados para relatar pesquisa qualitativa

N do | Topico Perguntas/Descricio do Guia Pag.
item
23 Devolucio de transcrighes As transcrictes foram devolvidas aos participantes

para comentirios e/ou correao?

Dominio 3: Andlise e resultados

Andlise de dados

24 Mimero de codificadores de Quantos foram os codificadores de dados?
dados
25 Descricdo da drvore de s autores forneceram uma descricio da Arvore de
codificacio codificacio?
26 Derivacdo de temas s temas foram identificados antecipadamente ou
derivados dos dados?
27 Software Qual software, se aplicavel, foi usado para gerenciar os
dados?
28 Verificacio do participante 0s participantes forneceram feedback sobre os
resultados?
Relatdrio
29 Citaphes apresentadas Ag citagdes dos participantes foram apresentadas para
ilustrar os temas/achados? Cada citacio foi
identificada? Por exemplo, pelo nimero do
participante.
30 Dados e resultados Houve congisténcia entre o8 dados apresentados e os
consistentes resultados?
31 Clareza dos principais temas s principais temas foram claramente apresentados
nos resultados?
32 Clareza de temas secundirios | Ha descricio dos diversos casos ou discussio dos
temas secunddrios?
Extraido de:

*Souza VR, Marziale MH, Silva GT, Nascimento PL. Tradugiio e validagio para a lingua portuguesa
e avaliacio do guia COREQ, Acta Paul Enferm. 2021;34:eAPE02631.

http://dx.dol.org/10.37689/acta-ape/2021a002631



ANEXO B - Parecer Consubstanciado
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DaDOS O PROJETO DE PESOUISA

Titubo da Pesquisa: EFEITO DA PANDERMIA DA COVID-18 NA sAUDE OO ADDLESCENTE ESCOLAR
Pesquisador: JAYME RAMOS ARALLIC MOURA

Area Tematica:

Versio: 2

CAAF: SI0BTEZ1.3.0000.8057

Instiluicio Proponente: Universidsde Federal do Piaui Campus CEHNE, Pioos

Patrocinador Principal: Financiamenio Propric

DADOS DO PARECER
Hirmers do Parecar: 5218237

Apresentacio do Projeto:
Estudo de mélodos mistos gue objetiva analisar o efeilo da pandemia da COVID-19 na sadde do
adolescente escolar a ser desemvolvido no periodo de novembro de 2021 a novembeo de 2022, na cidade
de Picos-Pl, em escolas pablicas localizadas na 2ona urbana do municipio, com 480 adolescentes de ambos
o8 sexos, maliculados nas turmas de 8% & 5° do ensino fundamental e, ensino médo, na faixa eldda enire
13 & 18 anas. O3 dados serdo colelados por meio de 1. Formuldrio socicdemografico, 2.ldenlificagio das
crengas, 3. Conhecimenos & percepeao de risco dos escolares acerca da COVID 19 & apeio social
percebido pelo adolescents & 4, Grupos Tocais com B & 10 estudames a fim de verifcar as estralégias de
enlrentamento dos adolescenles diante das adversidades onginadas pela pandemia da COVID-19. A
pesguisa poderd ocomer de forma remola ou presencial, a ser definida apés a visita da pesguisadora acs
locais de coleta & verilicacio das condigies do mesmo. No caso e colela presencial, serfo adolados
profocolos de seguranca conlra a covid-19. Serdo respeilados o8 preceilos élicos referentes & Resoluglo
466/2012 do Conselho Nacsnal de Sadde-CHS, comd tlambém as arienlagbes da Comissdo Naconal de
Elica em Pesquisa

iConep) & CNS para condugdo de pesquisas duranie a pandemia provocada pelo Coronavirus. A andlise
dos dados ocorrerd conlarme nalureza das infonmagies,

Objetive da Peaguisa:
Geral

Endefapa: CICERD DUARTE 905

Baira: JURKCD CEP: R4 c07-570
UF: Pl Municipes: FIDDE
Talefone: [B0)3422.3003 E-mal cep-pionsiSufpl sdu br
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Confinescio do Pascsr: 5 218207

Analisar o efeilo da pandemia da COVID-189 ma sadde do adolescenie eacnlar

Espacificos

» [eniificar a percepcho de fsco de conaminadsio & ransmissio do COVID-10 enbre oz adolescenbes;

= Verilicar o agoio social parcebida pelos adolescantes rene 48 suss necessidadas de salde no conbexlo
da pandemia da COWVID-18;

» Degcrever quais medidas foram adolas e esllo em curss quanls ao enfrentamenis da pandemia da
COWID-19.

Avaliacio dos Ristos & Beneficios:

Riscos- A pesquisa poderd causar aos parlicipanies constrangimenio ao responder os questiondrios;
vergonha, desconforo ou alleragies de companamento durante gravagies de dudio & video & paricipacio
de grupos focais; como também levar & quebra de sigio; no entanto, serdo minimizados com a explicacdo
minuciosa dos objelives & dos mélodos da pesguisa, com esclarecimentos sobre possibilidade de
desisiéncia em qualguer momento da pesquisa & em relagio i divulgagdo dos resullados com a
manutengdo do anonimalo dos participantes. Anles de iniciar a colela referenle ao grupe focal, um
chfigaipacin serd estabalecids & acordado enlre os paticpanes, apis os esclaedmentos dos pbjslivos de
pesguisa. Messe pacto, serdo solicitadas frases afirmativas dos adolascenies sobre como eles se sentisdo
seguos na parcpacdo da pesquisa. Sem prejuizo de incluir os critérios j& previamenie anunciados como
amanimalo, respeilo, confidencialidade.

Beneficios - Como baneflicios, apds a andlise estalistica, serds evadas as informagies dos resullados
oblides com a pesquisa aos individuos participantes, além de orientd-los quanto & minimizagio dos
impaclos da pandemia no colidiana. A diregdo das escolas. o= pais efou responsdveis serdo informados
apds a avaliaglo & andlise dos sados, através de uma ficha contende os resultados da pesquisa.

Comentarios & Consideraces sobre a Pesquisa:
Pesquisa perlinente & imperante para o canhecimenlo das parcepgies dos adolescenles sobre efeilos da

pandemia &a COVID=-18 em suas vidas & o impacio das mesmas sobre diferentes aspecios de sua sabde.

Consideracbes sobre os Termos de apresentacio obrigaloria:
Temmos apresenladas & corelos.

Endafugs: CICERD DUARTE 305

Bakra: JUKCD CEP: B4 507570
UF: P Municigis: PIDDE
Talelong: |[B0)3422-3003 Emal: cop-pioosiBuipd adu br
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Recomendaghes:
Sam recomendacies,

Conclusdes ou Pendéncias ¢ Lista de Inadequadoes:

Sem pendéncias.

Consideragies Finais a critério do CEP:

o ™™

Este parecer foi elaborado baseado nos decumentos abaioo relacionados:
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Tipo Docurnents Arguivo Poslagem Auier Siluagao
Informagies Basicas| PB_INFORMACOES BASICAS DO P | 14122021 Aceio
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TCLE | Tesmnos de | TCLE_R.pat 14N 22021 [JAYHE RAMDS Aceio
Asgantiments | 211627 |ARAUID MOURA
Justificativa de
LALEEnCS - — - —

Dulrae Cara_CEP pdl TAN 2021 [JATHE RAMDS ACeo
. _ 211213 |ARAUJO MOURA
Dirgarnanio Crearmenta pdl TAM2/2021 |JAYMNE RAMOS Aceso

210800 |ARAUJO MOURA
Projeln Delakato | | Projelo_CEP_JM_2 pdl 14122021 |JAYME RAMOS Aceso
Brechura 210717 |ARAUID MOURA
Il SOar
TCLE | Tesrnos de | TCLE. pdl 14122021 [JAYHE RAMODS Aceio
Asgantiments | 210537  |ARAUID MOURA
Justificativa de
TCLE / Tesrnos de | TALE. pal 1AM 22021 [JATHE RAMDS ACeso
Asgantiments | 20:5646 |ARALID MOURA
Justificativa de
AL EOCTA — _ I e —
Oulrae cv_187 1626771916240 pdl 05/11/2021 |JATHE RAMOS Aceso
16:43:47 | ARAUID MOURA

Duiroe Colela_oe_catos_sociodemograncos pd|  05/11/2021 |JAYNE RAMOS Acesio
f 16:42:45 | ARAUID MOURA

Duiras Coleta_oe_catos_MOS pal 05/11/2021 |JATHE RAMOS Acesio
16:42:24 | ARAUID MOURA

Dulrae Coleta_ge_cagas GF pdl 05/11/2021 |JATHE RAMDS Acedo
16:41:55 | ARAUID MOURA

Dulroe Colela_oe_cagos_determinanies_nsce. | 05/11/2021 |JATNE RAMOS ACeio

a _ pd _ 16:41:10 | ARAUID MOURA
Folha de Rozlo folhaDe Rosio pdl 2012021 [JATHE RAMDS ACeo

140530 | ARAUIO MOURA

Email cop-pioosSulpl edu br
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Identificagio do Tipo de Documento
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[ }Artgo

Eu, Marana Ribeiro Silva, autorizo com base na Lel Federal n® 9.610 de 19 de Feverewro de
1998 ¢ na Ler n® 10,973 de (2 de dezembro de 2004, a biblhioteca da Umiversidade Federal do
Piaui a divulgar, gratuitamente, sem ressarcimento de direitos autorais, o texto integral da

publicacio

PERCEPCAO DOS ADOLESCENTES NO ENFRENTAMENTO DE MEDIDAS
ADOTADAS DURANTE A PANDEMIA DA COVID-19

de minha autoria, em formato PDF, para fins de leitura e/ou impressio, pela mternet a titulo

de divulgacio da producio cientifica gerada pela Universidade.

Picos-P1, 25 de agosto de 2023.
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