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RESUMO

A adolescéncia é considerada como uma fase de transi¢do da infancia para a vida adulta,
na qual ocorrem diversas alteracdes fisicas, psiquicas, hormonais e comportamentais.
Durante esse periodo, observa-se um aumento substancial das oportunidades para a
manifestacdo de comportamentos vulneraveis, e uma das principais complicagdes reside
na auséncia de orientacdo, tanto no ambito escolar quanto no seio familiar. O objetivo
desta tese foi avaliar a efetividade de uma intervencdo com a histéria em quadrinhos
“Métodos contraceptivos: sou jovem e ainda ndo quero gerar uma vida” no conhecimento
de adolescentes escolares sobre métodos contraceptivos. Estudo multimétodo, conduzido
em duas etapas. Na primeira realizou-se estudo do tipo metodoldgico, destinado a
construcdo e validagdo de um instrumento para mensurar 0 conhecimento de adolescentes
sobre métodos contraceptivos. Na segunda etapa, desenvolveu-se um estudo quase-
experimental, para avaliar a efetividade de uma intervengdo com a histéria em quadrinhos
“Métodos Contraceptivos: sou jovem e ainda ndo quero gerar uma vida” no conhecimento
de adolescentes sobre métodos contraceptivos. O estudo metodoldgico ocorreu entre o
periodo de junho e agosto de 2023. A validacdo foi realizada por 24 juizes, profissionais
da saude que atuam junto a adolescentes e/ou planejamento reprodutivo, no ambito da
assisténcia, docéncia e pesquisa. Na validacdo, o instrumento obteve Coeficiente de
Validade de Conteudo de 0,88; 0,86; 0,93 para Clareza, Vocabulério e Relevancia,
respectivamente. Esta etapa ocorreu em ambiente virtual, com a utilizacdo de e-mail e
formularios do Google para a validacdo do conteddo. O estudo quase-experimental, foi
realizado com 62 adolescentes matriculados em uma escola publica de Maceid. Para
comparacao das médias de conhecimento alcancadas nos quatro momentos de aplicacao
(pré-teste, pos-teste imediato, apds 7 dias, ap6s 15 dias), utilizou-se os testes Mann-
Whitney e Kruskal-Wallis, dada a distribuicdo das varidveis de somatdrio. O escore de
conhecimento no pre-teste foi de 8,33 (x2,42) pontos; no pos-teste imediato passou a ser
12,35 (£3,19); no ap0as sete dias foi 12,21 (£3,02); e o de 15 dias ap0s a intervencao, foi
12,15 (£3,02). Os escores de conhecimento nos periodos pré-teste e apos a intervengédo
foram estatisticamente distintos (p<0,001), tendo o maior escore médio ocorrido
imediatamente a intervencdo e 0 menor, anteriormente a intervencdo. A intervencdo com
a historia em quadrinhos “Métodos Contraceptivos: sou jovem e ainda nao quero gerar

uma vida” foi efetiva no aumento do conhecimento de adolescentes escolares sobre



métodos contraceptivos. Esse aumento se manteve nos trés momentos apds a utilizacédo
da histéria em quadrinhos, evidenciando a retencdo de conhecimento entre o0s
adolescentes. Além disso, estimulou a participacao ativa dos adolescentes no processo de
aprendizagem. Essa abordagem sugere um potencial significativo para contribuir ndo
apenas para a educacdo em saude, mas, também, para a tomada de decisdo segura. Pode,
assim, influenciar positivamente a pratica dos enfermeiros que desempenham um papel
crucial na educacdo em saude, especialmente na prevencao de gravidez ndo planejada

entre o publico adolescente.

Palavras-chave: salde reprodutiva; adolescente; anticoncep¢do; servigos de salde

escolar; educacdo em salde; enfermagem.



ABSTRACT

Adolescence is considered a transition phase from childhood to adulthood, in which
several physical, psychological, hormonal and behavioral changes occur. During this
period, there is a substantial increase in opportunities for the manifestation of vulnerable
behaviors, and one of the main complications lies in the lack of guidance, both at school
and within the family. The objective of this thesis was to evaluate the effectiveness of the
comic book “Contraceptive methods: I'm young and I still don't want to create a life” on
the knowledge of school adolescents about contraceptive methods. Multimethod study,
conducted in two stages. In the first, a methodological study was carried out, aimed at
building and validating an instrument to measure adolescents' knowledge about
contraceptive methods. In the second stage, a quasi-experimental study was developed to
evaluate the effectiveness of the comic book “Contraceptive Methods: I'm young and |
still don't want to create a life”” on adolescents' knowledge about contraceptive methods.
The methodological study took place between June and August 2023. Validation was
carried out by 24 judges, health professionals who work with adolescents and/or
reproductive planning, within the scope of care, teaching and research. In validation, the
instrument obtained a Content Validity Coefficient of 0.88; 0.86; 0.93 for Clarity,
Vocabulary and Relevance, respectively. This stage took place in a virtual environment,
using email and Google forms to validate the content. The quasi-experimental study was
carried out with 62 adolescents enrolled in a public school in Maceid. To compare the
average knowledge achieved in the four application moments (pre-test, immediate post-
test, after 7 days, after 15 days), the Mann-Whitney and Kruskal-Wallis tests were used,
given the distribution of the variables of sum. The knowledge score in the pre-test was
8.33 (x2.42) points; in the immediate post-test it became 12.35 (+3.19); after seven days
it was 12.21 (+3.02); and 15 days after the intervention, it was 12.15 (£3.02). The
knowledge scores in the pre-test and post-intervention periods were statistically different
(p<0.001), with the highest average score occurring immediately after the intervention
and the lowest, prior to the intervention. The comic “Contraceptive Methods: I'm young
and I still don't want to create a life” was effective in increasing school adolescents'
knowledge about contraceptive methods. This increase lasted in the three moments after
using the comic book, demonstrating the retention of knowledge among adolescents.
Furthermore, it encouraged the active participation of teenagers in the learning process.
This approach suggests significant potential to contribute not only to health education,

but also to safe decision-making. Thus, it can positively influence the practice of nurses



who play a crucial role in health education, especially in preventing unplanned
pregnancies among adolescents.

Keywords: reproductive health; adolescent; contraception; school health services; health
education; nursing.
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1 INTRODUCAO

A adolescéncia representa uma fase crucial de desenvolvimento humano,
caracterizada pela maturacdo sexual, a necessidade de tomar decisdes significativas e de
resolver conflitos intrinsecos (Wilkinson; Carroll, 2018). E considerada como uma fase
de transicdo da infancia para a vida adulta, na qual ocorrem diversas alteragdes fisicas,
psiquicas, hormonais e comportamentais (Pereira et al., 2020). A Organiza¢cdo Mundial
de Salde considera a adolescéncia como o periodo da vida situado entre dez e 19 anos de
idade (WHO, 2021).

Durante esse periodo, observa-se um aumento substancial das oportunidades para
a manifestacdo de comportamentos vulneraveis, e uma das principais complicacGes reside
na auséncia de orientacdo, tanto no ambito escolar quanto no seio familiar (Germano et
al., 2020). Uma das vulnerabilidades que o adolescente estad exposto é a gravidez nédo
planejada, a qual, no Brasil, a taxa de nascimento de crian¢as cujas maes tém entre 15 e
19 anos € 50% superior @ média mundial (Brasil, 2022).

A situacdo € ainda mais preocupante quando € analisado o grupo de adolescentes
entre dez e 14 anos. Apenas em 2020, houve o registro de 17,5 mil mées nessa faixa etaria.
Na ultima década, a Regido Nordeste do Brasil liderou em nimero de casos de gravidez
nesse perfil, totalizando 61,2 mil, seguida pela regido Sudeste, com 42,8 mil ocorréncias
(Brasil, 2022).

Os filhos de mées adolescentes tém maior probabilidade de apresentar risco de
baixo peso ao nascer em comparac¢do com os filhos de maes com 20 anos ou mais. Durante
0 primeiro ano de vida, as criangas nascidas de mées adolescentes tém uma taxa de
mortalidade infantil de duas a trés vezes maior em relacdo as criancas cujas maes sao
adultas, além de enfrentar um aumento de seis vezes na incidéncia da sindrome da morte
subita (Brasil, 2022).

As adolescentes que engravidam tém maior risco de desenvolver sindromes
hipertensivas, partos prematuros, anemia, pré-eclampsia, despropor¢do feto-pélvica,
restricdo do crescimento fetal e também enfrentam riscos associados a abortos
provocados. Segundo dados do Ministério da Saude, as jovens na faixa etéaria de 15 a 19
anos tém o dobro de risco de morte relacionada a gravidez ou parto em comparagéo as
mulheres com 20 anos ou mais. Para aquelas menores de 15 anos, esse risco € aumentado
em cinco vezes (Leftwich; Alves, 2016; Brasil, 2022).

Dados demonstram que em nivel mundial, a primeira relagdo sexual ocorre, em
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média, aos 17 anos. No Brasil, existe uma tendéncia atual de iniciacdo sexual cada vez
mais precoce e, frequentemente, sem protecdo, sendo a idade média de iniciacdo sexual
de 13,4 anos para 0s meninos e de 14,2 anos para as meninas (IBGE, 2019). Tal
precocidade, associada a falta de informacdo e despreparo, torna esse grupo mais
vulneravel a gravidez ndo planejada, além das Infeccbes Sexualmente Transmissiveis
(IST) (Cliveira, 2018).

Evidenciou-se que, em 2019, a iniciagdo sexual ja havia ocorrido para 35,4% dos
escolares brasileiros entre 13 e 17 anos. Em estudantes da rede publica esse percentual
(37,5%) foi mais alto do que na rede privada (23,1%). Além disso, mais de 30% dos
escolares afirmaram n&o ter usado preservativos em sua primeira vez e 40,9% néo
utilizaram na ultima relacdo sexual. Outro dado relevante é que entre as meninas que ja
tiveram relacdo sexual, quase 8% engravidaram alguma vez na vida. Entre escolares da
rede publica, esse percentual demonstrado é de 8,4%, enquanto entre escolares da rede
particular, de 2,8%, evidenciando que a incidéncia de gravidez em alunas da rede publica,
em 2019, foi trés vezes mais alta (IBGE, 2019).

Do ponto de vista regional, a maior incidéncia de gravidez entre escolares que ja
tiveram relacdo sexual esta na regido Nordeste (10,9%), cujo o estado de Alagoas atingiu
0 maior indice (15,3%) e Pernambuco ocupou a sétima posi¢do nacional, com 11%. Por
outro lado, a regido Sul (5,2%) e o estado de Santa Catarina (3,7%) apresentaram 0S
menores percentuais (IBGE, 2019).

Quanto ao conhecimento referente aos contraceptivos, pesquisa realizada com
estudantes do ensino médio de uma escola privada, no estado do Rio de Janeiro,
evidenciou que 58,3% dos entrevistados que ja tinham tido relagdes sexuais, nao
souberam responder sobre o uso correto do preservativo vaginal. Em relacdo ao
Dispositivo Intrauterino (DIU), quando questionados quanto a possibilidade de provocar
0 aborto, 25% responderam que “sim” e 75% responderam “ndo” ter conhecimento sobre
o0 tema. Ja em relacdo ao diafragma, 81,8% dos estudantes que “n&o” tinham iniciado a
vida sexual ainda, afirmaram “ndo” ter conhecimento nenhum sobre este método (Vieira
et al., 2020).

Esses dados reforcam a compreensdo de que a ocorréncia de gravidez na
adolescéncia, mesmo diante da disponibilidade de métodos contraceptivos e das
iniciativas educativas em escolas e servigos de salde, decorre da falta de prevencao ou de
uma prevencao inadequada nessa faixa etaria. Isso pode ser atribuido a um conhecimento

insuficiente, falta de compreensdo ou adogéo de atitudes inadequadas.
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A estreita relacdo entre escolaridade e a idade da primeira relacdo é um fato em
destaque no Brasil. Percebe-se que quanto menor a escolaridade, menor a chance da
utilizacdo de preservativos entre os adolescentes, tornando imprescindiveis agdes na
escola, de forma a colaborar com a saude sexual e reprodutiva desse grupo especifico
(IBGE, 2019).

Nos ultimos anos, devido ao desenvolvimento de tecnologias e de inteligéncia
artificial, houve um aumento na disponibilidade de informacgdes de conteido sobre saide
sexual e reprodutiva na internet. Apesar do maior acesso a informacdo, o déficit de
conhecimento dos adolescentes a respeito dos métodos contraceptivos, da prevencdo de
IST e das questdes sobre a sexualidade, persistem e representam um problema atual e
pertinente (Anderson et al., 2020).

Os adolescentes, apesar de sua habilidade com a internet, sdo vulneraveis no que
diz respeito as escolhas das informacdes oferecidas livremente. Além disso, é importante
salientar, que apesar de todo avanco tecnoldgico, muitos adolescentes ainda vivem em
realidades em que a internet ndo é de fécil acesso (lIsrani et al., 2020).

Nesse contexto, a insercdo da educacgdo reprodutiva para adolescentes no espaco
escolar torna-se essencial, visando a aproximacdo deste publico com adultos de
referéncia, professores e profissionais da salde, em torno desta tematica. Essa
aproximacdo deve ocorrer, com o intuito de colaborar com o crescimento do individuo
em direcdo a construcdo de sua identidade e insercao na fase adulta (Barbosa et al., 2019).
Assim, é fundamental que as escolas promovam ambientes favoraveis que os ajudem a
desenvolver um conhecimento adequado e autbnomo (Barbosa et al., 2020).

E primordial que os adolescentes conhecam sobre seu corpo, as mudangas que
ocorrem nele e sobre a sexualidade, para que possam tomar decisdes conscientes e
orientadas. Aliar as Tecnologias Educacionais (TE) a educacdo sexual e reprodutiva
torna-se uma estratégia para aproximar educando e educador, além de favorecer o
processo de ensino-aprendizagem e contribuir na formacéo desses jovens, auxiliando no
empoderamento dos mesmos para a tomada de decisdes mais conscientes, responsaveis e
livres de riscos para a saide (Germano et al., 2020).

Profissionais de saude e da educacdo devem reconhecer a importancia dessa triade
salde-educacao-tecnologia no processo de ensino-aprendizagem, no qual a escola
configura-se como um espaco crucial nessa interacdo, comunicacao, didlogo e escuta.
Como o adolescente escolar passa a maior parte de seu tempo na escola, esse ambiente

deve ser prazeroso, interativo, atrativo e receptivo (Francisco et al., 2020).
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A Enfermagem é responsavel por exercer um papel essencial no desenvolvimento
de habilidades preventivas e educativas com os adolescentes e, por isso, é constantemente
desafiada a buscar opcBes que Ihes oferecam suporte para atuarem junto as pessoas, aos
grupos e as comunidades, tendo as TE como fortes aliadas nesse processo (Berardinell et
al., 2015).

A elaboracdo de novas estratégias para o cuidar configura a Enfermagem como
uma ciéncia em constru¢do. O constante avango no processo de trabalho do enfermeiro
estimula o desenvolvimento de tecnologias voltadas a sistematizar e tornar mais efetiva a
sua atuacdo (Cruz et al., 2016). Essa interacdo do enfermeiro com o publico adolescente,
por meio das TE, possibilita reconhecer suas vivéncias e proporciona uma maior
proximidade com aspectos objetivos e subjetivos vivenciados por este publico (Souza et
al., 2020).

O uso de TE possibilita a troca de saberes e pactua com a valorizacdo do
conhecimento prévio, acrescentado ao conhecimento cientifico, para a problematizacao,
na construcdo conjunta do saber em saude. Potencializa-se a possibilidade dos sujeitos se
tornarem agentes de transformacéo, tanto no ambito individual como no coletivo (Silva;
Carreiro; Mello, 2017). Com isso, um dos caminhos para 0 processo educativo para
adolescentes € a utilizacdo de TE, que deve ser inserida nas atividades de sala de aula
como ferramenta, e ndo apenas como uma maneira de automatizar esses processos, pois
assim assume-se a producdo de novos conhecimentos e ndo somente sua reproducdo no
processo ensino-aprendizagem (Almeida; Valente, 2011).

As tecnologias vém crescendo de forma consideravel ao longo dos anos, sendo as
educacionais consideradas eficazes como estratégia de ensino na salde sexual e
reprodutiva de adolescentes escolares. Os resultados de revisdo integrativa da literatura,
que objetivou analisar tecnologias educacionais utilizadas para abordagem da salde
sexual e reprodutiva de adolescentes nos espacos escolares, evidenciaram que todos 0s
estudos analisados, obtiveram resultados positivos e significativos no processo ensino-
aprendizagem com a utilizag&o de tecnologias educacionais (Almeida et al., 2023).

Desse modo, a TE em forma de Historia em Quadrinhos (HQ) apresenta-se como
estratégia facilitadora do dialogo entre adultos e adolescentes dentro do ambiente em que
o0 adolescente estabelece suas relacdes interpessoais, autonomia e facil acesso para a busca
e construcdo do saber, ao fazer deste um processo continuo e ativo, proporcionando
conhecimento e promocdao da saude (Seixas; Favaro, 2020).

No contexto das HQ, é possivel inferir que essas podem influenciar no
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conhecimento e nas escolhas dos adolescentes acerca da sua salde. Elas se apresentam
como um importante recurso para a educagdo em salde, especialmente ao tratar de
contetidos complexos, como a saude sexual e reprodutiva, que ainda estdo permeados por
estigmas e influéncias culturais e sociais. Além disso, as HQ podem auxiliar na interagédo
profissional com o jovem, como uma ferramenta de “quebra-gelo”, por exemplo,
facilitando a comunicacgéo sobre temas delicados (Sridhar et al., 2019).

Quando utilizadas por professores em sala de aula, as HQ servem para dar suporte
ao conteudo, ilustrar ideias por meio de suas historias narradas, trazer informacao,
entretenimento, afetando diretamente o pablico-alvo. Por ser difundida ha décadas, as HQ
tornaram-se populares entre criangas e adolescentes, 0 que representa mais um motivo
para serem abordadas dentro das escolas (Seixas; Favaro, 2020).

Uma TE em formato de HQ, denominada “Métodos contraceptivos: sou jovem e
ainda ndo quero gerar uma vida” (ANEXO A), foi desenvolvida e validada em 2017, pela
pesquisadora do presente estudo, na sua dissertacdo de mestrado pela Universidade
Federal de Alagoas (UFAL). Ressalta-se que a HQ compde um dos volumes da série de
“Sexualidade e Educagdo”, vinculada a um grupo de pesquisadores da UFAL (Grupo de
Estudo: Enfermagem, Saude e Sociedade-GEESS), que inclui outros trés volumes, que o
antecedem: 1. “Puberdade: Algo acontece comigo”; 2. “Fecundagdo: Meu corpo pode
gerar uma vida”; 3. “Iniciagdo Sexual: Ja estou pronto para iniciar minha vida sexual?”

A TE passou por um processo de validacdo, o qual envolveu onze juizes de
diferentes regibes do pais, que se encaixaram nos critérios de inclusdo estabelecidos pelo
estudo. O grupo foi composto por trés juizes professores da educacdo basica; quatro
profissionais da salde atuantes em planejamento reprodutivo com adolescentes e quatro
juizes pesquisadores da area de tecnologias educativas voltadas a saude sexual e
reprodutiva. Durante esse processo, a HQ foi submetida a validacdo de conteldo e
aparéncia, utilizando o Indice de Validade de Contetido (IVC), que atingiu percentuais de
0,88 e 0,93, respectivamente.

Posteriormente, a HQ também foi submetida a avaliacdo semantica por um grupo
de 14 adolescentes em uma pesquisa vinculada ao Programa Institucional de Bolsas de
Iniciacdo Cientifica (PIBIC) realizada na Universidade Federal de Pernambuco (UFPE),
em 2023. Os resultados da avaliacdo indicaram que a HQ € apropriada para o publico-
alvo, com indice de Concordéancia Semantica de 0,91, consolidando sua importancia na
educacao sobre saude reprodutiva de adolescentes.

Acredita-se que a HQ podera influenciar positivamente no conhecimento de



19

adolescentes, contribuindo com a educacdo reprodutiva de escolares e,
consequentemente, com a prevencao da gravidez nesse publico especifico.

A realizagdo deste estudo se concentra, portanto, em avaliar a efetividade de uma
intervencdo com a HQ “Métodos contraceptivos: sou jovem e ainda ndo quero gerar uma
vida” no conhecimento de adolescentes escolares sobre métodos contraceptivos, com a
intencdo de ndo apenas preencher uma lacuna no conhecimento académico, mas, também,
ter implicacOes praticas significativas para educadores, profissionais da saude e pais,
fornecendo conteudos praticos e tedricos sobre uma abordagem eficaz para melhorar o
entendimento dos adolescentes nessa tematica. A pesquisa pode, assim, contribuir para a
promoc¢do de escolhas mais informadas e saudaveis na vida desses jovens, além de
oferecer subsidios importantes para politicas de educacdo sexual e satde publica.

As TE tém como objetivo aprimorar a qualidade do ensino e tornar o processo
mais atraente e interessante para os alunos (Germano et al., 2020). O termo efetividade
é utilizado quando o agente estudado esta inserido em uma situagdo da “vida real”,
divergindo de condicdes controladas. Na avaliagdo da efetividade de uma TE, uma das
principais diretrizes consiste na clara quantificacdo da medida; isto €, deve-se poder
expressar seu efeito em termos quantitativos. Adicionalmente, a medida de desfecho deve
ser relativamente facil de definir e diagnosticar (Gordis, 2017). Neste estudo a efetividade
foi considerada pelo aumento do escore de conhecimento dos adolescentes.

Na literatura, pesquisas semelhantes testam a efetividade de praticas e tecnologias
educativas na promogcao da satide sexual e reprodutiva do publico adolescente. Na Africa,
avaliou-se a efetividade de um curriculo abrangente sobre saude reprodutiva com foco na
prevencdo de IST e gravidez ndo planejada na adolescéncia, por meio da inclusdo de
metodologias participativas, e observou melhora significativa no conhecimento, na
atitude e na pratica da populacao estudada (Gaughran; Asgary, 2014). Ja no Brasil, estudo
analisou a efetividade de um jogo educativo sobre contracepcdo com adolescentes
escolares e comprovou a efetividade pela anélise comparativa da média de acertos antes
e depois da intervencédo (Praxedes; Queiroz; Vieira, 2019).

Ademais, ao avaliar a efetividade dessas ferramentas, é possivel fortalecer o papel
do enfermeiro como educador e suas competéncias nas estratégias de promocdo e
educacdo em saude (Cruz et al., 2016).

Destaca-se que este estudo fundamenta-se no Objetivo de Desenvolvimento
Sustentavel (ODS) 3 centrado em Saude e Bem-Estar, que visa assegurar uma vida

saudavel e promover o bem-estar para todas as pessoas, independente da faixa etaria.
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Especificamente alinhado com o subitem 3.7, a meta estabelecida até 2030 é assegurar 0
acesso universal aos servigos de saude sexual e reprodutiva, incluindo o planejamento
familiar, informacdo e educacdo, assim como a integracdo da saude reprodutiva em
estratégias e programas nacionais (ONU, 2022).

Diante das questdes mencionadas, considerando a necessidade de avaliacdo da
efetividade de uma intervencdo com a HQ para o processo de ensino-aprendizagem no
contexto escolar, com foco no aumento do conhecimento sobre métodos contraceptivos,
0 presente estudo interroga: qual a efetividade de uma intervencéo educativa com a HQ
“M¢étodos contraceptivos: sou jovem e ainda ndo quero gerar uma vida”, no conhecimento

de adolescentes escolares sobre métodos contraceptivos?
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2 OBJETIVOS

2.1 GERAL

Avaliar a efetividade de uma intervengdo com a historia em quadrinhos “Métodos
contraceptivos: sou jovem e ainda ndo quero gerar uma vida” no conhecimento de

adolescentes escolares sobre métodos contraceptivos.

2.2 ESPECIFICOS

e Construir um instrumento para avaliar o conhecimento de adolescentes
escolares sobre métodos contraceptivos;

e Validar o contetdo do instrumento para avaliar o conhecimento de
adolescentes escolares sobre métodos contraceptivos;

e Identificar o conhecimento de adolescentes escolares sobre métodos
contraceptivos;

e Comparar o conhecimento dos adolescentes escolares antes e ap6s uma
intervengdo com a utilizagdo da historia em quadrinhos “Métodos

Contraceptivos: sou jovem e ndo quero gerar uma vida”.
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3 HIPOTESE

As médias dos escores de conhecimento dos adolescentes sobre métodos
contraceptivos, apos a intervencdo com o uso da HQ “Métodos Contraceptivos: sou
jovem e ainda ndo quero gerar uma vida”, serdo mais elevadas do que as médias de

conhecimento antes do uso.
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4 REVISAO DA LITERATURA

Para uma compreensdo mais aprofundada das implicacbes do estudo, este
capitulo foi composto por uma revisao da literatura, estruturada nos seguintes topicos: 1)
Tecnologias educacionais como estratégia para educacdo sexual e reprodutiva de
adolescentes; 2) Historia em Quadrinhos como estratégia para educacao reprodutiva de
Adolescentes; 3) Papel da Escola, de Educadores e de Enfermeiros na Educagéo Sexual
e Reprodutiva.

4.1 TECNOLOGIAS EDUCACIONAIS COMO ESTRATEGIA PARA
EDUCACAO SEXUAL E REPRODUTIVA DE ADOLESCENTES

A sexualidade é um processo humano resultante de uma construcdo social,
cultural e historica, que sobressai do desenvolvimento evolutivo da espécie humana. Vai
além de peculiaridades meramente bioldgicas com fins reprodutivos, se revelando no
meio das relaces em busca dos prazeres, o que pode levar associac¢ao a perverséo, tendo
0 moralismo e os tabus da sociedade dificultando a discussdo do tema, inibindo o
conhecimento e o exercicio saudavel da sexualidade (Ceccarelli; Andrade, 2018).

E na adolescéncia, fase transicional entre os dez e 19 anos, que acontece o que
chamamos de amadurecimento sexual, marcando o inicio de intensas mudancas fisicas,
sociais e psiquicas. E nesse periodo que os comportamentos sexuais de risco podem
florescer, possibilitando a ocorréncia de IST e gravidez na adolescéncia. As
oportunidades de conscientizacdo sobre salde reprodutiva sdo escassas, sendo difundido,
por vezes, informacdes erradas e inadequadas, capaz de ter impactos negativos no
comportamento desses adolescentes (Brasil, 2018; Bertozzi et al., 2018).

Desta forma, por ser um grupo especifico, marcado por caracteristicas proprias
de salde, os adolescentes precisam de a¢cdes para conscientizacao e orientacao a respeito
da sexualidade, sendo a educacdo em salde o principal aliado nesse &mbito, a fim de obter
resultados referente a mudanca de comportamento e minimizacgéo de risco, por meio de
estratégias mais inovadoras, sendo as TE exemplos a serem utilizados. No que se refere
a essas tecnologias, com finalidades para a salde, uma pesquisa que mapeou estudos
cientificos sobre jogos educacionais, evidenciou que a maioria das publica¢Bes aconteceu
a partir de 2011, se concentrando principalmente nos continentes americano e europeu.
Em relacdo ao teor dessas publicagdes, apenas 65 eram dedicadas a populacdo de até 18
anos e seis com TE voltadas para a sexualidade (Sharifzadeh, 2020).

Nesse contexto, as TE, aplicadas na conjuntura da educacdo em salde, vém
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sendo ampliadas em varios cenarios, visto que, por meio delas, é possivel abordar temas
de formas mais atrativas, promovendo 0 engajamento e interesse dos usuarios (Morais et
al., 2017). Essas tecnologias sdo ferramentas Uteis para trabalhar saide com grupos
especificos, apresentando-se como um método de facil acesso, que é capaz de facilitar o
processo ensino-aprendizagem em saude. Assim, reconhecer 0 uso dessas tecnologias
para a promogdo da saude de adolescentes é crucial para difundir o conhecimento a
respeito do tema (Souza et al., 2019).

E relevante salientar também que a implementacdo dessas estratégias para
adolescentes deve contemplar as necessidades de saude reprodutiva deste publico, de
forma que uma TE bem direcionada constitui uma ferramenta importante para a
modificagdo do comportamento sexual e preventivo desse grupo (Tamashiro, 2019). Em
um estudo realizado em 2018, foi evidenciado que os adolescentes ndo estavam
preparados para 0 uso de contraceptivos, e que o conhecimento precéario referente a
contracepc¢do e temas relacionados a satde reprodutiva mostra que as informacges sobre
esses métodos ndo sdo eficazes ou suficientes para o uso adequado (Aradjo; Nery, 2018).

A maioria das TE que estdo sendo construidas para esse publico, com tematicas
relacionadas a Educacdo Sexual, sdo a partir de jogos educativos, sejam eles fisicos ou
virtuais. Tamashiro (2019) construiu e validou um aplicativo sobre a pratica sexual segura
e contracepc¢édo, em que, por meio de um jogo, os adolescentes aprendem sobre o tema.
Na construcdo desse aplicativo, a autora utilizou a participacdo ativa do publico, desde
com momentos de discussdes sobre as tematicas, até o que seria importante conter no
jogo.

Em outro estudo, foi construida e validado uma TE, do tipo tabuleiro, para
organizar e interceder a discussdes sobre tdépicos referentes a sexualidade com
adolescentes, abordando métodos contraceptivos e IST. Nesse estudo, o jogo “Match”
incorporou elementos da gamificacdo, como sorte, estratégias, competicao e trabalho em
equipe. Tal jogo foi validado e considerado relevante para as atividades de educacdo, com
abordagem do tema sexualidade (Alencar, 2023).

Bastos (2022), também construiu uma TE, mas com foco na criacdo de um
ambiente virtual, proporcionando um espaco aberto para a discusséo e verificagdo do
conhecimento, atitudes e praticas sexuais de adolescente, voltado principalmente nas IST.
O ambiente criado proporcionou a constru¢ao de um conteudo interativo, em que 0 Uso
dessa TE estimulou a autonomia, pensamento critico e aprendizagem colaborativa entre

os adolescentes, com acesso em qualquer lugar com rede e de facil entendimento.
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Em uma revisdo integrativa, que investigou as TE utilizadas na promocao da
salde para adolescentes, identificou-se as principais modalidades de TE utilizadas para
esse fim, sendo os aplicativos digitais e as tecnologias impressas as mais difundidas na
literatura, incluido jogos, cartilhas, histérias em quadrinho e pecas teatrais. Dentre 0s
temas mais abordados nessas TE, temos: a sexualidade, promocdo de habitos saudaveis,
prevencéo da obesidade, vacinacao e alertas quanto ao uso de drogas (Pereira, 2021).

Em relagdo as TE impressas, como cartilhas, tabuleiros, roletas, HQ, dentre
outras, estas possibilitam aos adolescentes receber informacdes, debater e interagir com
outras pessoas sobre a tematica. Ferreira (2016), prop6s a validacdo de uma HQ intitulada
“Iniciagdo sexual: Ja estou pronto para iniciar minha vida sexual?”, que faz parte da série
Sexualidade e Educacdo, como TE para a promocédo da salde sexual e reprodutiva de
adolescentes. Tal estudo teve como resultado a oferta de um material complementar, para
adolescentes, professores e profissionais da satde, com o objetivo de auxiliar no processo
de ensino-aprendizagem, transformando todos os envolvidos em multiplicadores do
conhecimento adquirido com a histdria.

Atrelado as novas tecnologias que estdo sendo implementadas em todo o mundo,
Mendonca (2021), desenvolveu um Chatbot sobre saide sexual e IST para adolescentes
no qual o usuério pode acessar informacGes a respeito das principais IST presentes, tais
como Virus da Imunodeficiéncia Humana (HIV), sifilis, HPV, cancro mole, tricomoniase,
clamidia e gonorreia. Além disso, a ferramenta tem a funcéo de reconhecer, por meio de
palavras-chave que o0s usuarios utilizam no chat, sinais que indiquem violéncia sexual no
adolescente.

Leite (2022), também se aproveitando das novas tendéncias, fez a construcédo e
validacdo de um podcast para a educacdo em saude sexual e reprodutiva de adolescentes.
No podcast intitulado “Coisa de Adolescente”, foram produzidos episédios, com a
participacdo dos adolescentes em todo o processo de construcao, sobre relacdo sexual e
sexualidade, métodos contraceptivos, HIV e Sindrome da Imunodeficiéncia Adquirida
(AIDS) e outras IST. O Podcast construido constitui uma ferramenta efetiva para
disseminacdo desses conhecimentos, visto a popularidade que este instrumento esta
ganhando.

Portanto, pode ser observado uma rica quantidade de metodologias que podem
ser utilizadas em TE, desde materiais somente impressos, a plataformas de audios e
videos, assim como construcdo de ambientes virtuais, aplicativos e jogos. No entanto,

como reforgcado nos estudos citados acima, a validagdo dessas TE sdo de extrema
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importancia para a sua aplicacdo frente aos adolescentes. Essa validacdo passa pelo
julgamento de especialistas, permitindo que esses experts facam uma analise criteriosa do
contetido, e sugiram exclusdes, acréscimos ou alteracdes de partes ou totalidade da
tecnologia, podendo inclusive apoiar-se de indices calculados para verificar a
concordancia entre os especialistas, garantindo assim a concordancia destas com a
validade do contetdo (Santos, 2021).

4.2 HISTORIA EM QUADRINHOS COMO ESTRATEGIA PARA EDUCACAO
REPRODUTIVA DE ADOLESCENTES

Na salde, as TE sdo estratégias inovadoras que emergiram em meio a globalizacdo
para promoc¢do de uma educacdo inovadora, dinamica e ativa, contribuindo para a
construcdo de parcerias entre as escolas e 0s servicos de salude. Ndo obstante, ha um
desafio na ampliacdo do acesso a essas tecnologias sobre saude sexual e reprodutiva, com
énfase em instituicdes de ensino com maiores indices de vulnerabilidade em virtude do
contexto socioecondmico em que os alunos estdo inseridos (Germano et al., 2020; Silva;
Carreiro; Mello, 2017).

Neste contexto, a HQ, considerada como uma tecnologia, é utilizada ha centenas
de anos como uma ferramenta de comunicacdo nas primeiras civilizacbes em todo o
mundo. Nos ultimos anos, varias estratégias de ensino tém sido desenvolvidas com a
finalidade de acelerar o processo de aprendizagem e comunicacao (Germano et al., 2020;
Oliveira et al., 2020).

Assim, as HQ séo ferramentas dinamicas, apresentando em sua estrutura diversos
elementos, como imagens, textos, cores e elementos graficos inseridos no contexto do
personagem, repercutindo de forma positiva no processo de ensino e aprendizagem na
educacdo, tornando-se, assim, uma estratégia educacional facilitadora (Germano et al.,
2020; Oliveira et al., 2020).

A usabilidade desta tecnologia estimula o pensamento critico de jovens, uma vez
que por se tratar de um instrumento com abordagem interativa, contribui para que o leitor
armazene as informacoes de forma positiva, sendo essencial no processo de aprendizagem
na saude sexual e reprodutiva deste publico (Germano et al., 2020; Oliveira et al., 2020).

Na adolescéncia, a educacdo sexual enfrenta constantemente obstaculos nas
diversas esferas, refletindo a importancia de um dialogo entre pais e filhos, com a
necessidade de orientar acerca das particularidades da sexualidade, além de fatores que

estdo relacionados a identidade sexual do individuo. Assim, a individualidade juvenil se
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retrata por meio de informacGes e de recursos habituais, integrando as suas vidas e
familias, sendo as tecnologias essenciais para a comunicagao sobre sexualidade, por meio
de abordagem criativas e de inovagdo, com problematizacdo educativa em situagdes
presentes no cotidiano do ouvinte/leitor, nesse caso, o adolescente (Costa et al., 2023;
Savegnago; Arpini, 2016).

O Ministério da Saude (2019), reforga a importancia da construcdo de vinculo
entre as escolas e servigcos de salde, para a elaboracdo de a¢des de promocdo da salde,
prevencdo de doencas e 0 acompanhamento integral a sadde do adolescente mediante as
alteracdes que possam ocorrer durante este periodo de transformacfes. As atividades
educativas no contexto da salde devem estar associadas a uma educagdo construtiva,
dialégica e ativa, atuando na promocdo de acolhimento e empoderamento dos
adolescentes, fundamentando acdes para o autocuidado (Sfair et al., 2015).

Assim, o ensino sobre as alteracfes anatomofisioldgicas é fundamental, uma vez
que contribui para o processo de tomada de deciséo acerca da sexualidade, sendo as TE
fundamentais para o ensino desta temética. Por meio da usabilidade destas tecnologias, é
possivel promover a construcdo de vinculo entre o professor e aluno. Além disso, este
método contribui para 0 empoderamento do adolescente em sua sexualidade (Germano et
al., 2020; Oliveira et al., 2020; Sridhar et al., 2020).

Em paralelo, as HQ podem contribuir na construcdo de vinculo do profissional
com o adolescente, sendo essencial na transmissao de informacdes, uma vez que a salde
sexual e reprodutiva é cercada por estigmas na percepcdo social. Com isso, a HQ pode
influenciar no conhecimento e nas escolhas dos adolescentes, na tomada de decisGes sobre
sua salude sexual e reprodutiva, além de contribuir na prevencdo de gravidez indesejada
e/ou ISTs (Seixas; Favaro, 2020; Sridhar et al., 2020).

Consoante a isso, é essencial que as HQ sejam adaptadas conforme o contexto
sociocultural em que o adolescente esta inserido, sendo fundamental que estas tecnologias
sejam validadas por juizes especializados na tematica em discussdao. Além disso, estes
juizes devem ter experiéncia na atuacdo com adolescentes, uma vez que a faixa etéria €
especifica e que necessita de recursos adaptados conforme o perfil do grupo (Almeida et
al., 2016; Germano et al., 2020).

A literatura ja destaca evidéncias acerca da usabilidade de HQ no ensino da satde
sexual e reprodutiva, conforme a pesquisa de Ferreira et al. (2016) e Almeida et al.
(2016), ambos os pesquisadores atuaram na validacdo de tecnologias do tipo HQ, como

tecnologia para promog&o de saude sexual e reprodutiva em adolescentes, como estratégia
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de otimizar o processo de ensino e aprendizagem da sexualidade de adolescentes de
ambos os sexos, sendo a HQ uma estratégia dos adolescentes se tornarem multiplicadores
das informagoes.

Estudo realizado em uma escola publica no interior de S&o Paulo, investigou o uso
de HQ como ferramenta avaliativa para investigar situacdes do cotidiano que permeiam
a gravidez na adolescéncia. Evidenciou-se que as HQ sdo uma ferramenta eficaz para
avaliar a compreensdo dos alunos sobre a gravidez na adolescéncia. A pesquisa mostrou
que a ferramenta pode ser usada para avaliar a compreensdo dos alunos sobre a gravidez
na adolescéncia e que os alunos acharam a HQ util para aprender sobre o assunto (Seixas;
Favaro, 2020).

Entretanto, Morais et al. (2017), ressaltam as fragilidades das escolas publicas em
trabalhar teméticas educacionais acerca da saude sexual e reprodutiva, sendo uma delas,
a escassez de recursos tecnologicos que sejam didaticos e que estejam disponiveis no
contexto da escola publica para trabalhar por meio de oficinas e dindmicas. Assim, 0s
autores demonstram a necessidade desses recursos tecnoldgicos chegarem as escolas, para
que, posteriormente, os docentes possam trabalhar contetdos relacionados a satde sexual

e reprodutiva no contexto educacional com adolescentes de maneira ludica e interativa.

4.3 PAPEL DA ESCOLA, DE EDUCADORES E DE ENFERMEIROS NA
EDUCACAO SEXUAL E REPRODUTIVA

A sexualidade pode ser entendida de maneira mais ampla como a energia contida
no ser humano, a qual envolve préticas e desejos interligados a diferentes formas de sentir
prazer e se satisfazer, o que inclui a busca pelo afeto, pelo contato e intimidade, que se
expressam na forma de sentir, no modo de se tocar e ser tocado (Silva et al., 2022). Com
o seu afloramento geralmente ocorre o inicio da atividade sexual, muitas vezes a partir da
curiosidade nos momentos em que ha a possibilidade de vivenciar as primeiras
experiéncias sexuais, o adolescentes pode se expor a situacdes de risco (Figueiredo, 2020;
Furlanetto et al., 2018).

Nesse sentido, os pais, educadores e profissionais de satde (adultos de referéncia)
devem atuar na educacao sexual de forma conjunta no intuito de orientar uma vida sexual
e afetiva responsavel para que 0s riscos sejam minimizados ou evitados (Ferreira; Silva,
2020). Tendo em vista a baixa adesdo desse grupo etario nos servicos de salde, a escola
apresenta, entdo, um papel importante no contexto de promocéo de saude sexual, uma vez

que os adolescentes passam a maior parte do tempo nesse local. Dessa forma, a escola
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pode proporcionar promocdo a saude aos adolescente (Silva et al., 2022).

A promocéo da educacdo em salde sobre sexualidade na escola pode transformar
a instituicdo em um espaco de prevencao. 1sso ocorre porque a escola é um ambiente onde
0s estudantes constroem competéncias e habilidades que podem fornecer ferramentas
para o desenvolvimento de comportamentos preventivos. Portanto, o &mbito escolar é um
local propicio e privilegiado para a discussdo de temas relacionados a saude sexual, como
métodos contraceptivos e IST, conscientizando os escolares sobre os problemas de saude
inerentes a esta tematica (Barbosa; Vigosa; Folmer, 2019).

Segundo os Parametros Curriculares Nacionais (PCN), de 1997, a educacéo sexual
na escola é entendida como uma atividade transversal, que perpassa todos os niveis de
ensino e disciplinas, pois se refere a uma questdo intrinseca ao ser humano (PCN, 1997).
Apesar disso, o tema ainda € pouco trabalhado nas escolas e quando €, muitas vezes
reforca propostas pedagogicas baseadas em concepgdes higienistas e religiosas, seja por
falta de preparo por parte dos professores, seja pelo fato de o assunto ainda ser
considerado tabu (Barbosa; Vicosa; Folmer, 2019; Furlanetto et al., 2018).

E importante ressaltar que o tema sexualidade ainda encontra uma determinada
resisténcia social, influenciando diretamente no desenvolvimento de medidas
educacionais. Essa dificuldade evidencia a relacéo equivocada sobre a ideia de que falar
acerca de sexualidade seria obsceno e um estimulo para o sexo precoce, esbarrando em
valores sociais e crencas (Moizés; Bueno, 2010). Na contramdo deste pensamento,
estudiosos demonstram que parte significativa dos alunos aprova o desenvolvimento de
atividades académicas com o tema da sexualidade em ambientes escolares. De fato,
discutir sobre questbes bioldgicas, psicolégicas e sociais em torno da sexualidade na
escola pode favorecer ao desenvolvimento de pensamento critico dos adolescentes e,
consequentemente, ajudar a discernir o que pode promover comportamento sexual de
risco (Borges et al., 2020).

A educacdo sexual é, assim, essencial para que o adolescente perceba que dispde
do apoio de adultos de referéncia para trocar informagdes corretas sobre o assunto, indo
além da reprodugdo humana, perpassando conhecimentos que possibilitem aos
adolescentes desenvolverem habilidades e valores éticos para fazer escolhas que
permitam ter uma sexualidade saudavel (Barbosa et al., 2020; Zompero et al., 2018;
Barbosa; Vicosa; Folmer, 2019).

Os professores desempenham um papel fundamental na educacdo sexual de

adolescentes, visto que eles tem a oportunidade de fornecer informacgdes confidveis e
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atualizadas sobre a saude sexual, ajudar os alunos a desenvolver habilidades de
comunicacdo e ensinar comportamentos saudaveis e seguros. Além disso, os professores
podem contribuir a combater a desinformacdo e os mitos sobre a salde sexual e
reprodutiva que sdo comuns entre os adolescentes. Entretanto, se faz necessario que os
professores estejam bem informados sobre o assunto e sejam capazes de fornecer
informac0es precisas e imparciais (Silva et., 2022).

Neste sentido, destaca-se que muitos professores ndo se sentem preparados em
abordar questdes relacionadas a sexualidade e contracepcdo com os alunos, seja por
motivos religiosos ou falta de conhecimento especifico. Assim, a importancia do olhar
dos profissionais de salde, ndo somente na educacdo em saude para os estudantes, mas
também voltado a capacitagdo adequada e apoio para que educadores possam abordar
esses topicos de maneira efetiva e responsavel (Furlanetto et al., 2018).

O enfermeiro, nesse contexto, tem papel fundamental na satde dos adolescentes
diante de sua responsabilidade como promotor do conhecimento por meio de agdes de
educacao em salde, que sdo parte de um processo dindmico a serem implementadas de
modo a colaborar com os adolescentes no intuito de diminuir riscos desnecessarios para
a sua saude (Franco et al., 2020; Batista et al., 2021; Silva et al., 2022).

Ao enfermeiro € designada a responsabilidade de fomentar a educacéo em salde,
desempenhando um papel ativo na instrugé@o sobre sexualidade nas escolas, considerando
gue o ambiente escolar é propicio ao aprendizado. Nesse sentido, é crucial empregar
embasamento cientifico para esclarecer os adoescentes acerca da gravidez ndo planejada,
IST e as ramificacOes associadas a ndo utilizacdo de métodos contraceptivos. Além disso,
cabe ao enfermeiro promover a compreensdo das transformacgdes hormonais, sociais e
psicolégicas inerentes a adolescéncia. (Silva et al.,2022).

Em 2007 o Programa Saude na Escola (PSE) substituiu o Projeto Salde e
Prevencdo nas Escolas (SPE) propondo uma politica intersetorial abrangendo os
Ministérios da Saude e da Educacdo, para que ocorra a prevengdo, promogao e atencdo a
satide dos usuérios do ensino basico publico. E responsabilidade da equipe da Estratégia
de Saude da Familia (ESF), em conjunto com a equipe escolar, realizar a¢fes voltadas
para esse publico. Enfatiza-se o papel do enfermeiro juntamente com a equipe escolar na
execucdo de acOes para sanar duvidas, levar informacdes corretas sobre questbes
fisioldgicas e sexuais, entre varios outros temas a qual o enfermeiro tem propriedade em

transmitir conhecimentos com embasamento cientifico (Silva et al., 2022).
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5 METODO

5.1 TIPO DE ESTUDO

Trata-se de um estudo multimétodo, conduzido em duas etapas. Na primeira
realizou-se um estudo do tipo metodoldgico, destinado a construcdo e validacdo de um
instrumento para mensurar 0 conhecimento de adolescentes sobre métodos
contraceptivos. Na segunda etapa, desenvolveu-se um estudo quase-experimental, para
avaliar a efetividade de uma intervencdo com a HQ “Métodos Contraceptivos: SOU jovem
e ainda ndo quero gerar uma vida” no conhecimento de adolescentes sobre métodos
contraceptivos. A HQ, foi desenvolvida e validada previamente em dissertacdo de
mestrado.

O estudo metodoldgico trata do desenvolvimento, validacdo e avaliacdo de
ferramentas e métodos de pesquisa (Polit; Beck, 2018). Nesta pesquisa, 0 estudo
metodologico foi utilizado para construir e validar o instrumento “Conhecimento de
Adolescentes acerca dos Métodos Contraceptivos (APENDICE A)”.

Na segunda etapa, com o estudo quase-experimental, buscou-se demonstrar
causalidade entre uma intervencao e um resultado, como por exemplo a efetividade de
uma intervencdo em uma populacdo elegivel, que foi selecionada sem que houvesse
atribuicdo aleat6ria. Podem ser usadas medidas pré e pés-intervencao, em grupo Gnico ou
com grupo controle (Harris et al., 2006; Reeves; Wells; Waddington, 2017). Este tipo de
pesquisa oferece a vantagem de potencialmente produzir resultados mais rapidamente e a
um custo menor em comparagao com estudos experimentais (Barnighausen et al., 2017).

No presente estudo, a intervencdo constitui no uso de uma HQ para orientacao
sobre contracepc¢ao na adolescéncia. Utilizou-se apenas um grupo experimental e este foi
avaliado por meio de pré-teste, definido como uma fase primordial de um estudo, em que
a populacdo alvo entra em contanto com as questdes, possibilitando a avaliacdo do que
esta sabe sobre o assunto (Windelfel, 2005) e pds-teste, os quais sdo utilizados para
verificar a aprendizagem.

Para melhor compreensdo do percurso metodoldgico, que sera realizado para
alcancar os objetivos propostos pelo estudo, apresenta-se na figura 1 uma sintese das

etapas do estudo.
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Figura 1 — Etapas da pesquisa, Recife/Pernambuco, Brasil, 2023.
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Fonte: A autora, 2023.

5.2 ETAPA 1: ESTUDO METODOLOGICO

5.2.1 Desenho do Estudo

Estudo metodoldgico de construcdo e validacdo de um instrumento de avaliacdo



33

do conhecimento de adolescentes sobre métodos contraceptivos.

O instrumento para garantir sua confiabilidade, praticabilidade, sensibilidade
necessita ser validado, pois esse aspecto confirma se o0 instrumento mensura precisamente
o fenémeno que se propde a medir (Alexandre; Coluci, 2011). Foram seguidas duas fases:
construcdo do instrumento e validacdo de conteudo com juizes, as quais estdo descritas

na Figura 2.

Figura 2 — Fases para construcéo e validacdo do instrumento "Conhecimento de

Adolescentes acerca dos Métodos Contraceptivos”. Recife/Pernambuco, Brasil, 2023.
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Fonte: A autora, 2023.

5.2.2 Local do Estudo

Esta etapa ocorreu em ambiente virtual, com a utilizacdo de e-mail e formularios
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do Google para a validagdo do conteudo, seguindo as diretrizes estabelecidas no Oficio
Circular n°® 2/2021/CONEP/CNS/MS, que fornece orientagdes para conducdo de

pesquisas que envolvem qualquer etapa realizada em ambiente virtual.

5.2.3 Construcéo do Instrumento

Ao construir um instrumento é necessario submeté-lo ao processo de validacao de
forma a garantir sua confiabilidade e validade. Para tanto, optou-se pelo estudo
metodoldgico. Esta etapa foi realizada entre junho e agosto de 2023 e foi conduzida para
construcdo e validacdo do instrumento de coleta de dados, utilizado para avaliar o
conhecimento dos adolescentes sobre métodos contraceptivos.

A criacdo de um instrumento exige, inicialmente, a defini¢do do constructo, que é
uma concepcdo abstrata ajustada para fins de pesquisa cientifica. Para atingir esse
objetivo, é conduzida uma minuciosa revisdo da literatura, a fim de identificar
informacBes que possam servir como base para a elaboracdo dos itens e,
consequentemente, para a definigdo precisa do constructo. Apos essa definicao, é possivel
comecar a desenvolver os itens que irdo medir o conceito. (Lobiondo-Wood; Haber,
2014).

Para elaborar os itens, € necessario levar em consideracdo alguns critérios,
conforme definido por Pasquali (2010), tais como: comportamental; objetividade;
simplicidade; clareza; representatividade; precisdo; variedade; modalidade; tipicidade;
credibilidade; amplitude; e equilibrio.

A construgdo do instrumento “Conhecimento de Adolescentes acerca dos
Métodos Contraceptivos” (APENDICE A) foi realizada com base no Caderno de Atencéo
Bésica N° 26 de Saude Sexual e Reprodutiva (Brasil, 2013); Manual de Anticoncepcéo
da Federacdo Brasileira das Associa¢Bes de Ginecologia e Obstetricia (FEBRASGO,
2015); Anticoncepcdo para Adolescentes (FEBRASGO, 2017); Guia Prético de
Atualizacdo em Anticoncepgdo na Adolescéncia (SBP, 2018); revisdo da literatura de
desenvolvimento de instrumentos para avaliar o conhecimento de adolescentes sobre
métodos contraceptivos (Santos et al., 2020; Silva, 2007); ¢ na HQ “Métodos
contraceptivos: sou jovem e ainda ndo quero gerar uma vida”. Essas fontes foram
fundamentais para orientar a definicdo do constructo, o entendimento sobre métodos

contraceptivos e a formulacao dos itens do instrumento.
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O instrumento foi elaborado com indicacdo de uso para adolescentes escolares a
partir do 9° ano do ensino fundamental 11 até a 32 série do ensino médio, na faixa etéria
entre 14 e 19 anos, sendo estruturado em duas partes: a primeira, abrangeu os aspectos
socioeconémicos e vida sexual e reprodutiva dos participantes; e a segunda englobou as
variaveis para avaliar o conhecimento acerca dos métodos contraceptivos.

Foram considerados todos 0s métodos contraceptivos abordados na HQ “Métodos
contraceptivos: sou jovem e ainda ndo quero gerar uma vida”: preservativo peniano,
preservativo vaginal, anticoncepcional oral combinado, pilula de progestagénios,
anticoncepcdo de emergéncia, DIU, diafragma, implante contraceptivo, métodos
comportamentais (método ritmico do calendério, Billings e temperatura corporal basal) e
métodos de esterilizacdo cirlrgica feminina e masculina. Além disso, o instrumento
aborda questionamentos sobre sexo seguro e “dupla protecao”.

A versdo inicial proposta deste instrumento apresentou 20 questdes sobre
contracepcdo. As proprias pesquisadoras avaliaram e refinaram com a exclusdo de cinco
itens, o que resultou em um instrumento com 15 questdes, para ser submetido a avaliacdo
por juizes.

Os itens foram desenvolvidos no formato de questdes objetivas, compreendendo
quatro alternativas de resposta que variam de “a” a “d”, sendo apenas uma delas a resposta
correta. O conhecimento foi mensurado com base na média dos itens respondidos de

forma correta.

5.2.4 Validacao de conteudo do instrumento

Apds a conclusdo da versao inicial, o instrumento foi submetido ao processo de
validagdo de conteudo por juizes, cuja etapa se refere a capacidade que cada item do
instrumento tem para mensurar o conteddo que se pretende avaliar. Quando houver
discordancia entre os avaliadores sobre determinado item, a sua validade pode ser
questionavel (Breakwell et al., 2011).

Dado que néo existe consenso na literatura acerca da quantidade de profissionais
que devem compor o comité de juizes especialistas para avaliacdo de tecnologias
educacionais, este estudo teve como base parametros estatisticos, definidos na férmula
para calculo do tamanho da amostra de populagao finita: n=Za2 .P.(1-P)/e2 (Lopes; Silva;
Arauljo, 2012).
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Em que: Zo2 — é o nivel de confian¢a, determinado em 95%.

P — é a proporc¢éo esperada de especialistas que concordam com o item avaliado,
definido em 85%.

e — corresponde a diferenca proporcional aceitavel em relacdo ao que se espera,
definida em 15%.

Dessa forma, o célculo do tamanho da amostra resultou em um total de 21,76
juizes, com arredondamento para 22 (Lopes; Silva; Aradjo, 2012). Entretanto, 24 juizes
deram retorno dentro do prazo estabelecido, os quais foram mantidos no estudo.

Para formacdo do comité de juizes, foram selecionados profissionais com
experiéncia pratica e conhecimento na &area da adolescéncia e saude reprodutiva. A
selecdo dos juizes aconteceu mediante aplicacdo de critérios baseados no sistema de
classificacdo de experts, adaptado do modelo de Teixeira (2020) de acordo com 0s
quesitos descritos no Quadro 1.

Os profissionais deveriam atender a pelo menos dois dos critérios abaixo
(Teixeira, 2020).

Quadro 1 - Critérios de inclusdo para selecdo de juizes da area da saude para a validacdo
de contetdo do instrumento de coleta de dados. Recife/PE, 2023.
CRITERIOS
Experiéncia clinico-assistencial com o publico-alvo de no minimo trés anos
Ter trabalhos publicados em revistas e/ou eventos sobre o tema.

Trabalhar com validacdo de Tecnologias.
Ter doutorado, mestrado ou especializa¢do na area de estudo

Fonte: Critérios de Teixeira (2020), adaptados para esta pesquisa.

A validagédo ocorreu por profissionais da satde que atuam junto a adolescentes
e/ou planejamento reprodutivo, no ambito da assisténcia, docéncia e/ou pesquisa. A
selecdo dos juizes deu-se mediante amostragem n&o probabilistico, intencional (Polit;
Beck, 2019), por meio de andlise de curriculos na plataforma Lattes (busca simples —
modo de busca por assunto) e por amostragem do tipo bola de neve, no qual cada juiz,
identificado inicialmente, indicou outro participante. Com base nessas buscas, 48
profissionais foram selecionados para participar da pesquisa e quando a amostra
supracitada foi atingida, a selecdo dos juizes foi encerrada.

Os juizes selecionados foram contatados por meio de uma carta-convite
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(APENDICE B), enviada por e-mail, para participar da pesquisa. No final do texto, foi
fornecido um link do Google Forms® para acesso ao material necessario de validacdo de
contetdo do instrumento, que incluem o 1) Termo de Consentimento Livre e Esclarecido
(TCLE) (APENDICE C); 2) Instrumento de “Conhecimento de Adolescentes acerca dos
Métodos Contraceptivos” (APENDICE A) e 3) protocolo para validacdo de contetdo,
(APENDICE D). Foi dado um prazo de 15 dias para os juizes retornarem.

O protocolo de validagdo, adaptado de pesquisa anterior, aborda os critérios que
devem ser analisados na validacdo de conteudo (Rubio et al., 2003). Foi estruturado em
duas partes: a primeira consistiu na caracterizacdo socioeconémica; e a segunda
contemplou o protocolo de validagdo, organizado em trés critérios de avaliacdo: 1)
Clareza (1- ndo esta clara, 2- pouco clara, 3- clara, 4- muito clara); 2)- Vocabulério (1-
ndo esta adequado, 2- pouco adequado, 3- adequado, 4- muito adequado) e 3) Relevancia
(1-irrelevante, 2- pouco relevante, 3- relevante, 4- muito relevante). Ao final de cada item
avaliado havia um espaco para o avaliador justificar a pontuacdo atribuida, fazer

sugestdes e/ou comentarios.

5.2.5 Analise dos dados

As respostas dos juizes, geradas no programa Google Forms®, originaram uma
planilha no formato do Microsoft Excel®. Apos o ajuste, a versao final do banco de dados
foi transportada do Microsoft Excel® para o software Stata® versdo 16.0. Os
procedimentos de tratamento e analise de dados foram conduzidos para a avaliacdo do
instrumento por 24 juizes. Foram calculadas frequéncias brutas e percentuais para as
variaveis de caracterizacdo dos juizes.

Para andlise das respostas dos juizes, o escore das avaliacdes foi inicialmente
calculado pela minima, maxima e média da escala de Likert. Nesta, quanto maior o escore,
melhor a avaliacéo.

O indice de Positividade foi calculado considerando-se como numerador a quantidade
de respostas positivas em cada dimensao ou item e, como denominador, a quantidade total
de respostas. Foram consideradas positivas as avaliagcoes de nota 3 e 4.

O célculo do Coeficiente de Validade de Conteudo (CVC) atendeu aos critérios de
Pasquali (2010), calculado com base nas medias fornecidas pelos juizes para cada uma
das questdes, sendo, posteriormente, divididas pelo ponto maximo da escala de Likert

utilizada, que, neste estudo, é 4, formando o CVC inicial. Para alcancar o CVC ajustado,
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subtraiu-se o erro de polarizagéo dos juizes (Pej), o qual é calculado pela razdo entre 1 e
0 nmero absoluto de juizes, elevado ao proprio numero absoluto de juizes. O ponto de
corte adotado para determinar validade de conteudo adequada foi >0,85 (Pasquali, 2010).

Caso ndo fosse alcancado, seria refeito e submetido a uma nova rodada de validagédo

5.3 ETAPA 2: ESTUDO QUASE-EXPERIMENTAL

5.3.1 Desenho do Estudo

Estudo quase-experimental, do tipo grupo Unico, antes e depois, pois constitui uma
intervencdo sobre um grupo populacional em que ndo existiu a randomizacdo (Polit;
Beck, 2018). Este estudo utiliza apenas um grupo experimental, dessa maneira cada
sujeito tem o seu préprio controle, possibilitando a observacdo de causa e efeito
(UTSUMI, 2007).

5.3.2 Local do Estudo

O estudo foi desenvolvido em uma escola da Rede Estadual de Ensino de Alagoas.
O estado possui uma rede dividida em 13 Geréncias Regionais de Educagdo (GERES),
contando com um total de 307 escolas nos 102 municipios alagoanos. As GERES séo
responsaveis por coordenar, orientar e supervisionar escolas, oferecendo suporte
administrativo e pedagdgico (Secretaria Estadual de Alagoas, 2022).

A maior parte da populagdo de Alagoas tem na Rede Estadual de Educagédo a
principal opcdo de ensino. Isso se reflete no fato de que 80,5% das matriculas no ensino
médio pertencem a rede publica, em contraste com a rede privada, que representa apenas
12,4%. Ao analisar a distribuicdo das matriculas de ensino médio de acordo com a
localizacdo, evidencia-se que a maioria, 94,4%, est4 concentrada em escolas urbanas.
Além disso, praticamente a totalidade das matriculas na zona rural, 99,5%, é atendida
pela rede publica (Censo da Educacdo Basica Estadual, 2021).

O estado de Alagoas esta localizado na Regido Nordeste e tem como capital
Macei0. Possui uma superficie de 27.830,65 km?, a terceira menor dentre as unidades
federativas (considerando o Distrito Federal). A leste, o territorio alagoano possui saida
para 0 Oceano Atlantico, com faixa litoranea de 229 km. Faz fronteira: ao sul, com
Sergipe. Em 2022, Alagoas totalizou uma populagdo total de 3.127.511 habitantes,
refletindo o cenario demografico do estado (IBGE, 2022).

A escola selecionada para fazer parte do estudo, integra a 132 GERE, situada em
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Maceid, que € a capital do estado de Alagoas e possui uma superficie de 509.320 km?. De
acordo com o Anuario Brasileiro da Educacédo (2022), 27,3% dos alunos da rede publica
de Macei6 terminam o Ensino Fundamental com aprendizagem adequada. No Ensino
Médio, sdo 24,6%.

A 132 GERE abrange diversos bairros, entre eles Cidade Universitaria, Benedito
Bentes, Ché da Jaqueira, Clima Bom, Ferndo Velho e Tabuleiro do Martins, situados em
regido de alta vulnerabilidade em Macei6.

Figura 3 — Localizacdo do bairro do Tabuleiro do Martins na cidade de Maceio e

os bairros circunvizinhos. Recife/Pernambuco, Brasil, 2023.
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Fonte: IBGE, 2010.

A escola € integrada a rede estadual de ensino, situada no bairro do Tabuleiro do
Martins. A populacéo do bairro é de 64.755 habitantes, parcela correspondente a 6,94%
da populacéo total de Maceid. A renda mensal familiar esta entre 1 e 2 sal&rios minimos.
E a taxa de analfabetismo é de cerca de 12% do total da populacéo (IBGE, 2010).

Sua estrutura fisica conta com auditorio, laboratério de informatica, patio coberto,
area verde, quadra esportiva coberta, biblioteca, bercario, quadra esportiva descoberta,
parquinho, sala de leitura, refeitorio, laboratério de ciéncias, sala de professores, patio
descoberto e internet. Oferece aulas para turma dos Ensino Fundamental 1l e Ensino

Médio, nos periodos vespertino e matutino.
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5.3.3 Populagdo e amostra

A populacgdo do estudo foi composta por adolescentes escolares com idade entre
14 e 19 anos, matriculados na Escola Estadual Professora Margarez Maria Santos Lacet,
presente na Rede de Ensino Estadual da 13* GERE de Alagoas. Esta faixa etéria foi
escolhida para envolver adolescentes que concluiram o 9 2 ano de ensino fundamental,
considerando a abordagem na escola sobre satde sexual e reprodutiva.

Para selecdo da amostra foram considerados os critérios de elegibilidade:

a) Critérios de elegibilidade ou inclusdo: adolescentes escolares, de ambos 0s
sexos, com idade entre 14 e 19 anos, cursando a partir do 9° ano do ensino
fundamental 11 até a 32 série do ensino médio, regularmente matriculados na rede
estadual de educacédo da 13 GERE de Alagoas.

b) Critérios de exclusdo: escolares incapazes de desenvolver atividades que
incluissem a prética de leitura; adolescentes com algum tipo de deficiéncia,
segundo registros oficiais nos dados cadastrais do aluno na escola.

c) Critérios de desisténcia ou perda: estudantes que ndo estavam participando das
atividades escolares regularmente, por qualquer que fosse o motivo, identificada
segundo o relato dos professores e 0s que abandonaram o curso (evasdo escolar)
apos o inicio da coleta.

A amostra foi constituida por adolescentes escolares, entre 16 e 19 anos,
matriculados na 22 e 3? série. Apesar da TE e o instrumento de coleta de dados serem
direcionados a adolescentes a partir do 9° ano do ensino fundamental 1l, optou-se por
selecionar turmas da 22 e 32 série do ensino médio e do turno vespertino, por conveniéncia
e sugestdo do diretor da escola, em funcdo do maior nimero de alunos nessas turmas e
periodo. Todos os alunos da 22 e 3? série do ensino médio, presentes na instituicdo no

primeiro dia da coleta, e que aceitaram participar da pesquisa, foram incluidos.

5.3.4 Céalculo Amostral

A fim de determinar o tamanho da amostra, foi utilizada a equacgéo de calculo de
amostra para estudo de média em um Unico grupo pareado (Arango, 2011), dada por:

n=Q2-0d2)- (Zal2+Z1-p)?
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A2

Em que:

Zal?2 é Quantil da normal padréo (Para a confianca de 95% o valor de z = 1,96);

Z1—[ € o Quantil da normal padrdo para um poder de teste de 80% (valor de z = 0,84);
ad = desvio padréo esperado da diferenca entre o escore de conhecimento antes e apos a
intervencdo (aod = 2 pontos);

A = Diferenca esperada entre a média do escore de conhecimento antes e a apos a
intervengdo (A = ul —u0=238,5—-7,4=1,1). As médias foram obtidas na amostra piloto
de dez observacdes.

Foi definido nivel de confianca de 95%; poder do teste de 80%; desvio padrdo
esperado de 2 pontos na diferenca do escore de conhecimento, antes e apds a intervencao;
e diferenca esperada entre a média do escore de conhecimento, antes e ap0s a intervencao,
de 1,1 pontos. Com base nessas premissas, 0 tamanho da amostra foi de 53 participantes.
Para considerar possiveis perdas de acompanhamento entre 0 momento do pds-teste
imediato, o pos-teste de 7 dias e o de 15 dias apds a intervencao, adicionou-se 20% a esse

ndmero. Desta forma, o tamanho da amostra do estudo foi de 64 adolescentes escolares.

5.3.5 Instrumento de coleta de dados

O instrumento de coleta de dados utilizado neste estudo foi construido e validado
na fase inicial da pesquisa. Sua composicdo foi estruturada em duas partes: a
caracterizacdo da amostra (aspectos socioecondmicos e vida sexual e reprodutiva),
enquanto que a segunda parte tratou do conhecimento de adolescentes escolares sobre
métodos contraceptivos. A segunda sessdo do instrumento passou por um processo de
validag&o de contedo com juizes.

A versdo final do instrumento, no que se refere ao conhecimento sobre métodos
contraceptivos, inclui 15 itens. As opgdes de respostas variaram de "'a” a “d”, na qual
apenas uma delas correspondia a resposta correta. Para calcular o conhecimento, atribuiu-
se um ponto para cada resposta correta e zero ponto para as respostas erradas. Ressalta-
se que todo o contetido presente no instrumento foi também abordado na HQ “Métodos

contraceptivos: sou jovem e ainda ndo quero gerar uma vida”.
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5.3.6 Variaveis

5.3.6.1 Variaveis dependentes

Neste estudo, a variavel dependente considerada foi o conhecimento sobre
métodos contraceptivos, mensurado por meio do escore obtido em diferentes momentos:
durante avaliagdo inicial (pré-teste), imediatamente ap6s a intervencdo (pos-teste 1), 7
dias apds a intervencdo (pos-teste 2) e 15 dias apos a intervencdo (pos-teste 3). A seguir,
sdo apresentadas as variaveis e 0s itens relacionados ao conhecimento sobre métodos

contraceptivos:

a) Conhecimento sobre:
- Dupla protecao;

- Sexo seguro;

- Passo a passo do uso correto da preservativo vaginal;
- Passo a passo do uso correto da preservativo peniano;
- Pilulas contraceptivas hormonais;

- Pilula de progestagénios (minipilulas);

- Pilula de emergéncia (“pilula do dia seguinte”);

- Dispositivo Intrauterino (DIU);

- Diafragma,;

- Implantes contraceptivos;

- Métodos comportamentais;

- Métodos de esterilizacdo feminino e masculino;

- Método sintotérmico.

5.3.6.2 Variaveis Independentes

A) Sociodemograficas
Variaveis qualitativas categdricas nominais:
- Sexo: feminino, masculino;
- Estado conjugal: solteiro(a), casado(a) atualmente; vive com companheiro(a)
atualmente, separado(a), divorciado(a), viavo(a);
- Raca: branca, negra, amarela, parda, indigena, outra;

- Religido: catdlica, evangélica, espirita, ndo tenho religido, outra.
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Variaveis qualitativas categdricas ordinais:

- Renda familiar mensal: sem rendimento, até %2 salario minimo, de %2 a um salario
minimo, de um a dois salarios minimos, de 2 a 3 salarios minimos, de 3 a 5 salarios
minimos, de 3 a 5 salarios minimos, de 5 a 10 salarios minimos, acima de dez salarios

minimos

B) Vida sexual e reprodutiva

Variaveis qualitativas categdricas nominais:

- Ja iniciou a vida sexual: sim, n&o;

- Usa camisinha nas relagfes sexuais: sim, néo;

- Usou algum método contraceptivo na primeira relagdo sexual: sim, n&o;
- Atualmente faz uso de algum método contraceptivo: sim, néo;

- Se sim, qual?

- Tem filhos: sim, ndo

Variaveis qualitativas categoricas ordinais:

- Frequéncia do uso da camisinha: sempre, as vezes;

Variaveis quantitativas numérica discretas:

- Se sim, quantos: numero (de filhos).

5.3.7 Capacitacdo da equipe de pesquisa

A coleta de dados teve 0 apoio de uma equipe formada por cinco voluntérios
discentes do Curso de Graduagdo em Enfermagem da UFAL; e duas enfermeiras.

Os auxiliares de pesquisa passaram por capacitacdo no dia 14 de setembro de
2023, com duracdo de 1 hora e 30 minutos, de forma on-line, na plataforma Google
Meet®, coordenada pela doutoranda responsavel. Nesse encontro, houve a apresentagdo
da pesquisa, explicitando os objetivos, os procedimentos e os instrumentos de coleta de

dados, o cronograma e a maneira de participacdo de cada um deles nas etapas do estudo.

5.3.7.1 HQ “Métodos Contraceptivos: sou jovem e ainda ndo quero gerar uma vida”

O processo de desenvolvimento e validacdo da HQ teve inicio a partir de uma

dissertagdo de mestrado, realizada em 2017 pela Universidade Federal de Alagoas —
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UFAL (Almeida, 2017). A narrativa se desenrola em uma cidade do interior, onde ocorre
um encontro entre duas profissionais da satde (enfermeira e médica) de uma Unidade
Bésica de Saude. O proposito desse encontro é discutir, com os jovens, sobre métodos
contraceptivos e sua relevancia na prevencéo de gravidez néo planejada e IST.

Os jovens, apds serem informados, decidem convidar outros amigos para
participar da discussdo sobre o tema. Esse encontro é denominado "Tarde Jovem" e ocorre
regularmente as quartas-feiras, envolvendo jovens da comunidade. Durante essas
reunides, todos se sentem a vontade para esclarecer suas dividas sobre sexo seguro e
compreender a responsabilidade que implica a decisdo de iniciar a vida sexual.

A HQ em questdo possui 28 paginas e integra a Série Sexualidade e Educacéo,
sendo o 4° volume da colecdo. Recomenda-se a leitura para adolescentes acima de 14

anos.

Figura 4 — Cenario e personagens da HQ “Métodos Contraceptivos: sou jovem ¢

ainda ndo quero gerar uma vida”. Recife, PE, Brasil, 2023.

Boa tarde, jovens! N
Podem entrar, vou chamar
a enfermeira que ird participar

do nosso encontro.

Fonte: HQ “Métodos Contraceptivos: sou jovem e ainda ndo quero gerar uma vida”



45

5.3.8 Operacionalizacdo para coleta de dados

5.3.8.1 Coleta de dados

A coleta de dados teve inicio apds obtencdo do parecer favoravel do Comité de
Etica em Pesquisa da UFPE (ANEXO B), bem como a concluséo das etapas de construcéo
e validacdo do instrumento de coleta. Além disso, foi realizado contato prévio com o
diretor da escola selecionada, para operacionalizacéo da coleta de dados.

A coleta de dados ocorreu durante os meses de setembro e outubro de 2023 e a
equipe de pesquisa foi dividida da seguinte forma: todas as entrevistas foram conduzidas
por auxiliares de pesquisa (discentes de enfermagem), enquanto as intervencdes,
aplicacdo da HQ, foram realizadas por enfermeiras, compreendendo a doutoranda
responsavel e duas enfermeiras auxiliares.

O instrumento de conhecimento foi aplicado em quatro momentos: avaliagéo
inicial (pré-teste), imediatamente apds a intervencdo (pds-teste 1), 7 dias apds a
intervencdo (pos-teste 2) e 15 dias apos a intervencao (pds-teste 3). Foi pactuado, junto a
direcdo da escola, que, apds o término da coleta de dados, haveria discussdo dos
resultados do instrumento de conhecimento sobre métodos contraceptivos com o0s
adolescentes.

Em acordo com o diretor da escola, foi elaborado um planejamento detalhado que
incluiu o0 agendamento dos horarios e turmas a serem envolvidas na coleta de dados. Esse
planejamento foi desenvolvido em conjunto, assegurando que a coleta de dados nao
interferisse nas atividades académicas em andamento na escola. Os encontros foram
agendados nos horarios de aulas vagasdos estudantes. O processo de coleta de
informacdes foi dividido em quatro fases bem definidas:

Fase 1: Apo0s selecdo cuidadosa das turmas, com base em critérios de elegibilidade
previamente estabelecidos, os escolares foram convidados, durante a aula, na propria sala
de aula. A responsavel por realizar este convite foi a doutoranda, que, com autorizagao
do(a) professor(a), explicou verbalmente os objetivos da pesquisa e os procedimentos que
seriam adotados para a coleta de dados.

Nessa ocasido, aqueles que concordaram em participar receberam o TCLE para o
responsavel legal pelo menor de 18 anos (APENDICE E) e orientados a devolver o
documento no dia seguinte, devidamente assinado; Termo de Assentimento Livre e
Esclarecido (TALE) para menores, entre 14 e 17 anos (APENDICE F); e TCLE para 0s

maiores de 18 anos (APENDICE G). Em seguida, os maiores de 18 anos foram
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direcionados a participar de entrevista individual estruturada, para responder questdes do
instrumento de coleta de dados. Os participantes menores de 18 anos participaram da
entrevista mediante entrega da assinatura do TCLE assinado pelo responsével e pelo
TALE assinado por ele mesmo. Todo o processo foi conduzido considerando os preceitos
presentes no consentimento informado de cada participante.

A entrevista compreendeu o preenchimento dos itens relacionados aos dados
sociodemogréficos e a vida sexual e reprodutiva dos adolescentes. Além disso, durante
esta fase, foi conduzido o pré-teste, que envolveu a utilizagédo do instrumento de avaliacdo
do conhecimento dos adolescentes sobre métodos contraceptivos.

Ap0s a conclusdo da primeira entrevista, foi explicado aos participantes que mais
trés entrevistas seriam realizadas: uma imediatamente apds a intervencdo, outra sete dias
apos a intervencdo e outra 15 dias ap6s a intervencdo. A participacédo deles foi destacada
como de extrema importancia.

Fase 2: A intervencdo proposta para este estudo consistiu na aplicagdo da HQ
“Métodos Contraceptivos: sou jovem e ainda ndo quero gerar uma vida”, realizada em
sala de biblioteca, disponibilizada pela escola. A HQ foi aplicada ap6s a entrevista inicial
(pré-teste), para grupos de no maximo 12 alunos, o que totalizou 6 grupos. Importante
ressaltar que todos os adolescentes presentes em sala de aula que voluntariamente
optaram por participar, receberam a intervencéo.

A etapa de intervencdo teve inicio com uma apresentacdo das enfermeiras
encarregadas, que forneceram orientacGes detalhadas sobre a HQ. Cada aluno recebeu
uma copia e foi instruido a realizar uma leitura individual. Esse processo de leitura
individual demandou, aproximadamente, 30 minutos.

Apbs a leitura individual, os estudantes foram convidados a participar de uma roda
de conversa. Durante essa discussao em grupo, os estudantes tiveram a oportunidade de
compartilhar os pontos-chave que consideraram mais relevantes na HQ, bem como fazer
perguntas e esclarecer dividas relacionadas a tematica dos métodos contraceptivos. Esse
ambiente de discussao resultou em participacdo ativa e dindmica dos estudantes.

Apos a intervencdo, a HQ foi recolhida e o instrumento de avaliagdo do
conhecimento sobre métodos contraceptivos foi reaplicado.

Fase 3: na terceira fase do estudo, procedeu-se a reaplicacdo do instrumento de
avaliacdo do conhecimento sobre méetodos contraceptivos. Esse processo ocorreu sete dias
apos a conclusédo da intervengdo educativa que utilizou a HQ "Métodos contraceptivos:

sou jovem e ainda ndo quero gerar uma vida". A aplicacéo do instrumento foi realizada



47

de maneira individual, em ambiente escolar, com o auxilio de duas assistentes de
pesquisa, garantindo que os alunos tivessem o suporte adequado.

Apos a conclusao dessa atividade, os alunos foram informados de que a pesquisa
estava chegando ao fim. Eles receberam a programacdo sobre a data e o horario do
préximo encontro, que representaria a Ultima etapa do estudo.

Fase 4: a Gltima fase do estudo ocorreu 15 dias ap0s a intervengdo. Mais uma vez,
os alunos foram direcionados para uma sala separada, onde o instrumento de coleta de
dados foi reaplicado, com o auxilio de duas assistentes de pesquisa para garantir que o
processo fosse conduzido de maneira apropriada.

Ap0s a conclusao da coleta de dados, as questdes do instrumento de avaliacdo do
conhecimento sobre métodos contraceptivos foram respondidas e discutidas em sala de
aula com os participantes do estudo. Essa discussdo teve como objetivo aprofundar o
entendimento dos alunos, esclarecer as respostas corretas e abordar eventuais duvidas que

pudessem surgir.

5.3.9 Anadlise dos dados

Os dados foram tabulados em dupla digitagdo no Microsoft Excel® e a funcdo
‘EXATO?’ foi utilizada para comparar os registros. Face a auséncia de discrepancias entre
os dados tabulados, a planilha final foi transferida para o software Stata v.16. Variaveis
de caracterizacdo sociodemografica e de habitos sexuais foram analisadas por meio do
calculo de frequéncias brutas e percentuais. Para a variavel idade foi calculada média e
mediana.

Adotou-se o gabarito elaborado para o instrumento de avaliacdo de conhecimento
para realizar a atribuicdo de pontuacdo aos participantes: aos acertos foi atribuido um
ponto e aos erros foi atribuida pontuacédo zero. Gerou-se, assim, um somatoério para cada
periodo do estudo: pré-intervengdo, imediatamente apds a intervencao, sete dias apds a
intervencdo e 15 dias apds a intervencao.

Avaliou-se a distribuicdo da normalidade do somatdrio de conhecimento nos
periodos do estudo por meio do teste Shapiro-Wilk. Valores de p iguais ou superiores a
0,05 indicam distribuicdo normal, o que acarreta no uso de testes paramétricos. Valores
de p inferiores a 0,05 indicam distribuicdo n&o-normal, levando ao uso de testes ndo-

paramétricos.
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O somatorio de conhecimento foi comparado entre os periodos do estudo com o
proposito de avaliar a efetividade da intervengdo. Os testes Wilcoxon para amostras
pareadas e Kruskal-Wallis foram adotados para realizar essas comparacOes, dada a
distribuicdo das variaveis de somatdrio.

O nivel de significancia adotado em toda a andlise foi de 5%. Os resultados foram

apresentados em tabelas e gréficos.

54 ASPECTOS ETICOS

Por se tratar de um estudo envolvendo seres humanos, este estudo respeitou
integralmente as normas e diretrizes estabelecidas na Resolugéo n°® 466/2012 do Conselho
Nacional de Saude, que regulamenta a conducdo de pesquisas com seres humanos
(BRASIL, 2012).

A autorizacdo para a realizacdo do estudo dentro das instalacbes escolares foi
obtida por meio da solicitacdo por carta de anuéncia (ANEXO C), emitida pela Secretaria
Estadual de Educacdo. Posteriormente, o projeto foi submetido a Plataforma Brasil, um
sistema de registro e analise de pesquisas envolvendo seres humanos, para avaliacdo pelo
Comité de Etica em Pesquisa da UFPE. Somente apds receber o parecer favoravel (n°
5.754.200) do Comité de Etica em Pesquisa, identificado pelo nimero CAAE:
63747722.2.0000.5208 (ANEXO B), deu-se inicio a coleta de dados.

Antes da realizacdo da coleta, todos os participantes receberam orientagdes
detalhadas e foram convidados a assinar o TCLE e o TALE em duas vias, ap6s uma leitura
minuciosa do documento. Eles também foram informados de que tinham o direito de
retirar sua participacdo na pesquisa a qualquer momento e que, caso precisassem de mais
informac@es, poderiam entrar em contato com a pesquisadora por meio do namero de

telefone ou e-mail fornecido no TCLE.
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6 RESULTADOS

6.1 ESTUDO METODOLOGICO

6.1.1 Validacao de Conteudo do Instrumento

Participaram do estudo 24 juizes com predominancia do sexo feminino (91,6%),
faixa etaria de 31 a 40 anos (37,5%), enfermagem como area de formacdo (91,6%),
embora tenham participado também profissionais da area de medicina (8,3%). A maioria
trabalhava em alguma instituicdo (95,8%), tendo como funcao mais citadas a assisténcia
a saude (54,1%) e docéncia (33,3%).

Metade dos profissionais possuia mestrado como seu grau académico mais
elevado. Além disso, o tempo de atuacdo profissional variou entre 2 e 11 anos ou mais,
com a maioria (41,6%) tendo 11 anos ou mais anos de atua¢do no campo da saude sexual
e reprodutiva. A origem geografica dos participantes abrangeu diversos estados do pais,
como Pernambuco (12,5%), S&o Paulo (8,33%), seguidos por Distrito Federal (4,17%),
Para (4,17%) e Sergipe (4,17%). No entanto, vale ressaltar que Alagoas (66,67%),
representou a maior proporcao. Além disso, 54,1% afirmaram possuir artigo cientifico

e/ou resumo em congressos publicados na area de saude sexual e reprodutiva (Tabela 1).

Tabela 1 - Caracterizacdo dos juizes. Recife/Pernambuco, Brasil, 2023.

Variaveis n %

Sexo

Feminino 22 91,67
Masculino 2 8,33
Faixa etaria

Até 30 anos 7 29,17
Entre 31 a 40 anos 9 37,5
41 anos ou mais 8 33,33
Estado

Alagoas 16 66,67
Pernambuco 3 12,50
Sao Paulo 2 8,33
Distrito Federal 1 4,17
Para 1 4,17
Sergipe 1 4,17
Area de formagcéo

Enfermagem 22 91,67
Medicina 2 8,33
Maior titulacéo

Especializagéo 10 41,67
Mestrado 12 50,0

Doutorado 2 8,33



Trabalha em alguma instituicdo

Sim 23
Né&o 1
Trabalha com validacéo de tecnologia

Sim 11
Né&o 13
Envolvido em pesquisa relacionada a métodos contraceptivos
Sim 7
Né&o 17
Tempo de atuacdo na saude sexual e reprodutiva

De 2 a 5 anos 9
Entre 6 e 10 anos 5
11 anos ou mais 10
Trabalha com adolescentes

Sim 17
N&o 7
Tempo de atuacdo com adolescentes

De 2 a5 anos 5
Entre 6 e 10 anos )
11 anos ou mais 14
Ministrou aula/palestra sobre métodos contraceptivos
Sim 20
Né&o 4

95,83
4,17

45,83
54,17

29,17
70,83

37,5
20,83
41,67

70,83
29,17

20,83
20,83
58,34

83,33
16,67

50

Artigo cientifico e/ou resumo em congresso publicados na area de saude sexual e

reprodutiva
Sim 13
Né&o 11

54,17
45,83

Fonte: A autora, 2023.

Os 15 itens do instrumento foram analisados durante a etapa de validacdo de

conteddo, quanto a clareza, vocabulério e relevancia, com base em uma escala que variou

de 1 a 4, sendo 1 o item considerado ndo claro/ ndo adequado/ irrelevante; e 4, muito

claro/ muito adequado/ muito relevante.

A Tabela 2 apresenta medidas de posicdo e de dispersdo para os 15 enunciados

nas trés dimensoes avaliadas. A média obtida em todos os itens foi acima de 3,0 e a

dispersdo das avaliagOes variou entre 1 e 4, a depender do enunciado. A dimensao

relevancia obteve a maior avaliacdo média.

Tabela 2 — Caracterizagcdo das avaliacbes dos enunciados nas dimensfes clareza,

vocabulario e relevancia. Recife/Pernambuco, Brasil, 2023.

Clareza Vocabuléario Relevancia
Enunciado Média Minimo/ Média Minimo/ Média Minimo/
(zDP) Méaximo (¥DP) Maximo (#DP) Maximo
1, O que significa 3,45 3/4 3,20 2/4 3,87 3/4
dupla protegéo? (x0,50) (x0,50) (x0,33)
2, Como é feita a 3,54 3/4 3,37 2/4 3,83 3/4



“dupla protecao”?

3, Para que 0 sexo
seja  considerado
seguro € preciso

que?
4, Cologque na
sequéncia as

imagens abaixo de
acordo com 0 passo
a passo do uso
correto da
camisinha feminina
5, Coloque na
sequéncia as
imagens abaixo de
acordo com 0 passo
a passo do uso
correto da
camisinha
masculina

6, As pilulas
contraceptivas
consistem em?

7, Qual das
afirmativas abaixo
estda CORRETA em
relacdo as
pilulas/minipilulas?
8, Em relacdo a
pilula  do dia
seguinte, marque a
alternativa
CORRETA

9, O Dispositivo
Intrauterino (DIU) é

um método
contraceptivo
utilizado pelas

mulheres, Sobre o
DIU marque a
alternativa
CORRETA

10, Marque a
alternativa que
informa
CORRETAMENTE
sobre o0 método
contraceptivo
Diafragma

11, A respeito dos

(+0,50)
3,75
(£0,44)

3,58
(+0,50)

3,79
(0,41)

3,41
(+0,65)

3,50
(+0,65)

3,58
(£0,58)

3,41
(£0,77)

3,20
(£0,72)

3,50

3/4

3/4

3/4

2/4

3/4

2/4

1/4

2/4

2/4

(+0,64)
3,62
(+0,49)

3,594
(0,58)

3,66
(0,56)

3,37
(£0,64)

3,41
(£0,71)

3,62
(+0,49)

3,54
(+0,50)

3,08
(+0,38)

3,33

3/4

2/4

2/4

2/4

1/4

3/4

3/4

1/4

1/4

(+0,38)
3,87
(£0,33)

3,79
(£0,41)

3,01
(+0,28)

3,70
(+0,46)

3,66
(+0,70)

3,87
(0,33)

3,62
(£0,49)

3,54
(0,58)

3,66

3/4

3/4

3/4

3/4

1/4

3/4

3/4

2/4

3/4

51
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implantes (x0,58) (x0,81) (x0,48)
contraceptivos

marque a alternativa

com a frase

CORRETA

12, Sdo métodos 3,50 2/4 3,54 3/4 3,58 2/4
comportamentais (x0,58) (x0,50) (x0,58)

13, Sdo métodos de 3,70 2/4 3,66 2/4 3,75 3/4
esterilizagéo (x0,55) (x0,56) (x0,44)
cirurgica

14, Nomeie o0s 3,58 2/4 3,62 3/4 3,83 3/4
seguintes métodos (x0,58) (x0,49) (x0,38)

contraceptivos na
ordem correta

15, Sobre o método 3,50 3/4 3,41 2/4 3,45 2/4
sintotérmico, (x0,51) (x0,65) (x0,72)

assinale a

alternativa correta

Instrumento 3,53 1/4 3,46 1/4 3,73 1/4
completo (£0,53) (x0,56) (x0,38)

Fonte: A autora, 2023.

Dos 15 enunciados avaliados pelos juizes, seis receberam 100% de
concordancia/aprovagdo na dimenséo clareza, cinco na dimensdo vocabular e dez na
relevancia. Apenas o enunciado de n° 3 recebeu 100% de concordéancia/aprovacao nas
trés dimensdes. O enunciado de n° 10 foi o que recebeu menor concordancia/aprovacao,
sendo esta de 83,33%, 75% e 95,83%, respectivamente nas dimensfes clareza,

vocabulério e relevancia (Tabela 3).

Tabela 3 - indice de concordancia nas dimensdes clareza, vocabulario e relevancia.
Recife/Pernambuco, Brasil, 2023.

indice de concordancia

Enunciado Clareza Vocabulario Relevancia
1. O que significa dupla protec¢éo? 100% 95,83% 100%
2. Como ¢ feita a “dupla 100% 83,33% 100%
prote¢ao”?
3. Para que o sexo seja considerado 100% 100% 100%
seguro é preciso que?
4. Cologue na sequéncia as 100% 95,83% 100%

imagens abaixo de acordo com o

passo a passo do uso correto da

camisinha feminina

5. Cologue na sequéncia as 100% 95,83% 100%
imagens abaixo de acordo com o

passo a passo do uso correto da

camisinha masculina
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6. As pilulas contraceptivas 91,67% 91,67% 100%
consistem em?
7. Qual das afirmativas abaixo esta 91,67% 95,83% 95,83%

CORRETA em relagdo as
pilulas/minipilulas?

8. Em relacdo a pilula do dia 95,83% 100% 95,83%
seguinte, marque a alternativa

CORRETA

9. O Dispositivo Intrauterino 91,67% 100% 100%

(DIU) é um método contraceptivo

utilizado pelas mulheres. Sobre o

DIU marque a alternativa

CORRETA

10. Marque a alternativa que 83,33% 75% 95,83%
informa CORRETAMENTE sobre

0 método contraceptivo Diafragma

11. A respeito dos implantes 95,83% 83,33% 100%
contraceptivos marque a

alternativa com a frase CORRETA

12. S&o métodos comportamentais 95,83% 100% 95,83%
13. Sdo métodos de esterilizacdo 95,83% 95,83% 100%
cirurgica

14. Nomeie 0s seguintes métodos 95,83% 100% 100%
contraceptivos na ordem correta

15. Sobre 0 método sintotérmico, 100% 91,67% 87,5%

assinale a alternativa correta
Fonte: A autora, 2023.

O critério ambiguidade foi empregado como um componente adicional na
avaliacdo da dimenséo clareza. Essa abordagem foi adotada com o intuito de identificar
a presenca de elementos que pudessem ser interpretados de maneira divergente por
diferentes pessoas, por falta de clareza na formulacéo das questdes.

A Ambiguidade ndo foi percebida em oito dos 15 itens. Em dois itens, um juiz
identificou presenca de ambiguidade. Em outros quatro itens, dois juizes identificaram

ambiguidade. Em um item, trés juizes apontaram ambiguidade (Tabela 4).
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Tabela 4 — Percepgéo sobre presenca de ambiguidade. Recife/Pernambuco, Brasil, 2023.

Enunciado Ambiguidade
Sim n (%) Nao n (%)
1. O que significa dupla prote¢éo? 2 (8,33) 22 (91,67)
2. Como ¢ feita a “dupla prote¢do”? 0 24 (100)
3. Para que 0 sexo seja considerado seguro 0 24 (100)
é preciso que?
4. Cologue na sequéncia as imagens 0 24 (100)

abaixo de acordo com 0 passo a passo do

uso correto da camisinha feminina

5. Coloque na sequéncia as imagens 1(4,17) 23 (95,83)
abaixo de acordo com o0 passo a passo do

uso correto da camisinha masculina

6. As pilulas contraceptivas consistem 1(4,17) 23 (95,83)
em?
7. Qual das afirmativas abaixo esta 3(12,5) 21 (87,5)

CORRETA em relacao as
pilulas/minipilulas?

8. Em relacdo a pilula do dia seguinte, 0 24 (100)
marque a alternativa CORRETA
9. O Dispositivo Intrauterino (DIU) é um 2 (8,33) 22 (91,67)

método contraceptivo utilizado pelas

mulheres. Sobre o DIU marque a

alternativa CORRETA

10. Marque a alternativa que informa 2 (8,33) 22 (91,67)
CORRETAMENTE sobre o método

contraceptivo Diafragma

11. A respeito dos implantes 0 24 (100)
contraceptivos marque a alternativa com a

frase CORRETA

12. S&o métodos comportamentais 0 24 (100)
13. Sdo métodos de esterilizacdo cirdrgica 0 23 (100)
14. Nomeie 0s seguintes métodos 2 (8,33) 22 (91,67)
contraceptivos na ordem correta

15. Sobre 0 método sintotérmico, assinale 0 24 (100)

a alternativa correta
Fonte: A autora, 2023.

Dos 15 enunciados avaliados, trés obtiveram CVC superior a 0,90 na dimensao
clareza, cinco na dimensédo vocabular e 12 na dimenséo relevancia. Trés itens alcangaram
CVC superior a 0,90 nas trés dimensdes. Todos 0s enunciados apresentaram CVC igual
ou superior a 0,80 nas dimensdes clareza e relevancia. O enunciado n° 10 alcangou CVC
inferior a 0,80 na dimensdo vocabular (CVC = 0,770), conforme apresentado na Tabela
5. A dimensdo relevancia apresentou 0 CVC mais alto (CVC=0,932), seguida pelas
dimensGes clareza (CVC=0,883) e vocabulario (CVC=0,866).
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Coeficiente de Validade de Contetido*

Enunciado Clareza Vocabulario Relevancia
1. O que significa dupla prote¢édo? 0,864 0,802 0,968
2. Como ¢ feita a “dupla 0,885 0,843 0,958
prote¢ao”?
3. Para que o sexo seja considerado 0,937 0,906 0,968
seguro é preciso que?
4. Cologue na sequéncia as 0,895 0,885 0,947
imagens abaixo de acordo com o
passo a passo do uso correto da
camisinha feminina
5. Cologue na sequéncia as 0,947 0,916 0,979
imagens abaixo de acordo com o
passo a passo do uso correto da
camisinha masculina
6. As pilulas contraceptivas 0,854 0,843 0,927
consistem em?
7. Qual das afirmativas abaixo esta 0,875 0,854 0,916
CORRETA em relagdo as
pilulas/minipilulas?
8. Em relacdo a pilula do dia 0,895 0,906 0,968
seguinte, marque a alternativa
CORRETA
9. O Dispositivo Intrauterino 0,854 0,885 0,906
(DIU) é um método contraceptivo
utilizado pelas mulheres. Sobre o
DIU marque a alternativa
CORRETA
10. Marque a alternativa que 0,802 0,770 0,885
informa CORRETAMENTE sobre
0 método contraceptivo Diafragma
11. A respeito dos implantes 0,875 0,833 0,916
contraceptivos marque a
alternativa com a frase CORRETA
12. Sdo métodos comportamentais 0,875 0,885 0,895
13. Sdo métodos de esterilizagdo 0,927 0,916 0,937
cirurgica
14. Nomeie 0s seguintes métodos 0,895 0,906 0,958
contraceptivos na ordem correta
15. Sobre o método sintotérmico, 0,875 0,854 0,864
assinale a alternativa correta
Instrumento completo 0,883 0,866 0,932

Fonte: A autora, 2023.

T Descontado erro de polarizagdo dos juizes.

Com base nos critérios estabelecidos, todas as dimens6es consideradas (clareza,

vocabulério e relevancia) atenderam aos critérios de validade de contetdo adequado, uma
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vez que seus valores de CVVC apresentaram-se maiores ou iguais a 0,85. Isso indica que
as perguntas avaliadas no instrumento, nas trés dimensdes, sdo consideradas validas em
relagdo ao que se propde.

O instrumento para avaliacdo do conhecimento de adolescentes sobre métodos
contraceptivos, embora tenha sido considerado valido e confiavel, passou por alguns
ajustes como forma de aperfeicoar sua qualidade, levando-se em consideracdo
sugestBes/comentarios realizados pelos juizes. Na abrangéncia, foram acatadas as
sugestdes feitas nas questdes: 1, 2, 7 e 10.

O quadro 2 descreve as modificacbes efetuadas nos itens, de acordo com as
recomendacdes dos juizes. Em termos gerais, as alteracGes envolveram principalmente
ajustes no vocabulario, visando tornar os itens mais claros e adequados para o publico-
alvo.

Quadro 2 — Altera¢des realizadas nos itens do instrumento “Conhecimento de

Adolescentes acerca dos Métodos Contraceptivos”. Recife/Pernambuco, Brasil, 2023.

ANTES DEPOIS

Questéo 1 Questéo 1

O que significa dupla No contexto da sadide sexual e reprodutiva, o
protecéo? que significa dupla protec&o?

Questéo 2 Questéo 2

Como ¢ feita a “dupla Como ¢ feita a “dupla protegao”?

prote¢ao”? a) Uso de duas camisinhas masculinas ao

a) Uso de duas mesmo tempo durante a relagdo sexual.

camisinhas masculinas b) Uso de duas camisinhas femininas ao

a0 mesmo  tempo mesmo tempo durante a relagéo

durante a relacéo sexual.

sexual. . - .
¢) Uso da camisinha feminina ou masculina

b) Protecdo contra
gravidez por meio,
exclusivamente, do

uso do preservativo d)
peniano ou vaginal.

c) Uso da camisinha
feminina ou masculina
associado com outro

combinado com outro método
contraceptivo.

Uso de uma camisinha feminina e outra
masculina ao mesmo tempo durante a
relagéo sexual.

método
contraceptivo.
d Uso de uma

camisinha feminina e
outra masculina ao
mesmo tempo durante
a

relagéo sexual.

Questéo 7 Questéo 7

SUGESTAO DOS JUIZES
Considerar complementar a
oracdo na questdo 1 que
atribua sentido de contexto,
por exemplo: "No contexto da
salde sexual e reprodutiva, o
que significa dupla protecéo?"
Reelaborar a alternativa b de
forma a assemelhar-se as
demais, clareza e objetivo

Sugiro trocar a palavra
""associados" por
"combinado”. Levando em

consideragdo o referencial de
Prevencdo Combinada do
Ministério da Salde.

Melhorar a linguagem da



d. As
pilulas/minipilulas
engrossam 0 muco
cervical impedindo
que o esperma alcance
o 6vulo.

Questdo 10

Marque a alternativa
que informa
corretamente sobre o
método contraceptivo
Diafragma:

Fonte: A autora, 2023.

abaixo esta
relacdo as

Qual das afirmativas
CORRETA em
pilulas/minipilulas?
a) As chamadas pilulas/minipilulas sé&o
fracas e, por isso, ndo funcionam para
prevenir a gravidez ndo planejada.
b) As pilulas/minipilulas previnem as
Infecgdes Sexualmente Transmissiveis.
¢) Tomar pilula/minipilula por muito tempo
pode causar infertilidade.
d) As pilulas/minipilulas engrossam o muco
vaginal impedindo que o esperma alcance
0 6vulo.

Questéo 10

Marque a alternativa que informa corretamente
sobre o tipo e uso adequado do método
contraceptivo Diafragma:
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alternativa "d" para uma
menos técnica, pois talvez as
adolescentes se confundam
com termo "cervical"”, uma vez
gue a mesma palavra remete a
"pescog¢o”

Sugiro trocar "muco cervical"
por "muco vaginal". Afinal,
"muco cervical" é um termo
muito técnico e cientifico.

Considerar a reescrita da
pergunta, pois nao deixa claro
sobre quais os critérios que
estdo sendo considerados
guando se refere a informar
corretamente”. Sugestdo: "...
tipo e wuso adequado do
método...”

Diante dos resultados obtidos nas andlises realizadas e das modificactes

implementadas no processo de validagéo, constuiu-se a versdo final do instrumento.

O instrumento, com 15 questdes, demonstrou ser valido e confiavel para a coleta

de dados da 2% etapa deste estudo. Essa validade respalda a robustez e a precisao das

informagdes que serdo obtidas por meio desse instrumento, fortalecendo, assim, a

qualidade da pesquisa.

6.2 ESTUDO QUASE-EXPERIMENTAL

6.2.1 Caracterizacao dos participantes

Na etapa de avaliagdo do conhecimento sobre métodos contraceptivos,

inicialmente, 64 adolescentes escolares aceitaram participar. No entanto, dois deles

optaram por se retirar durante o pré-teste, restando um total de 62 participantes.

Todos os adolescentes encontravam-se regularmente matriculados na 22 ou 32 serie

do ensino médio, com idade entre 16 e 19 anos e média de 17,35 (+0,87) anos. Com
relacdo a caracterizacdo, houve predominio do sexo feminino (61,3%), de estudantes do
3% ano (69,3%), e religido evangélica (35,4%). O estado civil predominante foi solteiro
(88,71%), seguido de vive com companheiro(a) (9,68%) e casado(a) (1,61%).

A raca mais declarada foi a parda (50%) e a renda familiar média mais declarada
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foi de Y2 salario minimo até 1 salario minimo (29,03%), acompanhado da categoria até %2
salario minimo (25,81%). O valor do salario minimo correspondente a0 més de setembro
de 2023.

Tabela 6 — Caracterizagdo sociodemogréafica dos participantes na linha de base.
Recife/Pernambuco, Brasil, 2023.

Variaveis N %

Sexo

Feminino 38 61,29
Masculino 24 38,71
Idade

16 8 12,9
17 32 51,61
18 14 22,58
19 8 12,9
Série

2° ano 19 30,65
3%ano 43 69,35
Estado conjugal

Solteiro 55 88,71
Vive com companheiro 6 9,68
Casado 1 1,61
Renda familiar

Sem rendimento 4 6,45
Até % salario minimo 16 25,81
De % a 1 salario minimo 18 29,03
De 1 a 2 salarios minimos 10 16,13
De 2 a 3 salarios minimos 12 19,35
De 3 a 5 salarios minimos 1 1,61
De 5 a 10 salarios minimos 1 1,61
Raca

Parda 31 50,0
Branca 17 27,42
Negra 12 19,35
Amarela 1 1,61
Indigena 1 1,61
Religiédo

Evangélica 22 35,48
Sem religido 21 33,87
Catolica 13 20,97
Espirita 2 3,23
Outra 4 6,45

Fonte: A autora, 2023.

Do total de participantes, 67,74% ja iniciaram a vida sexual. A idade média do
inicio da vida sexual foi de 15,16 (+1,32) anos. O uso da camisinha é relatado pela maior

parte dos adolescentes que ja iniciou a vida sexual (69%), entretanto é importante destacar
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que o uso é eventual para 37,93% deles. Adicionalmente, é relevante mencionar que
atualmente, apenas 23,81% dos adolescentes que ja iniciaram a vida sexual, afirmam
utilizar algum método contraceptivo.

Com relacéo ao tipo de método contraceptivo utilizado atualmente, 0 mais referido
foi o preservativo peniano (66,67%), seguido de contraceptivo oral (22,22%), tabelinha
(11,11%) e uma das participantes ndo quis responder. Em termos de namero de filhos,
todos afirmaram n&o possuir (Tabela 7).

Tabela 7 — Caracterizacdo de habitos sexuais dos participantes na linha de base.
Recife/Pernambuco, Brasil, 2023.

Variaveis N %

Iniciou vida sexual (n=62)

Sim 42 67,74
Né&o 20 32,26
Idade que iniciou a vida sexual (N=42)

11 anos 1 2,38
12 anos 1 2,38
14 anos 9 21,43
15 anos 15 35,71
16 anos 10 23,81
17 anos 5 11,9
18 anos 1 2,38
Usa camisinha (n=42)

Sim 29 69,05
Né&o 13 30,95
Frequéncia de uso de camisinha (n=29)

Usa sempre 18 62,07
Usa as vezes 11 37,93
Usou metodo contraceptivo na primeira relagdo (n=42)

Sim 19 45,24
Né&o 23 54,76
*Qual método contraceptivo usado na primeira relagdo (n=12)

Camisinha 6 50,0
Pilula do dia seguinte 5 41,67
Tabelinha 1 8,33
Usa método contraceptivo atualmente (N=42)

Sim 10 23,81
Né&o 32 76,19
*Qual método contraceptivo usado atualmente (n=9)

Camisinha 6 66,67
Contraceptivo oral 2 22,22
Tabelinha 1 11,11
Possui filhos (N=62)

Né&o 62 100,0
Sim 0 0

*NOTA 1: casos ignorados
Fonte: A autora, 2023.
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Ao longo do acompanhamento realizado neste estudo, houve perdas. No primeiro
momento, 64 adolescentes aceitaram o convite, no entanto, no pré-teste, dois solicitaram
desisténcia. Na linha de base e no periodo pos-teste imediato participaram 62
adolescentes, no pos-teste de sete dias um dos adolescentes ndo esteve presente e no pos-
teste de 15 dias trés ndo estiveram presentes. Assim, contabilizam-se seis perdas ao

término do estudo, que foi concluido com 58 participantes.

6.2.2 Comparac0es entre linha de base e periodo pos-teste imediato

Os escores de conhecimento obtidos anteriormente e imediatamente ap6s a
intervencdo foram, respectivamente, 8,33 (£2,42) e 12,35 (£3,19), com diferenga
estatisticamente significativa entre os dois periodos (p<0,001). O Gréfico 1 ilustra a
mediana superior no periodo pds-teste imediato, bem como os outliers presentes nesse
periodo. Ressalta-se que no pds-teste imediato se alcangou 0 maior (15 pontos) e 0 menor
(trés pontos) escore.

A Tabela 8 e o Grafico 1, apresentados a seguir, mostram a comparacdo dos
escores de conhecimento obtidos antes da intervencdo e imediatamente apds a

intervencao.

Tabela 8 — Escores de conhecimento antes da intervencdo e imediatamente apés a
intervencgdo. Recife/Pernambuco, Brasil, 2023.

Escore Meédia (xDP) Mediana (11Q) Minimo/ Valor de p*
maximo
Pré-intervencdo' 8,33 (+2,42) 8 (8) 4/14 <0,001
Pés-imediato’ 12,35 (£3,19) 14 (10) 3/15

NOTA 2: DP = Desvio-padréo. 11Q = Intervalo interquartilico. ” Distribui¢do normal (Teste Shapiro Wilk

= 0,687). s Distribuigdo ndo-normal (Teste Shapiro Wilk < 0,001). T Teste de Wilcoxon para amostras
pareadas.
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Gréfico 1 — Box plot representativo do escore de conhecimento sobre uso de métodos
contraceptivos em estudantes, nos periodos pré-intervencao e pos-imediato. Recife/Pernambuco,
Brasil, 2023

6.2.3 Comparac0es entre linha de base, periodo pds-teste imediato e periodo pos-
teste de sete dias

A Tabela 9 e o Grafico 2, apresentados a seguir, mostram a comparacdo dos
escores de conhecimento obtidos antes da intervencao e sete dias apds a intervengdo. No
periodo de sete dias pds-intervencao participaram 61 adolescentes. Um adolescentes foi
perdido devido ao periodo de afastamento das aulas.

Os escores de conhecimento obtidos anteriormente a intervencéo e sete dias ap0s
a intervencao foram, respectivamente, 8,33 (+2,42) e 12,21 (+3,02), com diferenca
estatisticamente significativa entre os dois periodos (p<0,001), evidenciando o efeito da

intervengdo nesse intervalo.

Tabela 9 — Escores de conhecimento antes da intervencéo e sete dias apos a intervencao.
Recife/Pernambuco, Brasil, 2023.

Escore Média (xDP) Mediana (11Q) Minimo/ Valor de p¥
maximo
Pré-intervencdo’' 8,33 (+2,42) 8 (8) 4/14 <0,001
Pés-intervencdo 12,21 (£3,02) 13 (10) 4/15

(sete dias)"
NOTA 2: DP = Desvio-padréo. 11Q = Intervalo interquartilico. ” Distribui¢do normal (Teste Shapiro Wilk

= 0,687). f Distribuicdo ndo-normal (Teste Shapiro Wilk < 0,001). T Teste de Wilcoxon para amostras
pareadas.

O Gréfico 2 ilustra a mediana superior sete dias ap0s a intervenc¢ao, bem como 0s
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outliers presentes nesse periodo.
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Gréafico 2 — Box plot representativo do escore de conhecimento sobre uso de métodos
contraceptivos em estudantes, nos periodos pré-intervencdo e sete dias ap6s a intervencao.
Recife/Pernambuco, Brasil, 2023.

A Tabela 10 e o Gréfico 3, apresentados a seguir, mostram a comparacdo dos
escores de conhecimento obtidos imediatamente apds a intervencao e sete dias apos a
intervencdo. No periodo de sete dias pos-intervencdo participaram 61 adolescentes.

Os escores de conhecimento imediatamente apds a intervencao e sete dias apés a
intervencdo foram, respectivamente, 12,35 (£3,19) e 12,21 (+3,02), sem diferenca

estatisticamente significativa entre os dois periodos (p=0,108).

Tabela 10 — Escores de conhecimento imediatamente apds a intervencao e sete dias apos
a intervencdo. Recife/Pernambuco, Brasil, 2023.

Escore Média (+DP) Mediana (11Q) Minimo/ Valor de p*
maximo
Pés-imediato” 12,35 (+3,19) 14 (10) 3/15 0,108
Pés-intervencdo 12,21 (£3,02) 13 (10) 4/15

(sete dias)"
NOTA 2: DP = Desvio-padrdo. 11Q = Intervalo interquartilico. IrDistribui(;z”io ndo-normal (Teste Shapiro
Wilk < 0,001). T Teste de Wilcoxon para amostras pareadas.

O Gréfico 3 ilustra a mediana superior no periodo pés imediato, bem como os

outliers presentes em ambos os periodos.
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Gréfico 3 — Box plot representativo do escore de conhecimento sobre uso de métodos
contraceptivos em estudantes, nos periodos pds-imediato e sete dias ap6s a intervencao.
Recife/Pernambuco, Brasil, 2023.

Na Tabela 11 estdo apresentadas as distribuicdes de escores nos periodos pré-
intervencdo, imediatamente ap0s a intervencao e sete dias apds a intervencao. Apresenta
resultado da mediana dos escores nos trés momentos, demonstrando a elevacdo da
mediana de conhecimento sobre métodos contraceptivos (pds-teste imediato), em
comparacao a mediana inicial (pré-teste), e que a mediana de conhecimento permaneceu

elevada apos sete dias (segundo pos-teste).

Tabela 11 — Comparacdo dos escores de conhecimento nos periodos pré-intervencao,
imediatamente ap06s a intervencdo e sete dias ap6s a intervencgdo. Recife/Pernambuco,
Brasil, 2023.

Escore Média (+tDP) Mediana (11Q)  Minimo/ Valor de p?
maximo
Pré-intervengdo’' 8,33 (+2,42) 8 (8) 4/14 <0,001
Pés-imediato” 12,35 (£3,19) 14 (10) 3/15
Pés-intervencdo 12,21 (£3,02) 13 (10) 4/15

(sete dias)"
NOTA 2: DP = Desvio-padréo. 11Q = Intervalo interquartilico. ” Distribui¢do normal (Teste Shapiro Wilk
=0,687). WDistribuigéo nao-normal (Teste Shapiro Wilk < 0,001). T Teste de Kruskal-Wallis.

O Grafico 4 ilustra a variagdo do conhecimento por participante do estudo, a
depender do periodo. Nesse, observa-se a similaridade dos escores no pds-teste imediato

e no pos-teste de 7 dias, evidenciando a retencdo de conhecimento em parte da amostra.
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Dispersdao dos escores de conhecimento por
participante e por periodo
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Gréfico 4 — Dispersdo dos escores de conhecimento por participante e por periodo.

O grafico 5 mostra a dispersdo dos escores de conhecimento por participante e por
periodo: pré-intervencdo, pos-imediato e sete dias ap0s a intervencao.
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Gréfico 5 — Box plot representativo do escore de conhecimento sobre uso de métodos
contraceptivos em estudantes, nos periodos pré-intervencao, pos-imediato e sete dias apds a
intervencdo. Recife/Pernambuco, Brasil, 2023.

6.2.4 Comparagdes entre linha de base, periodo pos-teste imediato, periodo pos-
teste de sete dias e periodo pds-teste de 15 dias

A Tabela 12 mostra a comparagdo dos escores de conhecimento obtidos antes da
intervencdo e 15 dias apds a intervencdo. No periodo de 15 dias pds-intervencdo
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participaram 58 adolescentes.

Os escores de conhecimento obtidos anteriormente a intervencao e 15 dias apos a
intervencdo foram, respectivamente, 8,33 (£2,42) e 12,15 (%3,02), com diferenga
estatisticamente significativa entre os dois periodos (p<0,001), corroborando a

manutencdo da efetividade da intervencao nesse intervalo.

Tabela 12 — Escores de conhecimento imediatamente antes da intervencao e 15 dias ap6s
a intervencdo. Recife/Pernambuco, Brasil, 2023.

Escore Média (xDP) Mediana (11Q) Minimo/ Valor de pf
maximo
Pré-intervengdo’' 8,33 (+2,42) 8 (8) 4/14 <0,001
Pds-intervencdo 12,15 (+3,02) 13 (9) 4/15
(15 dias)"

NOTA 2: DP = Desvio-padrdo. 11Q = Intervalo interquartilico. ” Distribuicdo normal (Teste Shapiro Wilk

= 0,687). r Distribuicdo ndo-normal (Teste Shapiro Wilk < 0,001). T Teste de Wilcoxon para amostras
pareadas.

O Gréfico 6 ilustra a mediana superior no periodo po6s de 15 dias, bem como 0s

outliers presentes nesse periodo.
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Grafico 6 — Box plot representativo do escore de conhecimento sobre uso de métodos
contraceptivos em estudantes, nos periodos pré-intervencdo e 15 dias apds a intervencao.
Recife/Pernambuco, Brasil, 2023.

A Tabela 13 e o Gréfico 7 apresentam a comparagdo dos escores de conhecimento
obtidos imediatamente ap0s a intervencao e 15 dias apés a intervencdo. Depreende-se que

0s escores de conhecimento imediatamente ap6s a intervencdo e 15 dias apds a
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intervencdo foram, respectivamente, 12,35 (+3,19) e 12,15 (+3,02), sem diferenca
estatisticamente significativa entre os dois periodos (p=0,262), o que reforca a retencéo

de conhecimento até o periodo final de avaliagao.

Tabela 13 — Escores de conhecimento imediatamente ap6s a intervencgdo e 15 dias apos
a intervencdo. Recife/Pernambuco, Brasil, 2023.

Escore Média (xDP) Mediana (11Q) Minimo/ Valor de pf
maximo
Pos-imediato” 12,35 (%3,19) 14 (10) 3/15 0,262
Pds-intervencdo 12,15 (+3,02) 13 (9) 4/15
(15 dias)"

NOTA 2: DP = Desvio-padrdo. 11Q = Intervalo interquartilico. lrDistribuigélo ndo-normal (Teste Shapiro
Wilk < 0,001).  Teste de Wilcoxon para amostras pareadas.
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Grafico 7 — Box plot representativo do escore de conhecimento sobre uso de métodos
contraceptivos em estudantes, nos periodos pos-imediato e 15 dias ap6s a intervencao.
Recife/Pernambuco, Brasil, 2023.

A Tabela 14 e o Grafico 8 trazem a comparagdo dos escores de conhecimento
obtidos nos periodos de sete dias ap0s a intervencdo e de 15 dias apos a intervencao.

Os escores de conhecimento sete dias apo0s a intervencdo e 15 dias apds a
intervencdo foram, respectivamente, 12,21 (+3,02) e 12,15 (+3,02), sem diferenca

estatisticamente significativa entre os dois periodos (p=0,442), o que reforca a
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manutencdo de conhecimento ao longo do tempo.

Tabela 14 — Escores de conhecimento imediatamente ap6s a intervencgdo e 15 dias apos
a intervencdo. Recife/Pernambuco, Brasil, 2023.

Escore Média (xDP) Mediana (11Q) Minimo/ Valor de pf
maximo
Pés-intervencdo 12,21 (£3,02) 13 (10) 4/15 0,442
(7 dias)"
Pés-intervencdo 12,15 (£3,02) 13 (9) 4/15
(15 dias)"

DP = Desvio-padrdo. 11Q = Intervalo interquartilico. VDistribuigéo ndo-normal (Teste Shapiro Wilk <
0,001). T Teste de Wilcoxon para amostras pareadas.
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Gréfico 8 — Box plot representativo do escore de conhecimento sobre uso de métodos
contraceptivos em estudantes, nos periodos de sete e 15 dias apés a intervengdo.
Recife/Pernambuco, Brasil, 2023.

Na Tabela 15 estdo apresentadas as distribuicdes de escores nos periodos pre-
intervencgdo, imediatamente apds a intervencdo, sete dias apds a intervencdo e 15 dias
apos a intervencao.

Os escores de conhecimento nos periodos pré-teste, imediato apos a intervencéo,
sete dias apds a intervencdo e quinze dias apds a intervencdo foram estatisticamente
distintos (p<0,001), tendo o maior escore médio ocorrido imediatamente apds a

intervengdo e 0 menor, anteriormente a intervencao.
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Tabela 15 — Comparacdo dos escores de conhecimento nos periodos pré-intervencéo,
imediatamente apds a intervencdo, sete dias apds a intervencdo e 15 dias apds a
intervencgdo. Recife/Pernambuco, Brasil, 2023.

Escore Média (xDP) Mediana (11Q) Minimo/ Valor de pf
maximo
Pré-intervencdo' 8,33 (+2,42) 8 (8) 4/14 <0,001
Pés-imediato’ 12,35 (£3,19) 14 (10) 3/15
Pés-intervencdo 12,21 (£3,02) 13 (10) 4/15
(sete dias)"
Pés-intervencdo 12,15 (£3,02) 13 (9) 4/15

(quinze dias) "
NOTA 2: DP = Desvio-padréo. 11Q = Intervalo interquartilico. ” Distribuigdo normal (Teste Shapiro Wilk
=0,687). ”’Distribuigéo nado-normal (Teste Shapiro Wilk < 0,001). T Teste de Kruskal-Wallis.

Os Graficos 9 e 10 mostram a distribuicdo dos escores nos quatro periodos
avaliados. O Gréfico 9 ilustra a variacdo do conhecimento por participante do estudo, por
periodo. J& o Gréfico 10 apresenta medianas, percentis e outliers dos escores de

conhecimento em cada periodo avaliado.

Dispersdo dos escores de conhecimento por
participante e por periodo
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Gréfico 9 — Dispersdo dos escores de conhecimento por participante e por periodo: pré-
intervencdo, pds-imediato e sete dias ap0s a intervengao.
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Gréfico 10 — Box plot representativo do escore de conhecimento sobre uso de métodos
contraceptivos em estudantes, nos periodos pré-intervencado, pés-imediato, sete dias e 15 dias apds
a intervencao.
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7 DISCUSSAO

7.1 CONSTRUCAO E VALIDACAO DO INSTRUMENTO DE COLETA DE
DADOS

Os instrumentos de coleta de dados estdo ganhando cada vez mais destaque nas
praticas de salde, e seu uso estd em constante crescimento. No campo da enfermagem, a
criacdo e validagdo de um instrumento correspondem ao desenvolvimento de tecnologias
de saude para a profissao, isso possibilita direcionar os cuidados e aprimorar a qualidade
da assisténcia (Vieira et al, 2016).

Neste estudo, foi criado e validado um instrumento destinado a avaliar o
conhecimento de adolescentes escolares acerca dos métodos contraceptivos. A versao
final foi composta por 15 itens e desenvolvida para preencher uma lacuna na
disponibilidade de ferramentas direcionadas a adolescentes que abordem de maneira
abrangente meétodos contraceptivos, incluindo métodos de barreira, hormonais e
comportamentais.

O instrumento passou por validacdo de conteudo realizada por 24 juizes de
diferentes estados brasileiros (Alagoas, Pernambuco, Sergipe, Para, Distrito Federal e
Sdo Paulo). Essa diversidade regional permite que o instrumento seja avaliado sob
diferentes contextos e realidades, evitando vieses regionais e garantindo sua
aplicabilidade em todo o pais (Wild et al., 2019; Moura et al., 2019). Além disso, essa
abordagem alinha-se a recomendacdo de Fehring (1994), que sugere a inclusdo de juizes
com perfis variados para fortalecer a validacao.

O CVC total de todos os dominios avaliados (clareza, vocabulario e relevancia)
ultrapassou 0,85, confirmando que o instrumento estd adequado e que as informacdes
apresentadas sdo cientificamente precisas para serem utilizadas com adolescentes.
Mesmo com esse resultado, foram efetuadas pequenas alteragdes, incorporando as
sugestdes feitas pelos juizes durante o processo de validagéo, tornando o formulario mais
abrangente.

O termo validagdo remete a algo que se atribui valor, tornando-o apropriado para
um proposito especifico. O processo de validagdo de conteido resulta em reconhecimento
cientifico por meio da avaliacdo realizada por juizes (GAGNON et al., 2018). Em outras
palavras, esse processo de validacdo é considerado indispensavel, pois determina se as
informagdes contidas sdo validas e confidveis (SANTOS et al., 2019). Neste estudo,

profissionais com conhecimento na area de salde reprodutiva garantem a validade do
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produto, enquanto a experiéncia em validacGes de outros materiais contribui para uma
avaliacdo mais precisa do material.

Nesse contexto, a validagédo avalia a adequacdo do instrumento, permitindo seu
uso em uma variedade de contextos académicos e assistenciais. Ao planejar e organizar
um instrumento, é fundamental uma grande atencdo a diversos aspectos, como a
composicao textual, imagens, harmonia das cores, espacamento, tipo de fonte utilizada,
entre outros aspectos (Olympio e Alvim, 2018). Portanto, a validacdo de contetdo
realizada neste estudo contribuiu para a identificacdo de aspectos de melhoria no
conteddo do instrumento de avaliacdo do conhecimento de adolescentes sobre métodos
contraceptivos.

As evidéncias indicam que intervengdes com tecnologias educacionais facilitam
0 ensino de temas sobre salde sexual e reprodutiva (Carvalho e Silva, 2018). A
abordagem baseada na participacdo ativa do aluno, esta alinhada a avaliacdo do
conhecimento realizada por meio do instrumento validado nesta pesquisa. Isso reforca a
importancia de envolver os alunos na construcdo de sua prépria aprendizagem,
especialmente em assuntos que ainda sdo considerados complexos como salde sexual e
reprodutiva.

E fundamental que nas escolas sejam realizadas praticas inovadoras e
participativas de ensino e aprendizagem, 0 que promovem o acesso a educacao inclusiva,
tornando-se um modelo apropriado para envolver os adolescentes em questbes
relacionadas a satde. Entende-se necessario considerar a integralidade como um elemento
essencial para o cuidado, que ocorre conforme se compreende o adolescentes em sua
totalidade. Isso implica reconhecer os diversos aspectos que moldam os adolescentes
como sujeitos ativos, respeitando suas singularidades individuais e culturais (Bastos et al,
2022).

Para implementar uma abordagem eficaz de educacéo em saude com adolescentes,
é crucial empregar estratégias que facilitem o processo de ensino e aprendizado adaptado
a esse grupo especifico. A adolescéncia, marcada pela transi¢do da infancia para a vida
adulta, apresenta caracteristicas unicas que devem ser consideradas na concepcdo de
abordagens educacionais. Dada a limitada experiéncia dos adolescentes em relacdo ao
conhecimento da saude reprodutiva, é essencial destacar que a compreensdo da
experiéncia vai além de uma representacdo mental, sendo um fendmeno intrinseco a
corporeidade que molda a existéncia (Merleau-Ponty, 2018).

Torna-se essencial identificar o nivel de conhecimento de adolescentes sobre
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métodos contraceptivos, a fim de possibilitar a implementacéo de estratégias educativas
abrangentes, baseadas em informacdes seguras e respaldadas por evidéncias cientificas.
E relevante destacar a recomendacio do Ministério da Sadde de que a educacio sobre
salde sexual e reprodutiva seja abordada de maneira educativa com estudantes do ensino
fundamental ao médio (Brasil, 1997).

Do exposto, levando em conta os potenciais beneficios do instrumento nas
iniciativas de educagdo em salde para adolescentes escolares, concebeu-se o instrumento
"Conhecimento dos Adolescentes acerca dos Métodos Contraceptivos”.

Nesse contexto, pretende-se contribuir para o avanco do conhecimento cientifico,
no ambito da educacdo sexual e reprodutiva nas escolas. Recomenda-se aos
enfermeiros(as) a adogéo do instrumento validado ndo apenas no ambiente escolar, mas
também em unidades basicas de salde. Essa sugestdo visa otimizar a aplicabilidade do
instrumento, proporcionando uma ferramenta eficaz para abordar questdes cruciais
relacionadas a satde sexual e reprodutiva em diferentes contextos.

Destaca-se como uma limitagdo deste estudo a auséncia de uma avaliagdo
semantica do instrumento, indicando a necessidade de futuras pesquisas com esse
propdsito. Entretanto, é importante ressaltar que o processo de valida¢do de conteddo
proporcionou ao instrumento a certeza de sua adequacdo para utilizacdo com

adolescentes.
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7.2 ESTUDO QUASE-EXPERIMENTAL

A HQ “M¢étodos Contraceptivos: sou jovem e ainda nao quero gerar uma vida”,
utilizada neste estudo, foi idealizada como um recurso complementar no processo de
ensino e aprendizagem sobre métodos contraceptivos para adolescentes escolares. Os
resultados evidenciaram que essa TE aumentou significativamente o conhecimento sobre
métodos contraceptivos dos adolescentes escolares e esse aumento de conhecimento
permaneceu estatisticamente significativo durante o seguimento. Isso indica que houve
uma retencdo de conhecimento durante o periodo investigado. Esse aumento de
conhecimento também foi observado em outros estudos que utilizaram tecnologias
impressas com propdsitos de ensino-aprendizagem (Cutumisu et al., 2019; Liu et al.,
2021; Chang et al., 2022; Ximenes et al.,2022 ).

A dindmica da sexualidade se desenvolve ao longo da vida humana por meio de
um processo continuo, moldado por experiéncias vivenciadas e impulsionado por uma
aprendizagem constante (Silva et al., 2020). Este fenbmeno é intrinsecamente entrelacado
com concepgoes histdricas, condi¢Bes sociais e culturais que permeiam a existéncia
humana. Emerge uma compreensdo da sexualidade como um componente integrante da
identidade individual, influenciado por questfes sociais, vivéncias, que impactam tanto
no conhecimento sexual quanto no funcionamento global do individuo (Ventriglio e
Bhugra, 2019).

Neste estudo, os participantes apresentaram baixo nivel socioecondmico. A
maioria deles era do sexo feminino e apresentava renda entre meio e um salario minimo.
Grande parte referiu ndo ter religido, além da prevaléncia de adolescentes que se
autodeclararam pretos e pardos. A literatura aponta que este perfil estd fortemente
relacionado a pratica sexual precoce e, consequentemente, aos comportamentos
considerados vulneraveis a saude (Floréncio e Moreira, 2021). Adicionalmente, estudos
mostram que desigualdades sociecondmicas estdo associadas a maior incidéncia de
doencas em grupos populacionais especificos, como mulheres, pessoas com baixa
escolaridade e menor renda (Malta et al., 2021; Antunes, 2008).

No que diz respeito ao inicio da vida sexual, mais de 67% dos adolescentes ja
haviam iniciado a vida sexual. A média da idade dos adolescentes na primeira relacdo
sexual foi de 15 anos, semelhante a outros estudos brasileiros, que variam de 13 a 15 anos
(Vieira et al., 2021; IBGE, 2019). Estudos internacionais também mostram idades com

média de 15 anos na primeira relacdo sexual (Turi et al., 2020; JeeY, 2020). Os valores
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de iniciacdo sexual detectados no presente estudo, de 11 e 12 anos, demonstram condicdes
ainda de maior vulnerabilidade entre os adolescentes, que devem ser melhor investigadas
nessa populacéo.

Considera-se que a inicializacdo sexual precoce, tenha um impacto negativo no
desenvolvimento fisico, mental e psicossocial dos adolescentes, e representa um
comportamento de risco, devido a possibilidade de aquisicdo de maior nimero de
parceiros sexuais durante a vida, consequentemente maiores chances de gravidez néo
planejada e exposicdo as IST (Furlanetto et al., 2018). Essa precocidade pode ser
influenciada por questdes socioeconémicas, culturais e educacionais, bem como pela falta
de acesso a informacdes adequadas sobre satde sexual e métodos contraceptivos (Moraes
etal., 2019).

Encontrou-se, em relacdo a pratica do sexo seguro, o uso da camisisnha pela maior
parte dos adolescentes que ja iniciou vida sexual, entretanto 37,93% referiu usar o
preservativo apenas em algumas ocasides. Destaca-se que atualmente, apenas 23,81% dos
adolescentes que j& iniciaram a vida sexual, afirmam utilizar algum método contraceptivo.
Estudos brasileiros demonstraram que 21,4 a 33,8% dos adolescentes tiveram sua Ultima
relacdo sexual desprotegida (Felisbino-Mendes et al., 2018; Oliveira-Campos et al,
2014).

A conscientizacao dos adolescentes sobre a importancia da pratica do sexo seguro,
desde o inicio de suas experiéncias sexuais, é crucial na formacéo de conceitos, valores e
estabelecimento de comportamentos e habitos de saude duradouros. Os direitos sexuais e
reprodutivos, considerados fundamentais como direitos humanos, incluem aspectos como
privacidade, intimidade e autonomia. Garantir o exercicio desses direitos requer a
implementacdo de politicas pablicas e, especialmente para os adolescentes, a regulacdo
do Estado para assegurar acesso a informacao, educacao sexual e reprodutiva, bem como
servigcos de saude sexual e reprodutiva que sejam disponiveis, seguros e adequados
(Heredia e Artmann, 2020).

Os direitos sexuais e reprodutivos de criancas e adolescentes sdo reconhecidos no
cenario internacional e nacional. No Brasil, o Estatuto da Crianca e do Adolescente (ECA)
assegura o0 atendimento integral ao adolescente nos servicos de saude do Sistema Unico
de Saude (SUS), garantindo a acesso a agdes e servigos para a promocao, protecao e
recuperacdo da saude (Brasil, 1990).

Entre os desafios do Brasil para atingir as metas pactuadas na Agenda 2030 para

o Desenvolvimento Sustentavel, esta a elaboracéo de politicas e implementacéo de acoes
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voltadas a adolescentes e jovens. Espera-se a garantia do acesso universal aos servicos de
salde sexual e reprodutiva, incluindo planejamento reprodutivo, informacéo e educacéao
(ONU, 2022; ICPD, 2019).

A falta de informacdo sobre como cuidar da salde, quais sao os direitos, como
obter acesso a insumos e servigos contribui para que adolescentes se mantenham distantes
de uma vida saudavel. De maneira inversa, acredita-se que o conhecimento apropriado a
respeito das mudancas durante a puberdade, da sexualidade e dos métodos contraceptivos,
¢ fundamental para a manutencdo da saude e bem-estar, assim como na prevencgédo de
gravidez ndo planejadas e IST (Vieira et al., 2021).

Apesar dos métodos contraceptivos estarem disponiveis em instituicdes de saude,
percebe-se lacunas no conhecimento sobre o funcionamento destes servicos e a busca de
atendimento por parte dessa populacdo. Os servigos, muitas vezes, nao estdo adequados
para o atendimento a esse publico especifico (Vinagre; Barros, 2019). Estudo de revisdo
da literatura investigou o acesso e utilizacdo dos métodos contraceptivos por mulheres
jovens no SUS. A pesquisa identificou que, embora haja disponibilidade de métodos,
ainda existem barreiras no acesso, como falta de informacéo, dificuldades logisticas e
questdes culturais. Essas barreiras podem impactar negativamente a efetividade dos
programas de planejamento reprodutivo e a prevencdo de gestagdes néo
planejadas (Murakami, 2021).

Neste contexto, a utilizacdo de tecnologias educacionais apresenta-se como uma
importante e eficaz estratégia para promoc¢do da saude da populacdo adolescente. A
informacao pode ser disseminada por meio da utilizacdo de meios digitais e/ou impressos.
E importante, pois, enfatizar que a educacio em saude presencial, com uso de materiais
impressos, pode ser incrementada com materiais eletrdnicos e constitui-se como uma
ferramenta pedagogica importante, pois além de informativas permitem a abordagem de
vulnerabilidades e discusséo de davidas (Dourado et al., 2021; Pereira et al., 2021).

O envolvimento ativo dos adolescentes durante o uso da HQ e sua interagdo com
os personagens foi notavel. Apés a leitura, conduziu-se uma discussdo para abordar
eventuais duvidas, e foi observado que resultou em uma grande proximidade e
engajamento dos participantes com a tematica.

As HQ possuem uma linguagem prépria e acessivel ao publico adolescente, além
de contribuirem para o desenvolvimento da relacéo entre leitor e texto e de incentivarem
uma melhor compreensdo de temas das mais variadas areas do conhecimento humano

(Prado et al., 2017). Ao adaptar a estrutura desses recursos e incluir a leitura de HQ no
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contexto da area de saude, o profissional de salde, ou ainda o professor, podem tornar
suas praticas mais interessantes, além de contribuir positivamente para a apreensao de
conceitos e para a ado¢do de mudancas de habitos (Prado et al., 2017).

A retencdo de conhecimento encontrada neste estudo, fortalece a ideia de que as
HQ como metodologias ativas representam uma ferramenta eficaz para alcancar as
principais metas da aprendizagem, além de contribuir para outros beneficios, dentre eles
destacam-se a promocéo da salde, socializacdo, melhora significativa na adeséo de boas
praticas e promocdo da diversidade (Silva et al., 2023).

A inclusdo de HQ na educacdo em salde representa uma abordagem inovadora e
acessivel que atende a necessidade de métodos de ensino interativos e eficazes. As HQ
tém o potencial de revolucionar a maneira como a informacdo de saude é transmitida,
tornando-a mais acessivel e envolvente. Com uma consideracdo cuidadosa das nuances
éticas e culturais, e um compromisso continuo com a pesquisa e avaliacdo rigorosas, as
HQ podem se tornar uma parte integrante da paisagem educacional em salde. A
contribuicdo desse tipo de tecnologia educacional para a saude publica, promocdo da
salde e prevencdo de gravidez ndo planejada é imensa e ainda inexplorada em sua
plenitude (Silva et al., 2023).

Destaca-se, ainda, que, independentemente do método de ensino elegido, o
profissional da satde e/ou professor devem, durante as atividades educativas, empregar
estratégias que sejam capazes de aumentar a motivacdo dos alunos, melhorar a retencédo
de conhecimento e os resultados de aprendizagem (Chang et al., 2022). Essas estratégias
podem ser fundamentais para promover um ambiente de aprendizagem mais eficaz e
engajador.

Dos trés pos-teste avaliados, a maior varia¢do de pontuacéo foi observada no pés
15 dias. Essa observacdo pode ser atribuida ao fator tempo, resultando em maior oscilagédo
do conhecimento na amostra avaliada. No entanto, o aumento de conhecimento
permaneceu estatisticamente significativo apos 15 dias, indicando ganho de
conhecimento em curto intervalo de tempo. Estudos anteriores também evidenciaram
ganho de conhecimento no curto prazo, por meio da aprendizagem mediante tecnologias
educacionais (Martins et al., 2018; Cutumisu et al., 2019; HU; Lai; Yan, 2021; HU et al.,
2022).

Uma revisdo sistematica, que avaliou estudos de intervencdes educacionais
destinadas a melhorar a compreensédo das pessoas sobre 0s principais conceitos e efeitos

relacionados as a¢des de salde, mostrou que as intervengdes educacionais melhoram o
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conhecimento e a compreensdo das pessoas sobre 0s conceitos de saude, ainda que seja a
curto prazo (Cusack et al., 2018).

Estudo realizado no Quénia, que objetivou avaliar a efetividade do uso de HQ no
conhecimento de adolescentes sobre IST, mostrou que as historias em quadrinhos foram
eficazes na melhoria do conhecimento dos alunos em curto prazo, sobre os modos de
infeccdo, permitindo a comunicacdo sobre a epidemia entre eles, mudando positivamente
as suas atitudes em relacdo as pessoas que vivem com HIV. O estudo sublinha a
necessidade de canais de comunicagdo adequados a idade para chegar aos adolescentes
com informacdes sobre salde sexual de maneira efetiva (Obaré et al., 2013).

Em outro estudo, que também fez uso de uma HQ, evidenciou-se contribuicdes
pertinentes, uma vez que ao utilizar as HQ como recurso didatico e metodoldgico ajudou
a ampliar o entendimento de assuntos do cotidiano e de interesse do publico-alvo. Os
autores ainda destacam que €é preciso reforcar mais possibilidades de incluir as HQ tanto
no espagco escolar, quanto nas unidades basicas, pois essa linguagem pode levar
informacgdo com maior proporcao as pessoas (Barbosa et al., 2020).

A escola é compreendida como um espaco que desempenha uma funcgéo social
crucial, responsavel pelo progresso intelectual, fisico, social e cultural dos individuos. A
sexualidade permeia todas as fases do desenvolvimento dos alunos e esta intrinsecamente
relacionada as caracteristicas da formacdo discente, assim como aos diversos modelos
assimilados no ambito familiar e escolar, mediados por professores e funcionarios. A
consideravel complexidade presente nas relacGes, incluindo diferentes percepcoes,
padrdes culturais e sociais e visdes de mundo, torna essencial que a educacao sexual seja
trabalhada por profissionais qualificados, como enfermeiros e professores, na intencéo de
dimuir conflitos e visdes pessoais (Gava; Villela, 2016).

Uma revisdo sistematica da literatura sobre educacdo sexual em escolas
brasileiras, a fim de identificar suas principais caracteristicas, temas abordados e
profissionais responsaveis pelas agdes, constatou que em contextos escolares, a
repsonsabilidade pela educacdo sexual tem sido compartilhada entre os professores de
Ciéncias e Biologia, que representaram 16,6% das acdes, e os profissionais de
Enfermagem, que se destacam nas intervengdes externas temporarias nas escola, com
37,5% de participacdo. A maioria dos estudos analisados, tinha seus objetivos
direcionados a formacéo de profissionais da graduacéo e pos-graduagdo em enfermagem,
tendo carater de pesquisa e intervencgdo (Furlanetto et al., 2018).

Por outro lado, considera-se que a abordagem da educacéo sexual, por ser um tema
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amplo e complexo, deveria ser realizada de forma continua, em articulacdo com as
escolas, as familias e a comunidade, além de envolver todos os elementos que compdem
0s equipamentos da rede de apoio social aos adolescentes (Vieira et al., 2021).

A utilizacdo da HQ “Métodos Contraceptivos: sou jovem e ainda ndo quero gerar
uma vida”, resultou no aumento das médias de acertos dos adolescentes ecolares nos itens
do instrumento de avaliagdo do conhecimento sobre métodos contraceptivos,
demonstrando efetividade da intervencdo no alcance de seus objetivos. Ademais,
configurou-se como ferramenta pedagdgica inovadora que contribui efetivamente para o
processo de ensino-aprendizagem sobre métodos contraceptivos, com potencial para
promover a salde sexual e reprodutiva de adolescentes escolares. Profissionais da
educacdo e saude podem utiliza-lo para dinamizar suas atividades. Para o enfermeiro,
integrante da equipe multiprofissional que atua na atencdo primaria, representa uma
oportunidade de articular educacdo e salde, na perspectiva de um cuidado integral que se
fortalece ao possibilitar reflex6es sobre préaticas e consequente reducéo de danos.

Neste sentido, o conhecimento desempenha um papel crucial na autonomia dos
adolescentes em relacdo ao planejamento reprodutivo, tornando-se um instrumento
precioso na luta contra a disparidade e fragilidades sociais. Quando 0s jovens tém acesso
a informacdes precisas e compreendem o0s aspectos da sadude sexual e reprodutiva, eles
possuem a possibilidade de tomar decisGes conscientes e responsaveis sobre suas vidas.

A limitacdo do estudo versa sobre a avaliagdo do conhecimento de forma imediata,
com acompanhamento no prazo de 7 e 15 dias, ndo sendo possivel identificar a retencéo
de conhecimento a médio e longo prazo. Outra limitacdo esta relacionada com o fato da
HQ ter sido aplicada somente por enfermeiras, sem a inclusdo do professor no processo
de ensino-aprendizagem. Ademais, todos o0s participantes peretenciam a uma regido

geografica do pais, o que impossibilita a generalizacdo dos resultados apresentados.
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8 CONCLUSAO

A tese de que a intervencdo com a HQ “Métodos Contraceptivos: sou jovem e
ainda ndo quero gerar uma vida” é efetiva no aumento do conhecimento de adolescentes
escolares sobre metodos contraceptivos, foi confirmada. Esse aumento perdurou nos trés
momentos apoés a intervencdo com a HQ, evidenciando a retencdo de conhecimento entre
os adolescentes.

Considera-se, também, que o instrumento validado “Conhecimento de
Adolescentes acerca dos Métodos Contraceptivos”, possui potencial de uso na pratica da
educacdo em saude. Assim, o instrumento podera ser utilizado com seguranca pelos
enfermeiros e profissionais da educagéo para avaliar o conhecimento de escolares acerca
dos métodos contraceptivos e, dessa forma, nortear as a¢Ges direcionadas, com base nos
resultados obtidos.

Ressalta-se que tanto a HQ quanto o instrumento de avaliacdo do conhecimento
sdo adequados para serem utilizados com adolescentes com idades entre 14 e 19 anos,
abrangendo o 9° ano do ensino fundamental 1l até a 32 série do ensino médio.

A aplicacdo da HQ, além da disseminacdo de informacbes sobre métodos
contraceptivos, estimulou a participacdo ativa dos adolescentes no processo de
aprendizagem. Essa abordagem sugere um potencial significativo para contribuir ndo
apenas para a educacdo em salde, mas, também, para a tomada de decisdo segura. Assim,
pode influenciar positivamente a pratica dos enfermeiros que desempenham um papel
crucial na educacdo em saude, especialmente na prevencdo de gravidez nao planejada
entre o publico adolescente.

Contudo, por se tratar de um estudo quase-experimental, recomenda-se a
realizacdo de novos estudos que utilizem delineamentos metodolégicos mais robustos,
como o Ensaio Clinico Randomizado, que comparem a efetividade de uma intervencao
com HQ “M¢étodos Contraceptivos: sou jovem e ainda ndo quero gerar uma vida” com
outros recursos.

Ademais, considerando que a HQ foi aplicada por enfermeiras, recomenda-se
explorar a possibilidade de capacitar professores para utilizarem essa abordagem
educacional. Trabalhos futuros podem investigar a efetividade de uma intervencéo com o
uso da HQ quando implementada por professores em sala de aula, ampliando assim, seu

potencial de contribuicdo na educacdo reprodutiva de adolescentes.
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APENDICE A — INSTRUMENTO “CONHECIMENTO DE ADOLESCENTES
ACERCA DOS METODOS CONTRACEPTIVOS”

PARTE 1- CARACTERIZACAO SOCIODEMOGRAFICOS
DATA DA COLETA: __/ /

A) Sexo 1.Masculino( ) 2.Feminino( )
B) Qual sua série escolar?
(03] Qual a sua idade? anos

D) Qual seu estado conjugal?

1. Solteiro ()

2. Casado atualmente ( )

3. Vive com companheiro atualmente ()
4. Separado ( )

5. Divorciado ()

6. Vidvo ()

E) Renda familiar mensal

1. () Sem rendimento

2. () Até Y2 salario minimo

3. ( ) De % a1 salario minimo
4. ( ) De 1 a 2 salarios minimos
5. () De 2 a 3 salarios minimos
6. ( ) De 3 a5 salarios minimos
7. ( ) De 5 a 10 salarios minimos
8. ( ) Acima de 10 salarios minimos
F) Raga

1.( )Branca

2.( ) Negra

3.( ) Amarela

4. ( )Parda

5.( ) Indigena

6. Outra:

G) Qual a sua religido?

1. ( ) Catdlica

2. ( ) Evangélica

3. ( ) Espirita

4. ( ) Outra:

5. ( ) Néo tenho religido
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DADOS SOBRE VIDA SEXUAL

A) Jainiciou avidasexual? 1.( )SIM 2.( )NAO

B) Se sim, com que idade?

C) Se sim, nas relacdes sexuais vOcé ou seu parceiro(a) usa camisinha (preservativo)
peniano ou vaginal?

1.( )SIM 2.( )NAO

D) Se usa a camisinha masculina ou feminina (vocé ou seu parceiro) qual a frequéncia de
uso?

1.( ) Sempre uso

2. ( ) Asvezes uso

E) Utilizou algum método contraceptivo na primeira relagdo sexual?

1.( )SIM 2.( )NAO

F) Se sim, qual?
G) Atualmente faz uso de algum método contraceptivos? 1. ( )SIM 2. ( ) NAO
H) Se sim, qual?
1) Tem filhos? 1. ( )SIM 2. ( )NAO
J) Se sim, quantos?
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PARTE 2- CONHECIMENTO SOBRE METODOS CONTRACEPTIVOS

1. No contexto da saude sexual e reprodutiva, o que significa dupla protecédo?
b) Se proteger duplamente contra a gravidez nao planejada, apenas.
c) Se proteger duplamente contra InfeccGes Sexualmente Transmissiveis.
d) Se proteger de Infeccbes Sexualmente Transmissiveis e impedir a formacdo de
espermatozdides.
e) Se proteger de gravidez ndo planejada e de InfeccBes Sexualmente
Transmissiveis, a0 mesmo tempo.

2. Como é feita a “dupla protecio”?
a) Uso de duas camisinhas masculinas ao mesmo tempo durante a relagdo sexual.
b) Uso de duas camisinhas femininas ao mesmo tempo durante a relacéo sexual.
¢) Uso da camisinha feminina ou masculina combinado com outro método
contraceptivo.
d) Uso de uma camisinha feminina e outra masculina ao mesmo tempo durante a
relacdo sexual.
3. Para que 0 sexo seja considerado seguro € preciso que:
a) A camisinha (masculina ou feminina) seja usada somente na primeira relacdo
sexual.
b) A camisinha masculina seja usada junto com a camisinha feminina.
¢) A camisinha feminina ou masculina seja usada em todas as relacdes sexuais.
d) A camisinha feminina ou masculina seja usada, apenas, com os parceiros ndo fixos
(“ficantes™).

4. Coloque na sequéncia as imagens abaixo de acordo com 0 passo a passo do uso
correto da camisinha feminina (Exemplo: ABCD / BDAC, etc):

a) ADBC

b) CBDA

c) DBCA

(1

Para retird-la segurar as Abrir os grandes labios e Abva a embalagem com A argola externa deve ficar
bordas do anel externo e dar empurrar o anel interno da cuidado e com os dedos para fora da vagina. No
uma leve torcida. Jogue no camisinha com o dedo polegar e médio, aperte o anel momento da penetracdo,
lixo. indicador, até sentir o colo do interno formando um oito. segure a argola externa com

(tero. uma das maos.

d) ACBD
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5. Coloque na sequéncia as imagens abaixo de acordo com 0 passo a passo do uso
correto da camisinha masculina (Exemplo: ABCD / BDAC, etc):

/ o,
L P ok " pora dacamisinha
ndo furar a camisinha com : dé um né e jogue no lixo. segurando com o dedo e
suas unhas. sl daibis o pens
a) ADBC
b) CBDA
c) ABDC
d) BDCA

6. As pilulas contraceptivas hormonais consistem em:

a) Métodos que atuam protegendo contra gravidez e Infeccdes
Sexualmente Transmissiveis

b) Meétodo contraceptivo que impede a ovulacao.

c) S&o métodos contraceptivos de barreira, que impedem a
gravidez por ndo permitir que os espermatozoides atinjam as
tubas uterinas.

d) As pilulas contraceptivas impedem a ejaculacéo.

7. Qual das afirmativas abaixoesta CORRETA em  relacdo

as pilulas/minipilulas?

a) As chamadas pilulas/minipilulas sdo fracas e, por isso, ndo funcionam para
prevenir a gravidez ndo planejada.

b) As pilulas/minipilulas previnem as Infecgdes Sexualmente Transmissiveis.

¢) Tomar pilula/minipilula por muito tempo pode causar infertilidade.

d) As pilulas/minipilulas engrossam o0 muco da vagina impedindo que o esperma
alcance o 6vulo.

8. Em relagao a pilula do “dia seguinte”, marque a alternativa CORRETA:
a) Deve ser tomada, exclusivamente, no dia posterior a relacdo sexual desprotegida.
b) Se ja estiver ocorrido a implantacéo, ela agira como um método abortivo.
¢) Interrompe a qualquer tempo a gravidez ndo planejada.
d) Deve ser tomada em até 72 horas apds a relagdo desprotegida, de preferéncia o
mais rapido possivel.
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9. O Dispositivo Intrauterino (DIU) é um método contraceptivo utilizado pelas mulheres. Sobre o
DIU marque a alternativa CORRETA.

a.
b.
c.

O DIU impede gravidez e Infec¢des Sexualmente Transmissiveis
O DIU tem grande chance de causar aborto.
Consiste em um método contraceptivo que evita a gravidez, que pode ser considerado de barreira,

impedindo o encontro do espermatozoide e do évulo (gametas).

d.

filhos.

O DIU é um método contraceptivo que deve ser utilizado apenas por mulheres que ja tiveram

10.Marque a alternativa que informa CORRETAMENTE sobre o tipo e uso adequado do método
contraceptivo Diafragma:

11.

a)
b)
c)

d)

A

O Diafragma faz parte do método sintotérmico, por isso é considerado como um
método comportamental.

Por ser um método hormonal, o uso do diafragma é totalmente confiavel para
contracepcdo e fica a critério da mulher usar em todas as relagcdes ou néo.

Por ser um método comportamental, o uso do diafragma deve ser
preferencialmente utilizado em conjunto com a pilula/minipilula.

Mesmo sendo um método de barreira, recomenda-se que o uso do diafragma seja
em conjunto ao creme espermaticida. Para dupla protecéo, recomenda-se 0 uso
desses dois métodos junto com o preservativo.

respeito dos implantes contraceptivos marque a alternativa com a frase

CORRETA:

a)
b)

c)
d)

Os implantes atuam de forma semelhante aos contraceptivos orais, liberando horménios,
promovendo espessamento do muco e impedindo a ovulacéo.

Os implantes sdo métodos eficazes, pois protegem contra gravidez ndo planejada e Infecgdes
Sexualmente Transmissiveis.

Sdo implantes que devem ser colocados na cavidade uterina.

Sao métodos abortivos.

12. S4o métodos comportamentais:

a. DIU, camisinha, pilulas do dia seguinte.

b. Método de temperatura basal, muco cervical (método de Billings).

c. Método de temperatura basal, muco cervical (método de Billings), diafragma.
d. Camisinha, DIU, sintotérmico.

13. S&o métodos de esterilizacdo cirargica:

a. Vasectomia e laqueadura.
b. Vasectomia e camisinha.
c. Laqueadura e diafragma.
d. DIU e laqueadura
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14. Nomeie os seguintes métodos contraceptivos na ordem correta:

Esta correta a seguinte ordem:

a. 1- camisinha feminina; 2- diafragma; 3- pilula
anticoncepcional; 4- DIU; 5- pilula do dia seguinte; 6
camisinha masculina.

b. 1- camisinha masculina; 2-DIU ; 3- diafragma; 4-
camisinha feminina; 5- pilula do dia seguinte; 6- pilula
anticoncepcional.

c. 1- diafragma; 2- camisinha feminina; 3- camisinha
masculina; 4- pilula anticoncepcional; 5- DIU; 6- pilula
do dia seguinte.

d. 1- DIU; 2- pilula do dia seguinte; 3- pilula anticoncepcional; 4- camisinha
masculina; 5- diafragma; 6- camisinha feminina.

15. Sobre o método sintotérmico, assinale a alternativa correta:
a.E um método que combina a medigdo da temperatura corporal

em repouso com métodos de muco e tabelinha.
b. E um método 100% eficaz.
¢. E um método cirtrgico usado por homens e mulheres.
d.S6 pode ser realizado em locais apropriados (hospital e
clinicas) por profissionais da salde.
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APENDICE B - CARTA CONVITE AOS JUIZES

Py UNIVERSIDADE FEDERAL DE PERNAMBUCO
= CENTRO DE CIENCIAS DA SAUDE V

PROGRAMA DE POS-GRADUACAO EM ENFERMAGEM Programa de

Pds-Graduacio

S P, DOUTORADO ACADEMICO em Enfermagem

vy

®!

<
£l
2

CARTA CONVITE AOS JUIZES

Prezado(a) senhor(a), o Programa de Pds-Graduacdo em Enfermagem da
Universidade Federal de Pernambuco (UFPE) sente-se honrado em convidar V.Sa. a
participar, na condicdo de juiz(a), da validagdo do instrumento de coleta de dados
denominado “Avaliagdo do Conhecimento de Adolescentes acerca dos Métodos
Contraceptivos”, a ser utilizado na pesquisa de doutorado intitulada: Efetividade de uma
Intervengdo com Histdria em Quadrinhos sobre Métodos Contraceptivos no
Conhecimento de Adolescentes Escolares, de autoria da Enf.2 Ma. Thayse Gomes de
Almeida, com orientacdo da Prof.2 Dra. Tatiane Gomes Guedes.

Trata-se de um estudo multimétodo, que sera realizado em duas etapas distintas, na qual
a 12 etapa tratara de um estudo metodoldgico, o qual se constituira na construcdo e validagdo de
contetido do instrumento de coleta de dados, que sera utilizado na segunda etapa do estudo, com
0 proposito de avaliar o conhecimento dos adolescentes sobre métodos contraceptivos, a partir da
aplica¢do da Historia em Quadrinhos intitulada “Métodos contraceptivos: sou jovem e ainda ndo
quero gerar uma vida”. Esta primeira etapa do estudo, se debrugara sobre o conteudo do
instrumento de coleta de dados.

O instrumento corresponde a um roteiro para entrevista estruturada, que sera aplicado aos
adolescentes escolares, entre 14 e 19 anos, integrantes da amostra do estudo. O referido projeto
ja recebeu parecer favoravel do Comité de Etica em Pesquisa da UFPE, parecer n° 5.754.200
(CAAE: 63747722.2.0000.5208). O seu nome foi selecionado em funcdo da sua qualificacdo
profissional na area.

O prazo para para devolucdo da avaliacdo sera de 15 dias a partir da entrega do material.
Contamos com sua contribuicdo para o aprimoramento deste trabalho.

Desde j&, nos colocamos & disposi¢do para eventuais esclarecimentos e agradecemos
antecipadamente

Atenciosamente,

Thayse Gomes de Almeida

Doutoranda
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AP'ENDICE C - TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO PARA
JUIZES

|

e

Ky

c

&

= UNIVERSIDADE FEDERAL DE PERNAMBUCO V
CENTRO DE CIENCIAS DA SAUDE

RO WPV PROGRAMA DE POS-GRADUAGAO EM ENFERMAGEM Programa de

v Pés-Graduacao
FPE em Enfermagem

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO PARA JUIZES

Convidamos o (a) Sr. (a) para participar como voluntario (a) da pesquisa: Efetividade
de uma Intervengdo com Histdria em Quadrinhos sobre Métodos Contraceptivos no
Conhecimento de Adolescentes Escolares, que esta sob a responsabilidade da pesquisadora
Thayse Gomes de Almeida do Programa de P6s-Graduagdo em Enfermagem, com endereco Av.
Prof. Moraes Rego, 1235, Departamento de Enfermagem — Cidade Universitéaria, Recife-PE.
CEP: 50670- 901; telefone cel: (82) 99303-5248 e e-mail thayse.galmeida@ufpe.br. Esta pesquisa
esta sob a orientacdo da Profa. Dra. Tatiane Gomes Guedes, telefone: (81) 99735-4878, e-mail:
tatiane.gguedes@ufpe.br.

Todas as suas duvidas podem ser esclarecidas com o responsavel por esta
pesquisa. Apenas quando todos os esclarecimentos forem dados e vocé concordar com a
realizacdo do estudo, pedimos que clique na caixa CONCORDO apresentada ao final do
termo.

Vocé estara livre para decidir participar ou recusar-se. Caso ndo aceite participar,
ndo havera nenhum problema, desistir € um direito seu, bem como sera possivel retirar o

consentimento em qualquer fase da pesquisa, também sem nenhuma penalidade.

INFORMACOES SOBRE A PESQUISA:
A pesquisa tem por objetivo avaliar a efeitividade da Historia em Quadrinhos “Métodos

contraceptivos: sou jovem e ainda ndo quero gerar uma vida” sobre métodos contraceptivos no
conhecimento de adolescentes escolares. Trata-se de um estudo multimétodo, que serd realizado
em duas etapas distintas: 12 etapa tratard de um estudo metodoldgico o qual se constituira na
construcdo e validagdo do instrumento de coleta de dados, que serd utilizado na segunda etapa do
estudo; 22 etapa: sera realizado um estudo quase-experimental para avaliar a efetividade de uma
intervencdo com a Historia em Quadrinhos “Métodos contraceptivos: sou jovem e ainda ndo quero
gerar uma vida” no conhecimento de adolescentes escolares sobre métodos contraceptivos. A
primeira etapa do estudo, se debrucara sobre o contetdo do instrumento de coleta de dados.

Para viabilizar o progresso desta pesquisa, é imprescindivel a criacdo e validacdo de um

instrumento para avaliar o conhecimento de adolescentes escolares em relagdo aos métodos
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contraceptivos, a partir da aplica¢do da Historia em Quadrinhos intitulada.

Como parte do processo de validacdo do instrumento quanto a sua clareza e compreenséo,
vocabulério e relevancia, é necessario realizar uma avaliacdo para verificar a concordancia entre
os avaliadores. Solicitamos que o(a) senhor(a) participe como juiz(a), fornecendo seu parecer por
meio de respostas a um questionario. Seré necessario ter disponibilidade de tempo para a pesquisa
e utilizar um local tranquilo para responder ao instrumento.

Os documentos serdo enviados por meio de um formulério eletrénico, incluindo uma carta
convite para participacdo na pesquisa, um Termo de Consentimento Livre e Esclarecido, a versao
inicial do instrumento, um questionario para coletar seu perfil profissional, o instrumento para
validagdo da clareza e compreensdo, vocabulario e relevancia, com instru¢des de preenchimento.
e a tecnologia educacional, em formato de Histéria em Quadrinhos, ja validada em pesquisa de
mestrado anterioemente.

Existem possiveis riscos ao participar desta pesquisa, como a possibilidade de sentir
algum constrangimento ou desconforto durante o processo de avaliagdo do instrumento. Para
minimizar esses riscos, sugerimos que a avaliagdo seja realizada em um local reservado. Além
disso, nos esforcaremos para ser objetivos nas perguntas, focando sempre nos conte(dos
relacionados ao estudo.

Por outro lado, esta pesquisa traz beneficios significativos, como a oportunidade de
compartilhar conhecimentos entre os participantes durante a coleta de dados sobre métodos
contraceptivos. Além disso, sua participacdo contribuira para a construcdo de um instrumento
capaz de mensurar o conhecimento e ajudar a aumentar a conscientizacdo sobre os métodos
contraceptivos.

Ademais, todas as informacdes desta pesquisa serdo confidenciais e serdo divulgadas
apenas em eventos ou publicagdes cientificas, ndo havendo identificacdo dos voluntérios, a ndo
ser entre os responsaveis pelo estudo, sendo assegurado o sigilo sobre a sua participagdo. Os
dados coletados nesta pesquisa ficardo armazenados no computador pessoal, sob a
responsabilidade da pesquisadora, no endereco acima informado, pelo periodo de minimo 5 anos
apos o término da pesquisa.

Nada Ihe sera pago e nem seré cobrado para participar desta pesquisa, pois a aceitagdo é
voluntéria, mas fica também garantida a indenizagdo em casos de danos, comprovadamente
decorrentes da participacdo na pesquisa, conforme deciséo judicial ou extra-judicial. Se houver
necessidade, as despesas para a sua participagédo serdo assumidas pelos pesquisadores.

Em caso de dividas relacionadas aos aspectos éticos deste estudo, o (a) senhor (a)
podera consultar o Comité de Etica em Pesquisa Envolvendo Seres Humanos da UFPE no
endereco: (Avenida da Engenharia s/n — 1° Andar, sala 4 - Cidade Universitaria, Recife-PE,
CEP: 50740-600, Tel.: (81) 2126.8588 — e-mail: cephumanos.ufpe@ufpe.br).

(assinatura do pesquisador)
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CONSENTIMENTO DA PARTICIPACAO DA PESSOA COMO VOLUNTARIO (A)

Eu, , CPF , abaixo assinado,
apos a leitura deste documento e de ter tido a oportunidade de ter esclarecido as minhas ddvidas
com a pesquisadora responsavel, concordo em participar do estudo Efetividade de uma
Intervencdo com Histéria em Quadrinhos sobre Meétodos Contraceptivos no
Conhecimento de Adolescentes Escolares, como voluntario (a). Fui devidamente informado
(a) e esclarecido (a) pelo(a) pesquisador (a) sobre a pesquisa, 0s procedimentos nela envolvidos,
assim como os possiveis riscos e beneficios decorrentes de minha participacdo. Foi-me garantido
que posso retirar 0 meu consentimento a qualquer momento, sem que isto leve a qualquer
penalidade.

Tendo em vista os itens acima apresentados, eu, de forma livre e esclarecida, manifesto meu
consentimento para participar da pesquisa.

() Aceito Participar da pesquisa

() Nao aceito participar da pesquisa
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APENDICE D - PROTOCOLO PARA VALIDACAO DE CONTEUDO

UNIVERSIDADE FEDERAL DE PERNAMBUCO

Prezado (a), convido vocé a participar como juiz(a) da validagdo do instrumento
de coleta de dados intitulado: "Avaliacdo do conhecimento de adolescentes acerca dos
métodos  contraceptivos”,a ser utilizado na pesquisa de doutorado
intitulada: Efeitividade de uma Historia em Quadrinhos sobre Métodos Contraceptivos
no Conhecimento de Adolescentes Escolares: estudo quase-experimental, de autoria da
Enf.2 Ma. Thayse Gomes de Almeida, com orientagdo da Prof.? Dra. Tatiane Gomes
Guedes, vinculadas ao Programa de PoOs- Graduacdo em Enfermagem da
Universidade Federal de Pernambuco - UFPE, localizado na Av. Professor Moraes
Rego s/n, CEP: 50.670.901, Recife-PE. Telefone: (81) 3126-3661. E-mail da
doutoranda: thayse.galmeida@ufpe.br

INSTRUCOES
Vocé seré direcionado para preenchimento do questionario ap6s concordar com todas
as informagOes presentes no Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE),
virtual. Leia-o atentamente. Todas as informacdes estardo em sigilo e anonimato. Apds
a assinatura do TCLE, faca um print da tela para guardar uma cdpia em seus arquivos.
O preenchimento total dos questionarios, terd duracdo de aproximadamente 15

minutos.

Eu, apos a leitura deste documento, concordo em participar, como juiz (a), da
validacéo do instrumento para realizacéo da pesquisa ""Efeito de uma Historiaem
Quadrinhos Sobre Métodos Contraceptivos no conhecimento de Adolescentes
Escolares: estudo quase-experimental”. Fui devidamente informado(a) e
esclarecido(a) sobre a pesquisa, 0s procedimentos nela envolvidos, assim como o0s
possiveis riscos e beneficios decorrentes de minha participagdo. Foi-me garantido
gque posso retirar 0 meu consentimento a qualquer momento, sem que isto leve

gualquer penalidade. Tendo em vista os itens acima apresentados, eu, de forma
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livre e esclarecida, manifesto meu consentimento em participar como juiz(a) para

validacéo deste instrumento.

1°ETAPA

Caracterizacdo dos Juizes:

-ldade:

-Sexo: F()YM( )

-Estado que reside:

-Area de formagao:

- trabalha em alguma instituicdo? Sim N&o.

- Se sim, qual cargo ou funcéo?

-Maior titulacdo (graduacéo, especializacdo, mestrado, doutorado)

-Esté atualmente envolvido(a) em pesquisa relacionada a métodos contraceptivos?
(Sim ou Né&o)

-Tempo de atuacdo na area de satde sexual e reprodutiva:

- Trabalha com adolescentes? (Sim ou N&o)

-Se sim, h& quanto tempo?

- JA ministrou aula/palestra sobre métodos contraceptivos? (Sim ou N&o)

- Se sim, em que ano?

- Possui artigo cientifico e/ou resumo em congresso publicados na area da satde

sexual e reprodutiva? Sim () N&o ( )

Vocé poderd observar as 15 questdes que integram o instrumento de coleta de dados
“Avaliacdo do conhecimento de adolescentes acerca dos métodos contraceptivos”. Vocé
avaliara as questdes em relagdo a sua CLAREZA E COMPREENSAO, VOCABULARIO
E RELEVANCIA. Sempre que discordar de algum item, por favor, registre suas

importantes sugestdes de ajuste, para que o instrumento possa ser aperfeicoado.

ETAPA 2

1. No contexto da satde sexual e reprodutiva, o que significa dupla protecdo?
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Se proteger duplamente contra a gravidez ndo planejada, apenas.

Se proteger duplamente contra Infeccdes Sexualmente Transmissiveis.

Se proteger de Infec¢des Sexualmente Transmissiveis e impedir a formagédo de espermatozdides.

Se proteger de gravidez ndo planejada e de Infec¢des Sexualmente Transmissiveis, a0 mesmo tempo.

CLAREZA

- A pergunta e as alternativas estdo formuladas de maneira clara e compreensiva?
1. N&o esté clara e compreensiva

2. Pouco clara e compreensiva

3. Claro e compreensiva

4. Muito claro e compreensiva

- Ha ambiguidades ou viés na pergunta que possa influenciar a resposta dos participantes?
1Sim
2 Néo

VOCABULARIO

- O vocabulério utilizado na pergunta e nas alternativas é adequado para adolescentes?
1. Ndo esta adequado

2. Pouco adequado

3. Adequado

4. Muito adequado

RELEVANCIA

- A presenca dessa questdo ¢ relevante para o instrumento “Avaliagdo do conhecimento de
adolescentes acerca dos métodos contraceptivos™?

1. Irrelevante

2. Pouco relevante

3. Relevante

4. Muito relevante

Sugestdes:

2. Como ¢ feita a “dupla prote¢ao”?

Uso de duas camisinhas masculinas ao mesmo tempo durante a relagdo sexual.

Uso de duas camisinhs femininas ao mesmo tempo durante a relagéo secual.

Uso da camisinha feminina ou masculina combinado com outro método contraceptivo.

Uso de uma camisinha feminina e outra masculina ao mesmo tempo durante a relagdo sexual.

CLAREZA

- A pergunta e as alternativas estdo formuladas de maneira clara e compreensiva?
1. Ndo esta clara e compreensiva

2. Pouco clara e compreensiva

3. Claro e compreensiva

4. Muito claro e compreensiva

- Ha ambiguidades ou viés na pergunta que possa influenciar a resposta dos participantes?
1 Sim
2 Néo



VOCABULARIO

- O vocabulario utilizado na pergunta e nas alternativas é adequado para adolescentes?
1. Ndo estd adequado

2. Pouco adequado

3. Adequado

4. Muito adequado

RELEVANCIA

- A presenca dessa questdo € relevante para o instrumento “Avaliacdo do conhecimento de
adolescentes acerca dos métodos contraceptivos”?

1. Irrelevante

2. Pouco relevante

3. Relevante

4. Muito relevante

Sugestdes:
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3. Para que o sexo seja considerado seguro é preciso que:

a)A camisinha (masculina ou feminina) seja usada somente na primeira relagdo sexual.
b) A camisinha masculina seja usada junto com a camisinha feminina.

c)A camisinha feminina ou masculina seja usada em todas as relagdes sexuais.

d)A camisinha feminina ou masculina seja usada, apenas, com os parceiros ndo fixos (“ficantes”).

CLAREZA

- A pergunta e as alternativas estdo formuladas de maneira clara e compreensiva?
1. Ndo esté clara e compreensiva

2. Pouco clara e compreensiva

3. Claro e compreensiva

4. Muito claro e compreensiva

- H& ambiguidades ou viés na pergunta que possa influenciar a resposta dos participantes?
1Sim
2 Néo

VOCABULARIO

- O vocabulario utilizado na pergunta e nas alternativas é adequado para adolescentes?
1. N4o est4 adequado

2. Pouco adequado

3. Adequado

4. Muito adequado

RELEVANCIA

- A presenca dessa questdo € relevante para o instrumento “Avaliacdo do conhecimento de
adolescentes acerca dos métodos contraceptivos”?

1. Irrelevante

2. Pouco relevante

3. Relevante

4. Muito relevante



A B C D
Para retird-la segurar as Abrir os grandes labios e Abra a embalagem com A argola externa deve ficar
bordas do anel externo e dar empurrar o anel interno da cuidado e com os dedos para fora da vagina. No
uma leve torcida. Jogue no camisinha com o dedo polegar e médio, aperte o anel momento da  penetracio,
lixo. indicador, até sentir o colo do intemo formando um oito. segure a argola externa com

atero. uma das maos.

Sugestoes:
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Coloque na sequéncia as imagens abaixo de acordo com o0 passo a passo do uso correto da camisinha

feminina (Exemplo: ABCD / BDAC, etc):

ADBC b)CBDA ¢)DBCA  d)ACBD
CLAREZA

- A pergunta e as alternativas estdo formuladas de maneira clara e compreensiva?
1. Ndo esté clara e compreensiva

2. Pouco clara e compreensiva

3. Claro e compreensiva

4. Muito claro e compreensiva

- H& ambiguidades ou viés na pergunta que possa influenciar a resposta dos participantes?
1Sim
2 Ndo

VOCABULARIO

- O vocabulario utilizado na pergunta e nas alternativas é adequado para adolescentes?
1. N4o est4 adequado

2. Pouco adequado

3. Adequado

4. Muito adequado

RELEVANCIA

- A presenca dessa questdo € relevante para o instrumento “Avaliacdo do conhecimento de
adolescentes acerca dos métodos contraceptivos”?

1. Irrelevante

2. Pouco relevante

3. Relevante
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4, Muito relevante

Sugestdes:

Coloque na sequéncia as imagens abaixo de acordo com o passo a passo do uso correto da camisinha
masculina (Exemplo: ABCD / BDAC, etc):

Use a camisinha uma s6 Deixe um pequeno espago
vez. Depois de usada, na ponta da camisinha
segurando com o dedo e
comece a desenrolar no

sentido da base do pénis.

Abra delicadamente a Ap6s 0 uso retire
embalagem, cuidado para cuidadosamente. B s i
néo furar a camisinha com dé um né e jogue no lixo.

suas unhas.

ADBC b)CBDA c)ABDC d)BDCA
CLAREZA

- A pergunta e as alternativas estdo formuladas de maneira clara e compreensiva?
1. Ndo esté clara e compreensiva

2. Pouco clara e compreensiva

3. Claro e compreensiva

4. Muito claro e compreensiva

- H& ambiguidades ou viés na pergunta que possa influenciar a resposta dos participantes?
1 Sim
2 Néo

VOCABULARIO

- O vocabulario utilizado na pergunta e nas alternativas é adequado para adolescentes?
1. Ndo esta adequado

2. Pouco adequado

3. Adequado

4. Muito adequado

RELEVANCIA

- A presenca dessa questdo € relevante para o instrumento “Avaliacdo do conhecimento de
adolescentes acerca dos métodos contraceptivos”?

1. Irrelevante

2. Pouco relevante

3. Relevante

4. Muito relevante

Sugestdes:




6. As pilulas contraceptivas hormonais consistem em:

Métodos que atuam protegendo contra gravidez e Infec¢bes Sexualmente Transmissiveis
Método contraceptivo que impede a ovulagéo.

Sao métodos contraceptivos de barreira, que impedem a gravidez por ndo permitir que 0s
espermatozoides atinjam as tubas uterinas.

As pilulas contraceptivas impedem a ejaculacéo.

CLAREZA

- A pergunta e as alternativas estéo formuladas de maneira clara e compreensiva?
1. N4o esté clara e compreensiva

2. Pouco clara e compreensiva

3. Claro e compreensiva

4. Muito claro e compreensiva

- H& ambiguidades ou viés na pergunta que possa influenciar a resposta dos participantes?
1Sim
2 Néo

VOCABULARIO

- O vocabulario utilizado na pergunta e nas alternativas é adequado para adolescentes?
1. N&o est4 adequado

2. Pouco adequado

3. Adequado

4. Muito adequado

RELEVANCIA

- A presenca dessa questdo € relevante para o instrumento “Avaliacdo do conhecimento de
adolescentes acerca dos métodos contraceptivos”?

1. Irrelevante

2. Pouco relevante

3. Relevante

4. Muito relevante

Sugestoes:

108

7. Qual das afirmativas abaixo esta CORRETA em relacdo as
pilulas/minipilulas?

As chamadas pilulas/minipilulas séo fracas e, por isso, ndo funcionam para prevenir a gravidez nao

planejada.
As pilulas/minipilulas previnem as InfeccGes Sexualmente Transmissiveis.
Tomar pilula/minipilula por muito tempo pode causar infertilidade.

As pilulas/minipilulas engrossam o muco da vagina impedindo que o esperma alcance o 6vulo.

CLAREZA

- A pergunta e as alternativas estdo formuladas de maneira clara e compreensiva?
1. N4o esté clara e compreensiva

2. Pouco clara e compreensiva

3. Claro e compreensiva

4. Muito claro e compreensiva



- H&4 ambiguidades ou viés na pergunta que possa influenciar a resposta dos participantes?
1Sim
2 Néo

VOCABULARIO

- O vocabulério utilizado na pergunta e nas alternativas é adequado para adolescentes?
1. Néo esté adequado

2. Pouco adequado

3. Adequado

4. Muito adequado

RELEVANCIA

- A presenca dessa questdo € relevante para o instrumento “Avaliacdo do conhecimento de
adolescentes acerca dos métodos contraceptivos”?

1. Irrelevante

2. Pouco relevante

3. Relevante

4. Muito relevante

Sugestoes:
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8. Em relagdo a pilula do “dia seguinte”, marque a alternativa CORRETA:

Deve ser tomada, exclusivamente, no dia posterior a relacdo sexual desprotegida.
Se ja estiver ocorrido a implantacdo, ela agira como um método abortivo.
Interrompe a qualquer tempo a gravidez ndo planejada.

Deve ser tomada em até 72 horas apds a relacdo desprotegida, de preferéncia o mais rapido possivel.

CLAREZA

- A pergunta e as alternativas estdo formuladas de maneira clara e compreensiva?
1. Ndo esté clara e compreensiva

2. Pouco clara e compreensiva

3. Claro e compreensiva

4. Muito claro e compreensiva

- H& ambiguidades ou viés na pergunta que possa influenciar a resposta dos participantes?
1Sim
2 Néo

VOCABULARIO

- O vocabulario utilizado na pergunta e nas alternativas é adequado para adolescentes?
1. N4o esta adequado

2. Pouco adequado

3. Adequado

4. Muito adequado

RELEVANCIA

- A presenca dessa questdo € relevante para o instrumento “Avaliacdo do conhecimento de
adolescentes acerca dos métodos contraceptivos”?

1. Irrelevante

2. Pouco relevante

3. Relevante
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4, Muito relevante

Sugestdes:

9. O Dispositivo Intrauterino (DIU) é um método contraceptivo utilizado pelas mulheres. Sobre o
DIU marque a alternativa CORRETA.

O DIU impede gravidez e Infec¢gdes Sexualmente Transmissiveis

O DIU tem grande chance de causar aborto.

Consiste em um método contraceptivo que evita a gravidez, que pode ser considerado de barreira,
impedindo o encontro do espermatozoide e do dvulo (gametas).

O DIU é um método contraceptivo que deve ser utilizado apenas por mulheres que ja tiveram filhos.

CLAREZA

- A pergunta e as alternativas estdo formuladas de maneira clara e compreensiva?
1. N&o esté clara e compreensiva

2. Pouco clara e compreensiva

3. Claro e compreensiva

4. Muito claro e compreensiva

- H& ambiguidades ou viés na pergunta que possa influenciar a resposta dos participantes?
1 Sim
2 Néo

VOCABULARIO

- O vocabulario utilizado na pergunta e nas alternativas é adequado para adolescentes?
1. Ndo esta adequado

2. Pouco adequado

3. Adequado

4. Muito adequado

RELEVANCIA

- A presenca dessa questdo € relevante para o instrumento “Avaliacdo do conhecimento de
adolescentes acerca dos métodos contraceptivos™?

1. Irrelevante

2. Pouco relevante

3. Relevante

4. Muito relevante

Sugestdes:

Marque a alternativa que informa CORRETAMENTE sobre o tipo e uso adequado do método
contraceptivo Diafragma:

a) O Diafragma faz parte do método sintotérmico, por isso é considerado como um método
comportamental.

b) Por ser um método hormonal, o uso do diafragma é totalmente confiavel para contracepc¢do e fica a
critério da mulher usar em todas as relac@es ou nao.
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c) Por ser um método comportamental, o uso do diafragma deve ser preferencialmente utilizado em
conjunto com a pilula/minipilula.

d) Mesmo sendo um método de barreira, recomenda-se que o0 uso do diafragma seja em conjunto ao
creme espermaticida. Para dupla protecéo, recomenda-se 0 uso desses dois métodos junto com o
preservativo.

CLAREZA

- A pergunta e as alternativas estdo formuladas de maneira clara e compreensiva?
1. N&o esté clara e compreensiva

2. Pouco clara e compreensiva

3. Claro e compreensiva

4. Muito claro e compreensiva

- Ha ambiguidades ou viés na pergunta que possa influenciar a resposta dos participantes?
1Sim
2 Néo

VOCABULARIO

- O vocabulario utilizado na pergunta e nas alternativas é adequado para adolescentes?
1. Ndo esta adequado

2. Pouco adequado

3. Adequado

4. Muito adequado

RELEVANCIA

- A presenca dessa questdo ¢ relevante para o instrumento “Avaliagdo do conhecimento de
adolescentes acerca dos métodos contraceptivos™?

1. Irrelevante

2. Pouco relevante

3. Relevante

4. Muito relevante

Sugestdes:

A respeito dos implantes contraceptivos marque a alternativa com a frase CORRETA:
Os implantes atuam de forma semelhante aos contraceptivos orais, liberando horménios, promovendo
espessamento do muco e impedindo a ovulacéo.
Os implantes sdo métodos eficazes, pois protegem contra gravidez ndo planejada e InfeccGes
Sexualmente Transmissiveis.
S&o implantes que devem ser colocados na cavidade uterina.
Séo métodos abortivos.
CLAREZA

- A pergunta e as alternativas estdo formuladas de maneira clara e compreensiva?
1. Ndo esta clara e compreensiva

2. Pouco clara e compreensiva

3. Claro e compreensiva

4. Muito claro e compreensiva

- Ha ambiguidades ou viés na pergunta que possa influenciar a resposta dos participantes?
1 Sim
2 Néo



VOCABULARIO

- O vocabulério utilizado na pergunta e nas alternativas é adequado para adolescentes?
1. Ndo estd adequado

2. Pouco adequado

3. Adequado

4. Muito adequado

RELEVANCIA

- A presenca dessa questdo € relevante para o instrumento “Avaliacdo do conhecimento de
adolescentes acerca dos métodos contraceptivos™?

1. Irrelevante

2. Pouco relevante

3. Relevante

4. Muito relevante

Sugestdes:
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12. Sdo métodos comportamentais:

DIU, camisinha, pilulas do dia seguinte.

Método de temperatura basal, muco cervical (método de Billings).

Método de temperatura basal, muco cervical (método de Billings), diafragma.
Camisinha, DIU, sintotérmico.

CLAREZA

- A pergunta e as alternativas estdo formuladas de maneira clara e compreensiva?
1. N&o esté clara e compreensiva

2. Pouco clara e compreensiva

3. Claro e compreensiva

4. Muito claro e compreensiva

- Ha ambiguidades ou viés na pergunta que possa influenciar a resposta dos participantes?
1Sim
2 Néao

VOCABULARIO

- O vocabulério utilizado na pergunta e nas alternativas é adequado para adolescentes?
1. N4o esta adequado

2. Pouco adequado

3. Adequado

4. Muito adequado

RELEVANCIA

- A presenca dessa questdo é relevante para o instrumento “Avaliagdo do conhecimento de
adolescentes acerca dos métodos contraceptivos”?

1. Irrelevante

2. Pouco relevante

3. Relevante

4. Muito relevante



Sugestdes:
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Séo métodos de esteriliza¢éo cirdrgica:
Vasectomia e laqueadura.

Vasectomia e camisinha.

Laqueadura e diafragma.

DIU e laqueadura.

CLAREZA

- A pergunta e as alternativas estdo formuladas de maneira clara e compreensiva?
1. N&o esté clara e compreensiva

2. Pouco clara e compreensiva

3. Claro e compreensiva

4. Muito claro e compreensiva

- Ha ambiguidades ou viés na pergunta que possa influenciar a resposta dos participantes?
1Sim
2 Néo

VOCABULARIO

- O vocabulario utilizado na pergunta e nas alternativas é adequado para adolescentes?
1. Ndo esta adequado

2. Pouco adequado

3. Adequado

4. Muito adequado

RELEVANCIA

- A presenca dessa questdo ¢ relevante para o instrumento “Avaliagdo do conhecimento de
adolescentes acerca dos métodos contraceptivos”?

1. Irrelevante

2. Pouco relevante

3. Relevante

4. Muito relevante

Sugestdes:




114

Nomeie 0s seguintes métodos contraceptivos na ordem correta:

Esta correta a seguinte ordem:

1- camisinha feminina; 2- diafragma; 3- pilula anticoncepcional; 4- DIU; 5- pilula do dia seguinte; 6
camisinha masculina.

1- camisinha masculina; 2-DIU ; 3- diafragma; 4- camisinha feminina; 5- pilula do dia seguinte; 6-
pilula anticoncepcional.

1- diafragma; 2- camisinha feminina; 3- camisinha masculina; 4- pilula anticoncepcional; 5- DIU; 6-
pilula do dia seguinte.

1- DIU; 2- pilula do dia seguinte; 3- pilula anticoncepcional; 4- camisinha

masculina; 5- diafragma; 6- camisinha feminina.

CLAREZA

- A pergunta e as alternativas estdo formuladas de maneira clara e compreensiva?
1. Ndo esté clara e compreensiva

2. Pouco clara e compreensiva

3. Claro e compreensiva

4. Muito claro e compreensiva

- Ha ambiguidades ou viés na pergunta que possa influenciar a resposta dos participantes?
1 Sim
2 Néo

VOCABULARIO

- O vocabulario utilizado na pergunta e nas alternativas é adequado para adolescentes?
1. N4o esta adequado

2. Pouco adequado

3. Adequado

4. Muito adequado

RELEVANCIA
- A presenca dessa questdo é relevante para o instrumento “Avaliagdo do conhecimento de
adolescentes acerca dos métodos contraceptivos”?
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1. Irrelevante
2. Pouco relevante
3. Relevante
4. Muito relevante

Sugestdes:

Sobre 0 método sintotérmico, assinale a alternativa correta:

E um método que combina a medic&o da temperatura corporal em repouso com métodos de muco e
tabelinha.

E um método 100% eficaz.

E um método cirdrgico usado por homens e mulheres.

S6 pode ser realizado em locais apropriados (hospital e clinicas) por profissionais da saude.

CLAREZA

- A pergunta e as alternativas estdo formuladas de maneira clara e compreensiva?
1. Ndo esté clara e compreensiva

2. Pouco clara e compreensiva

3. Claro e compreensiva

4. Muito claro e compreensiva

- H& ambiguidades ou viés na pergunta que possa influenciar a resposta dos participantes?
1 Sim
2 Néo

VOCABULARIO

- O vocabulario utilizado na pergunta e nas alternativas é adequado para adolescentes?
1. Ndo esta adequado

2. Pouco adequado

3. Adequado

4. Muito adequado

RELEVANCIA

- A presenca dessa questdo € relevante para o instrumento “Avaliacdo do conhecimento de
adolescentes acerca dos métodos contraceptivos™?

1. Irrelevante

2. Pouco relevante

3. Relevante

4. Muito relevante

Sugestdes:
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APENDICE E - TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO PARA
RESPONSAVEL LEGAL PELO MENOR DE 18 ANOS

UNIVERSIDADE FEDERAL DE PERNAMBUCO
CENTRO DE CIENCIAS DA SAUDE
PROGRAMA DE POS-GRADUAGAO EM
ENFERMAGEM Programa de

v [ P6s-Graduacao
FPE em Enfermagem

=g
e~
e~

Cc

Solicitamos a sua autorizagdo para convidar o (a) seu/sua filho (a) ou menor que esta sob
sua responsabilidade para participar, como voluntério
(a), da pesquisa Efeitividade De Uma Histdria em Quadrinhos Sobre Métodos
Contraceptivos No Conhecimento De Adolescentes Escolares: estudo quase-experimental.
Esta pesquisa é da responsabilidade do(a) pesquisador(a) Thayse Gomes de Almeida, com
enderecgo: Rua do Quadro, n° 92. Tabuleiro do Martins. Maceio- AL. CEP 57061-120 — Telefone:
(82) 99303-5248 e e-mail: thayse.galmeida@ufpe.br. E esta sob a orientagdo da Prof.2 Dr.2 Tatiane
Gomes Guedes, Telefone: (81) 997354878, e-mail tatiane.gguedes@ufpe.br.

O/a Senhor/a sera esclarecido (a) sobre qualquer duvida a respeito da participacéo dele/a
na pesquisa. Apenas quando todos os esclarecimentos forem dados e o/a Senhor/a concordar que
0 (a) menor faca parte do estudo, pedimos que rubrique as folhas e assine ao final deste
documento, que esta em duas vias.

Uma via deste termo de consentimento lhe sera entregue e a outra ficara com o
pesquisador responsavel. O/a Senhor/a estara livre para decidir que ele/a participe ou ndao desta
pesquisa. Caso ndo aceite que ele/a participe, ndo havera nenhum problema, pois desistir que seu
filho/a participe € um direito seu. Caso ndo concorde, ndo havera penalizacdo para ele/a, bem
como sera possivel retirar o consentimento em qualquer fase da pesquisa, também sem nenhuma
penalidade.

INFORMAQC)ES SOBRE A PESQUISA:

O estudo tem como objetivo avaliar a efeitividade de uma tecnologia educacional, na
forma de histéria em quadrinhos, no conhecimento em salde de adolescentes escolares sobre
métodos contraceptivos. A realizagcdo deste estudo, justifica-se pela necessidade de investigar a
compreensdo de adolescentes escolares a respeito dos métodos contraceptivos, podendo assim,
oferecer subsidios ao processo de educacdo em sadde, facilitando a quebra de paradigma do
ensino tradicional sobre uma tematica de extrema relevancia. A pesquisa se desenvolvera por
meio de um estudo quase-experimental.

Para promover o desenvolvimento, é essencial aplicar a Histéria em Quadrinhos
“Métodos Contraceptivos: sou jovem e ainda ndo quero gerar uma vida” e realizar uma avaliacdo
de seus resultados. O objetivo principal é garantir que esta tecnologia educacional seja de facil
compreensdo e confiavel, tornando-o uma ferramenta valiosa para os professores, que poderdo
utiliza-la para aprimorar o conhecimento dos alunos sobre métodos contraceptivos.

Os adolescentes que participaréo deste estudo sdo aqueles que estdo atualmente cursando
entre 9° ano do esnino fundamental Il a 3% série do ensino médio e matriculados regularmente
nesta instituicdo educacional.

O processo de coleta de dados ocorrerd em trés etapas distintas: 1.serd aplicado um
instrumento para avaliar o conhecimento sobre métodos contraceptivos; 2. aplicacdo da historia
em quadrinhos; 3. ap6s a intervencdo com a histéria em quadrinhos, sera realizado um novo
levantamento de conhecimento sobre os métodos contraceptivos imediatamente apds a
intervencdo e novamente apds um periodo de 30 dias. A participacdo do(a) adolescente nesta
pesquisa € totalmente voluntaria. Os encontros estdo programados para acontecer durante o seu
horério de aula. Durante essas sessoes, ele(a) sera convidado(a) a responder a algumas perguntas.

Os riscos referentes a participacdo neste pesquisa relaciona-se a algum tipo de
constrangimento ou desconforto de natureza psiquica e/ou emocional, no momento de expor suas
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respostas a respeito do conhecimento sobre métodos contraceptivos. Em caso de
constrangimentos, os participantes terdo total liberdade em desistir da pesquisa a qualquer
momento. Como forma de minimizar esse constrangimento, as entrevistas serdo realizadas
individualmente em sala reservada.

Em contrapartida, a pesquisa podera representar um importante beneficio social, visto
que, seus resultados favorecerdo subsidios para a implantacdo de estratégias educacionais
voltadas a promogdo da saude sexual e reprodutiva dos adolescentes escolares. Ademais a
tecnologia educacional utilizada neste estudo, podera promover autonomia de aprendizado aos
adolescentes em relagdo a educacédo sexual.

Todas as informac0es desta pesquisa serdo confidenciais e serdo divulgadas apenas em
eventos ou publicagdes cientificas, ndo havendo identificacdo dos voluntarios, a ndo ser entre 0s
responsaveis pelo estudo, sendo assegurado o sigilo sobre a sua participacdo. Os dados coletados
nesta pesquisa por meio de entrevista utilizando perguntas em formulério impresso
autoexplicativo, ficardo armazenados em pastas de arquivo, sob a responsabilidade da
pesquisadora Thayse Gomes de Almeida, no endere¢o acima informado, pelo periodo de minimo
5 anos apds o término da pesquisa.

O(a) senhor(a) ndo pagara nada e nem recebera nenhum pagamento para ele/ela participar
desta pesquisa, pois deve ser de forma voluntaria, mas fica também garantida a indenizagdo em
casos de danos, comprovadamente decorrentes da participagdo dele/a na pesquisa, conforme
decisdo judicial ou extra-judicial. Se houver necessidade, as despesas para a participacao serdo
assumidas pelos pesquisadores (ressarcimento com transporte e alimentacao).

Este documento passou pela aprovacdo do Comité de Etica em Pesquisa Envolvendo
Seres Humanos da UFPE que esta no enderego: (Avenida da Engenharia s/n — 1° Andar, sala
4 - Cidade Universitaria, Recife-PE, CEP: 50740-600, Tel.: (81) 2126.8588 — e-mail:
cephumanos.ufpe@ufpe.br).

Thayse Gomes de Almeida

CONSENTIMENTO DO RESPONSAVEL PARA A PARTICIPACAO DO/A
VOLUNTARIO

Eu, ., CPF , abaixo
assinado, responsavel por , autorizo a sua participagdo no
estudo Efetividade de uma Intervencéo com Histdria em Quadrinhos sobre Métodos
Contraceptivos no Conhecimento de Adolescentes Escolares, como voluntério(a). Fui
devidamente informado (a) e esclarecido (a) pelo (a) pesquisador (a) sobre a pesquisa, 0S
procedimentos nela envolvidos, assim como 0s possiveis riscos e beneficios decorrentes da
participacdo dele (a). Foi-me garantido que posso retirar 0 meu consentimento a qualquer
momento, sem que isto leve a qualquer penalidade para mim ou para o (a) menor e

Impressa
Local e data o
Assinatura do (da) responsavel: Digital

Presenciamos a solicitacédo de consentimento, esclarecimentos sobre a pesquisa e aceite do
voluntario em participar. 02 testemunhas (ndo ligadas a equipe de pesquisadores):
Nome: Nome:

Assinatura: Assinatura:
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APENDICE F - TERMO DE ASSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO- TALE
(PARA MENORES, ENTRE 14 e 17 ANOS)

UNIVERSIDADE FEDERAL DE
PERNAMBUCOCENTRO DE V

CIENCIAS DA SAUDE Programa de
PROGRAMA DE POS-GRADUACAO EM phorcin
ENFERMAGEM
Convidamos vocé , apoOs autorizacdo dos

seus pais,ou dos responsaveis legais, para participar como voluntario (a) da
pesquisa: Efetividade de uma Intervencédo com Histéria em Quadrinhos sobre
Meétodos Contraceptivos no Conhecimento de Adolescentes Escolares. Esta
pesquisa é de responsabilidade da pesquisadora Thayse Gomes de Almeida, com
endereco: Rua do Quadro, n® 92. Tabuleiro do Martins. Maceio-AL. CEP 57061-120
— Telefone: (82) 99303-5248 e e-mail: thayse.galmeida@ufpe.br. E estd soba
orientacdo da Prof.2 Dr.2 Tatiane Gomes Guedes, Telefone: (81) 997354878, e-mail
tatiane.gguedes@ufpe.br.

Vocé sera esclarecido (a) sobre qualquer davida com o responsavel
por esta pesquisa. Apenas quando todos os esclarecimentos forem dados e vocé
concorde com a realizacdodo estudo, pedimos que rubrique as folhas e assine ao final
deste documento, que esta em duas vias. Uma via deste termo Ihe sera entregue para
que seus pais ou responsavel possam guarda-la e a outra ficard com o pesquisador
responsavel.

Vocé estard livre para decidir participar ou recusar-se. Caso ndo aceite
participar, ndo havera nenhum problema, desistir € um direito seu. Para participar
deste estudo, um responsavel por vocé devera autorizar e assinar um Termo de
Consentimento, podendo retirar esse consentimento ou interromper a sua
participacdo em qualquer fase da pesquisa, sem nenhum prejuizo.

INFORMAQC)ES SOBRE A PESQUISA:

O estudo tem como objetivo avaliar o efeito de uma tecnologia educacional, na
forma de historia em quadrinhos, no conhecimento em satde de adolescentes escolares
sobre métodos contraceptivos. A realizacdo deste estudo, justifica-se pela necessidade de
investigar a compreensdo de adolescentes escolares a respeito dos métodos
contraceptivos, podendo assim, oferecer subsidios ao processo de educacdo em saude,
facilitando a quebra de paradigma do ensino tradicional sobre uma tematica de extrema
relevancia. A pesquisa se desenvolvera por meio de um estudo quase-experimental.

Para promover o desenvolvimento, é essencial aplicar a Historia em Quadrinhos

“Métodos Contraceptivos: sou jovem e ainda ndo quero gerar uma vida” e realizar uma
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avaliacdo de seus resultados. O objetivo principal é garantir que esta tecnologia
educacional seja de facilcompreensédo e confidvel, tornando-o uma ferramenta valiosa
para os professores de sua escola,que poderdo utiliza-la para aprimorar o conhecimento
dos alunos sobre métodos contraceptivos.

Os adolescentes que participardo deste estudo sdo aqueles que estdo atualmente
cursandoentre 9° ano do esnino fundamental Il a 32 série do ensino médio e matriculados
regularmente nesta instituicdo educacional.

O processo de coleta de dados ocorrerd em trés etapas distintas: 1.sera aplicado um
instrumento para avaliar o conhecimento sobre métodos contraceptivos; 2. aplicacdo da
historia em quadrinhos; 3. ap06s a intervengéo com a histdria em quadrinhos, sera realizado
um novo levantamento de conhecimento sobre os métodos contraceptivos imediatamente
apos a intervencao e novamente ap6s um periodo de 30 dias. A sua participacdo nesta
pesquisa € totalmente voluntaria. Os encontros estdo programados para acontecer durante
0 seu horario de aula. Durante essas sessdes, vocé serd convidado a responder a algumas
perguntas.

Os riscos referentes a participacdo neste pesquisa relaciona-se a algum tipo de
constrangimento ou desconforto de natureza psiquica e/ou emocional, no momento de
expor suasrespostas a respeito do conhecimento sobre métodos contraceptivos e sua vida
sexual. Em caso de constrangimentos, os participantes terdo total liberdade em desistir da
pesquisa a qualquer momento. Como forma de minimizar esse constrangimento, as
entrevistas serdo realizadas individualmente em sala reservada.

Em contrapartida, a pesquisa podera representar um importante beneficio social, visto
que, seus resultados favorecerdo subsidios para a implantacéo de estratégias educacionais
voltadas a promocdo da satde sexual e reprodutiva dos adolescentes escolares. Ademais
a tecnologia educacional utilizada neste estudo, podera promover autonomia de
aprendizado aos adolescentes em relacédo a educacéo sexual.

Todas as informacdes desta pesquisa serdo confidenciais e serdo divulgadas apenas em
eventos ou publicac@es cientificas, ndo havendo identificacdo dos voluntarios, a ndo ser
entre osresponsaveis pelo estudo, sendo assegurado o sigilo sobre a sua participa¢do. Os
dados coletadosnesta pesquisa por meio de entrevista utilizando perguntas em formulario
impresso autoexplicativo, ficardo armazenados em pastas de arquivo, sob a
responsabilidade da pesquisadora Thayse Gomes de Almeida, no endereco acima
informado, pelo periodo de minimo5 anos apos o término da pesquisa.

Nem vocé e nem seus pais pagardo nada para vocé participar desta pesquisa, também néo
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receberdo nenhum pagamento para a sua participacdo, pois é voluntaria. Se houver
necessidade, as despesas para a sua participacdo e de seus pais serdo assumidas ou
ressarcidas pelos pesquisadores. Fica também garantida indenizacdo em casos de danos,
comprovadamente decorrentes da sua participacao na pesquisa, conforme decisao judicial
ou extra-judicial.

Este documento passou pela aprovacio do Comité de Etica em Pesquisa Envolvendo
Seres Humanos da UFPE que estd no enderego: (Avenida da Engenharia s/n — 1°
Andar, sala

4 - Cidade Universitaria, Recife-PE, CEP: 50740-600, Tel.: (81) 2126.8588 — e-mail:

cephumanos.ufpe@ufpe.br).

Thayse Gomes de Almeida
ASSENTIMENTO DO(DA) MENOR DE IDADE EM PARTICIPAR COMO
VOLUNTARIO(A)

Eu, , portador (a) do documento de
Identidade

abaixo assinado, concordo em participar do estudo Efeito De
Uma Histéria em Quadrinhos Sobre Métodos Contraceptivos No Conhecimento De
AdolescentesEscolares: estudo quase-experimental, como voluntério (a). Fui informado
(a) e esclarecido (a)pelo (a) pesquisador (a) sobre a pesquisa, 0 que vai ser feito, assim como
0s possiveis riscos e beneficios que podem acontecer com a minha participagdo. Foi-me
garantido que posso desistir de participar a qualquer momento, sem que eu ou meus pais
precise pagar nada.

Local e data

Assinatura do (da) menor :

Presenciamos a solicitagdo de assentimento, esclarecimentos sobre a pesquisa e
aceite do/avoluntario/a em participar. 02 testemunhas (ndo ligadas a equipe de
pesquisadores):

Nome: Nome:

Assinatura: Assinatura:
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APENDICE G - TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO PARA
ADOLESCENTES MAIORES DE 18 ANOS

%}_f UNIVERSIDADE FEDERAL DE PERNAMBUCO

‘7’&3’, CENTRO DE CIENCIAS DA SAUDE V
PROGRAMA DE POS-GRADUACAO EM

T ENFERMAGEM P raduacho
UFPE em Enfermagem

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E
ESCLARECIDO PARA ADOLESCENTES MAIORES DE 18 ANOS

Convidamos o (a) Sr. (a) para participar como voluntario (a) da pesquisa Efetividade
de uma Intervengdo com Histdria em Quadrinhos sobre Métodos Contraceptivos no
Conhecimento de Adolescentes Escolares, que estd sob a responsabilidade do (a)
pesquisador (a) Thayse Gomes de Almeida, com endereco: Rua do Quadro, n°® 92. Tabuleiro do
Martins. Maceié- AL. CEP 57061-120 - Telefone: (82) 99303-5248 e e-mail:
thayse.galmeida@ufpe.br. E esta sob a orientagdo da Prof.2 Dr.2 Tatiane Gomes Guedes, Telefone:
(81) 997354878, e-mail tatiane.gguedes@ufpe.br.

Todas as suas duvidas podem ser esclarecidas com o responsavel por esta pesquisa.
Apenas quando todos os esclarecimentos forem dados e vocé concorde com a realizagédo do
estudo, pedimos que rubrique as folhas e assine ao final deste documento, que esta em duas vias.
Uma via lhe sera entregue e a outra ficara com o pesquisador responsavel.

O (@) senhor (a) estara livre para decidir participar ou recusar-se. Caso ndo aceite
participar, ndo havera nenhum problema, desistir € um direito seu, bem como sera possivel retirar
0 consentimento em qualquer fase da pesquisa, também sem nenhuma penalidade.

INFORMACOES SOBRE A PESQUISA:

» Descricdo da pesquisa e esclarecimento da participacéo: o presente estudo tem como
objetivo avaliar a efetividade de uma tecnologia educacional, na forma de histéria em
quadrinhos, no conhecimento de adolescentes escolares sobre métodos contraceptivos. A
realizacdo deste estudo, justifica-se pela necessidade de investigar a compreensdo de
adolescentes escolares a respeito dos métodos contraceptivos, podendo assim, oferecer
subsidios ao processo de educacdo em salde, facilitando a quebra de paradigma do ensino
tradicional sobre uma temaética de extrema relevancia. O estudo de se desenvolvera por meio
de um experimento objetivando avaliar o efeito de uma tecnologia educacional em formato
de HQ. Os participantes serdo selecionados e serdo divididos em dois grupos, um que recebe
o tratamento Grupo Intervencédo (GI), ou seja, 0 que entrara em contato com a histéria em
quadrinhos e outro que receberé placebo, Grupo Controle (GC), que recebera apenas as aulas
tradicionais e os materiais didaticos da escola. As etapas do desenvolvimento da presente
pesquisa, ocorrera da seguinte maneira: 1) aplicacdo do pré-teste nos dois grupos (GC e Gl);
2) realizagdo da intervencdo com a tecnologia educacional "Métodos Contraceptivos: sou
jovem e ainda ndo quero gerar uma vida” no formato de histéria em quadrinhos com os
adolescentes do Gl e aulas tradicionais conforme programa curricular no GC; e 3) aplicacdo
do pds-teste no 30°, 90°, 120° e 180° dia para ambos (GC e Gl). A coleta de dados ocorrera
de maneira presencial por meio de um questionario com perguntas a respeito dos metodos
contraceptivos, o qual sera aplicado na escola, com dia e horario pré-agendados com
coordenadores e professores escolares.
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» RISCOS: A pesquisa podera envolver riscos referentes a algum tipo de constrangimento ou
desconforto de natureza psiquica e/ou emocional nos adolescentes, no momento de expor
suas respostas a respeito do conhecimento sobre métodos contraceptivos. Podem apresentar
também desconforto por ndo conhecerem a pesquisadora e sentirem-se expostos ao se
expressarem. Além disso, o estudo podera oferecer cansaco e dispensacdo de tempo para a
leitura do material. Em caso de constrangimentos, os participantes terdo total liberdade em
desistir da pesquisa a qualquer momento. Para minimizar possivel constrangimento por nao
conhecer a pesquisadora, serdo agendados encontros prévios com o intuito de fortalecer a
relacdo pesquisadora e participantes. Os encontros serdo realizados de maneira dindmica e
motivadora, com a intengédo de permitir a ampliagcdo do conhecimento dos adolescentes.

> BENEFICIOS diretos/indiretos para os voluntarios: Em contrapartida, a pesquisa podera
representar um importante beneficio social, visto que, seus resultados favorecerdo subsidios
para a implantacdo de estratégias educacionais voltadas a promocdo da salde sexual e
reprodutiva dos adolescentes escolares. Ademais a tecnologia educacional utilizada neste
estudo, podera promover autonomia de aprendizado aos adolescentes em relacdo a educacéo
sexual.

Esclarecemos que os participantes dessa pesquisa tém plena liberdade de se recusar a
participar do estudo e que esta decisdo ndo acarretara penalizacdo por parte dos pesquisadores.
Todas as informacdes desta pesquisa serdo confidenciais e serdo divulgadas apenas em eventos
ou publicagdes cientificas, ndo havendo identificagdo dos voluntarios, a ndo ser entre os
responsaveis pelo estudo, sendo assegurado o sigilo sobre a sua participagdo. Os dados coletados
nesta pesquisa por meio de entrevista utilizando perguntas em formulario impresso
autoexplicativo, ficardo armazenados em pastas de arquivo, sob a responsabilidade da
pesquisadora Thayse Gomes de Almeida, no endere¢o acima informado, pelo periodo de minimo
5 anos ap6s o término da pesquisa.

Nada Ihe sera pago e nem seré cobrado para participar desta pesquisa, pois a aceitacao é
voluntéria, mas fica também garantida a indenizagdo em casos de danos, comprovadamente
decorrentes da participacdo na pesquisa, conforme decisdo judicial ou extrajudicial. Se houver
necessidade, as despesas para a sua participagdo serdo assumidas pelos pesquisadores
(ressarcimento de transporte e alimentacéo).

Em caso de duvidas relacionadas aos aspectos éticos deste estudo, o (a) senhor (a) podera
consultar o Comité de Etica em Pesquisa Envolvendo Seres Humanos da UFPE no endereco:
(Avenida da Engenharia s/n — 1° Andar, sala 4 - Cidade Universitaria, Recife-PE, CEP:
50740-600, Tel.: (81) 2126.8588 — e-mail: cephumanos.ufpe@ufpe.br).

(assinatura do pesquisador)

CONSENTIMENTO DA PARTICIPACAO DA PESSOA COMO VOLUNTARIO (A)

Eu, , CPF , abaixo assinado,
apos a leitura (ou a escuta da leitura) deste documento e de ter tido a oportunidade de conversar
e ter esclarecido as minhas davidas com o pesquisador responsével, concordo em participar do
estudo Efetividade de uma Intervencéo com Histdria em Quadrinhos sobre Métodos
Contraceptivos no Conhecimento de Adolescentes Escolares, como voluntério (a). Fui
devidamente informado (a) e esclarecido (a) pelo(a) pesquisador (a) sobre a pesquisa, 0s
procedimentos nela envolvidos, assim como os possiveis riscos e beneficios decorrentes da
participacdo. Foi-me garantido que posso retirar 0 meu consentimento a qualquer momento, sem
que isto leve a qualquer penalidade.
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Local e data
Assinatura do participante:

Impresséo
digital
(opcional)

Presenciamos a solicitacdo de consentimento, esclarecimentos sobre a pesquisa
e o aceite do voluntério em participar. (02 testemunhas ndo ligadas a equipe de pesquisadores):

Nome: Nome:

Assinatura; Assinatura:
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ANEXO A - HQ “Métodos Contraceptivos: sou jovem e ainda ndo quero gerar uma
vida”
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Apresentacio

Esta histéria em quadrinhos, que Integra a série 'Sexualidade e Educacao’, destina-
se principalmente & ool que 8sta na adolescénca, homens @ mulhares, & tam o objetivo de
oferecer informacdes aos jovens sobre métodos anticoncepcionais, pois segundo ©
Ministério da Saide:

Os(as) adolescentes ¢ os(as) jovens 1em direto de er atesso a infermaghes o
educacdo em sa0de seual @ sadde reprodutiva @ do tor 3cess0 a Moios ¢ malodas
que o aodiem a evitar uma gravidez ndo plangjada e a prevenise contra as
infecgbos seumiments rarmmissie s HIVIAIDS, respetando-se o =us lberdade de
ezcoba (BRASIL, 2006),

E importants que vood conhega o funcionamento do seu corpo. Esse conhecimento ira
audliddo no controk: da sua capacidade reprodutiva e vai ajuda-lo a entender melhor come
agem os mélodos anticoncepcionals, de modo que possam planeiar a gravidez, quando ela
for desejada.

E importante que voca saiba e entenda estas mudangas € como elas Bcontecem, pols
S8U Corpo ira mudar € voc8, 8m poucos anos, tera um corpo adulto.

Esta histdeia em quadrinhae foi criada para vocs que quer iniciar uma vida sexual com
seguranga, sendo importante que vocd estaja bem informado sobre sexo saguro, e salba que
para isso, & necessano que a camisinha masculina ou femininag seja usada todas as
relagies sexuais.

A présante Hsitria em Quadrinhos retrata um grupo de jovens que quer aprender
sobre os cuidados que devem ser lomados na vida sexual para viver com sequranca e
autonomia, pois a sadde reproduliva envolve a capacidade de desfrutar de uma vida sexual
satisfaliria e sem riscos, e a iberdade para a pessoa decdir se quer ter cu ndo fihos, assim
como o nimero de filhos que deseja ter, @ em que momento da vida.

Assim, a histdria vai se construindo, com a integraclio dos personagens que
participam da construgao deste conhecimento, pois para que &s mulheres e os homens
possam exercer seus diraitos reprodutivos se faz necessano que |hes sajam assagqurados:
educacao formal; conbecrmentos adequados sobre a sexualidade humana; acesso a
senigos de salde de qualidade, informacdo sobre o planejamento reprodulivo;, acesso a
métodos contraceptivos (TRINDADE ALMEIDA, 200B).

Desejamos que voca dedigue um tempo a ler eslas paginas, 8 pensar sobre o seu
corpo @ suas decisdes, Se tiver duvidas, converse com seus pais, professores e os
profissicnais de sadce.
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Hoje, a enfermeira
Ana Poula ird participer junto
comigo da discussao sobre
Métodos Contraceptivos, come
‘» ficou combinado na semana




129

i 2
Vocds leram sobre o assunto?

mas figuel
com andfs_-

&
que veic mais

« deiss
m,‘MOw bom!

Eu troure um

zolege mew que mora
mitks rua, o Edusrdo-

Vamos resolfver essas divides hoje'
Estomos aqui para que votes possam
tirar suay duvides sobre
anticoncepgdo e orientd-los sobre
SEX0 Sequro, OU sejd, para que
quando vocés dm’dxm que estdo
prontos para dar inicio @ uma wide
sexual, que elo possa ser wivida sem
niscas,com prazer, satisfegdoc e
cumplicidade entre os parceiros:

£ minfa irmé tambdm velo,
& 9 Sandea, ela tam T4 anosg

Sefa bemevinda, Sendrs Vamos
nos apresentar?

Digam o nome ¢ ¢ idade de vocds:



h ,
"

-,
; »
s .
Sandra,
_-e\\\i. /I g ""-:‘ A

B Na semena pesseda,comecamos
a falar sobre a importincia de DUPLA
PROTECAO « combinamos de Falar hoje

sobre os métodos contraceptivos:
R

para ndo Lorrermos nsco

de engravidar uma N
. garcta? — _’
/ —xAB
Essa pergunta é I

) A . A
importante para comegarmos Y  cxotamente isso, e g comoads da

nossa conversa''- significa se proteger o | wwn::'-,:l:y:uwm
de duas coises ao y rodteds sobcsecapcioos

mesmo tempo, de e

N\ uma grovidez nio
N plangjads e das
N infucedes

o5 2 fe!c‘a
« vengde
adcquag:‘ na i
da sexuslidade pode
fevar a uma
rovidez nic
mepd‘ 9 como
também oo risco de
contrair i
sexualmente
transmissiveis

(15Ts)

CAMMLATVAN A !
MUADS « par sutran
e serveimerse
traviniciane

contraceptivos,
por isso chama- |

se de Dupla
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Eu z¢i, jA comversamos
sobre is50 na escola. Para que o sexo
?'a sequro, a camisinha deve ser wada
TODAS as relagdes sexuais para proteger
das IST/HIV/AIDS ¢ de
uma gravidez ndo planejada:

Usar camisinha

l na primeira relagdo-

56 existe a camisinha?
Dizem que € ruim-

Que a pessoa ndo sente nada- /'Y
s, »

-

\ |

"y

| Dizem Assim:

' ’
; T8 @ Al f e

“As meninas 56 tem

< e * ’y’ 'qgﬂb‘i um dia fértd no mis",
‘f ' Qucm rcspondc? "Para ser feliz & preciso
% arriscar’,
‘- ! "Usar camisinha é como
chupar bala com papel”
Cuidado, isso & uma

grande cilada!




Eu use e mio ache que
seja ruim- Vocé e sua mamorada
demn que saber wsar

Muito bem, vocés estdo
bem! E vocés sabem comso
estes métodos, que sdo
chamados de contraceptivos,
agem?

Entdo, vou
explicar para vocéds
com este dlbum:
Vocés podem
fazer perguntas
ou responder
as que eu fizer-

tos?

132
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Vames recordar o corpo

Aparelho Reprodutor Feminino

reprodutor feminino
e masculino!

— Produgée «
amaduredimento
dus célulss seauws

(ovpadnase )’

= A Nberagdo de
cdlulzs sexuns
amadoreides
(owlos) mas

twkoe wterinag

— Se a Fecundsgio
aantecer o

orgenNsme sofra

uma wine de

de vubve. Que
COMPOsta por...

NZo, ina & 0 canal A genitdlia externa
Mﬁ‘w

fotds, wmos 54 lembror;
0 ttema reprodidar femney ¢
farmado per drpdos istervos,
ave nde nds padermor ver,
o osdngs, a5 tabvs aterings,
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Agora vamos 56 lembrar o
sistema reprodutor masculino
que é formado por érgaos
internos, que ndo podemos ver
aqui

Externamente, vemos os 2
espermatazoides, que s produzides nos )

testicubds e goculedos stravés
s uretrs

O que o homem ejocula & chamado
de espermo ou sémen, nos homens
férteis sempre ird conter

espermatozoides
Vi

E importante saber gue N\
adolescentes tim um
ciclo menstrual irve j
Por &so, para utiizd-lo coms
midtodo contracaptive & preciso
procurar wm profissional para  /
\  estudar o ticlo durante, no
D mindmo, & mases

as menings tem um
periodo fértll por més: Vejam
a figurs do ciclo menstrual
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As adolescentes
user todes os metados?

Ndo- Alguns sde
recomendodos pera se wsar ng
adolescéncis e cuteos ivdo depender do
luscomo do memmas Que serd
adp pele madico-

Por itso, ads vasmes
conversar sobre 50 hoje,
mas depois cada um deve
fazer uma consults pora |\
receber uma orientsagio
individual, se for o cosal é
melhor, pois se pode
discutiv ay expectatives e
necessidadeas dos dois
paveeiros:

Fora issp, as meninas
devem fozer uma
consulta com o
ginecologista gue ird /
orlentd-las a cuidar de
sua sadde-

Vamos ver algumas

‘ orientagbes gerais
sobre o uso do

contraceptivo

?uim guer faze
quma pergunta?

Qual 0 método de

barreira mais
/mpartanu & que
nunce pode deixar de
ser usado?

__n‘f &. |
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{550 mesmo,
a camisinha:

as relagdes sexuais,
independentemente

do uso de outro método

anticoncepcional, pois ird
| proteger vocés das

transmissiveis, aids e do
gravidez nio desejoda,
Entso é um mé
completo.
NG se deve usar
as duas juntas,
ou usa masculing
ou a femining

= Preservative esté
correto ¢ ¢ outro é condom::

o saberem direitinhs tomo usd=ls, N
povs te colocarem errado mio vy
sdigntar nada, els mic voi
proteger como devens, e ainda
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O que vocés jé ouviam
» False sobre o piule?

Que depans de um dempic
Mﬂu mals difkc)
mulber engrawdar---

As pilulas: As prlulas
combinadas ¢ a injesdo
mensal padem ser
usadss ne adolescéncis,
desde @ primeira
menstrusgdo, devde
que a garots ade
tenha nenhum
prodlems de
savde:

Que aguels monte de
comprimvde fics tudo mo
tero impedindo a gravidez -

Meninas, isso ndo & verdade,
as pilulas sdo hormdmos que
impedem a owalagdo, « se ndo
tem ovulagéo, nao tem
fecundojdo, ndo é mesmeo?,

E depois que a mulher
parar de tomar ela volta
a ovular sem problemas? _

Volta sim, Jaw umh‘c:m \
periode de requlagdo !
wormona! e tude volte : "

@0 normal, até rimou... -

139
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e verdode, § um mitods

MWt INVasive pare ser usado

na adolescéncio, mesmo assim

£ bom vocds conmecerem para
er como escolher

£ um método sequro,
mas tem gue Fficar
sendo trocado e
sendo reavoliado pelo
especialistar

£ verdade gue ele
fica dentro do

dtero? Como ele
evite @ grovider

dﬂ!e Jeito? S : >
|/
: ’é;\ * . Mais algama
. . P /

~ dawds com o
i DI pessoal?

£ verdade que ele fm
cousar abortamento? Se o
mulher engravidar, perde




A miripilula e a injegic
tnmestral ndo devem ser
wsados antes dos 18
anos-

Mas sdo
chamdcspge q:n‘m" Tem
diferenga da 7p97vh

normal’

Ambos sdo métodas
hormonais ¢ 0 organisms do
it oy I
&5 @ agdo

ch::s hormdnios- ¥

- harménio, & progesting, por
- -I“ R 530 & chamado de mity: _‘Jl

” lsso mesmo Suely, als tambdam N
£NYIOSIA O MULO Carvica), pre
impedie gue oé:;z-rmn alcance

a njegde trimestral?
Oual a dj ifererga da menszal?

Hum, ndo sel,
qual é mesmo?

{ " Como elas agem?

"/ Ak, deve ser do mesmo
A jeita des pilalas miny-

£ que el também

id € compaita um
z«po e haﬂnm,
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Muite bem, Celso,

Mea0, caip oplei por estes métodos, ¥ € ir 20 poutd
de saude ou ms formicis com @ receits, tamar g (njegdo,
ne primeirs dio de menstruagdo, dai volter depevs de S0

realmente & parecida, tem 2
mesma farme de agdo, imdindo
] do e dificultande a

subido

[

s aspermatozdides

digs para tomer a prixims

Entenderam?

Vamos para os
préximos métodes

FPessoal, mas
latmbrem-se: antes de ir

& faemdcia, comprae
qualyuer covss, consulte

um profissions! de

!
o

Jd ouwl falar, achs que é
um método da’ barreira ndo
é:

ss0 mesmo, é de barreira, pois impede
a entrads dot espermetozdides, ¢
Mteressante usdr Com Lreme
espermaticida {ou espermicida), pars
aumentar o efeito-

Mos esse anel, que &
feite de ume
bovrachinhs, tem jue
ser adequado pars o
corpo de cads mulker,
entdo néo & muite
indicado para es
adoleszentes que estdo
COMm & Corpo em
processe de mudangs

ASMA
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£ 0 que ¢ espermaticids?

¢ um creme que tem

tomo objetive destruir
o3 espermatozdides,

dificultande a maobilidade

Mas 05 espermaticidas
aumentam as charces de
trarsmésido das 1STS, per
550 se forem usar devem

£ alguém conhece os norplantes
ou implantes?

Hormuons

LI Muito bem, Celss,
£ a agdo € igual o dos jd se ligou na ideia
pilulas, minipilules ¢ dos kormémios €

injetdveis, nio é7

Muito bem, i\l
estou orgulhosas
de voeds- /S )
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tranydérmicos, gue €

o Mesme protesio
daos implantes, ié
tem que Fcar

trocande os adesives:

Os andis vagimals,
que ficam no fundo
do canal veging),

Mzm&m‘m. pra )?ﬁr
0 Jeito Que i
sobemos-

"5 pra finplizar o5

OIS, )

cuwu falar J:epo?ah
do div sequinte?

o g

£ tomo funcione?
For que tem esse
nome?

Porque tem gue
tomar loga depois relaga:
desprotegida, pra evitar

ma gravidez indesejada;

.;'/“‘ﬁ ' \\ﬁ

7~ lsso mesmo Edvardo, mas tem que to
oté 72horas apds essa relagio
desproteaida, & com ¢ passer do tempo,
—~ vay ficando menos eficien

| L

- Depende do periodo\
do ciclo menstrual que 8 '\
mulher tome, se & antes .

da evulogdo ou depois delo
Se for antes, els impede a
evulogdo ou retards por
alguns diss- Se for depais,
els altera ¢ transperte dos
espermatozdides, faz o
espessaments do muco A
Mas & Importantes vocés -
soberem que mic foz efelto
s¢ i tiver ocorrido a
implantagde: Nao ¢
abortivo-

"

4

tem uma diferengs da
forma de agdo da pilluls do r
dia seguinte para o pluls ?,

(L

Nio é ¢ mesmwa
conke ndo, ¢
Mesme processo?,

Ah, interessante-

E ndo pode usar
virias vezes, 50 em
uma situagio de
emergéncia, pois a
carga hormonal é
muito alta e o
organismo pode se
ptar e depois ne
fazer mais efeito

My g8
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/3;105 vortar a feler um pouco
dos métodos comportamentais:
Alguem ji ouviu falsr no métods
. do temperatura basal?

feeo Pry A
temperaturs
geralmente se eleva
apds ¢ ovulagdo,
permanecends mai's
alta oté a proxima &

F importente
acés conheteram
esses métodos e
saberem também
que eles nic sic
confidvels, pais
dependem de
vdrios fotores e

sobre o mé
Billings ou muco
cervical, que £ a
identificagso do periado
Fértil pela observagdo
daos caractensticas do
MULo que aparece Na
vulve: Como vocés

P Acho que

escorregadio ; tronsparente, eMstico e escarregadio
come uma clore semelhante & clars de ovo, pelo agéo
hormornal

& verdsde, no periodo Fértll o muco fica
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Ainds falando em
camporc?;untaf. 58 pra

Vor
swobendo - Existe o
S s
L3 ]
ia R{IWOS
compartamentals: o

muco, & tabelinha ¢
temperatours:

Se for se ligar nessa onda de™\

comportamental mesmo, é
melhor fazer todos que tem:

Vames falar s6 o titulo de
conhecimente dos métodos
2 definitivos

Estes métodos sdo
Cirdrgicos, que ¢
us:wlfadc sptav —
quenda i dem o

familia comstituida ¢
néo desea ter

mais Flkes-

Aluém sebe do

ue estdu falando?

Acho que é da lagueadura,
minha mde fez, el ndo pod

mais engravidar:

Agora no homem nao )

dewvia ter iss0 ndo-

Amo assan Rofoel?
E um precedimenta
MUt mns sumes
a9 bamem do que
ma muer, € 14
Wwierromper & v
por onde 2
axparmatordide

2



£ na mulher, como ocorre?

o
~
-

O médico explicou a minka mae que iria
ligar as trompas pra que ¢ évulo ndo passasse
mais pra se encontrar com o espermatdzoide:
Mas minha mie pediu pra ele tirar ou cortar,
porque elo ouviu uma histdria que a vizinha sd

ligou, dai engordou e 0 né se desfez, dai ela

engravidou novamente:

147
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d =~
-

Alguém sabe como els é feita?

E no hemem como &

7 vasectomia £ wma cirdrgis simples, m;gm e rdpids, que se foz «m
Mmmg ndo desejam mavs ter filhos- £ um métado anticoncepeional
considerado permanente ou irreversive), porgue, depois de felta 9

clrurgie, & muito dific) recupersr & capecidade ter filhog

Vepam o Figurs: MNessa
cirurgia, 0F camars
defarentes s3o cortados
| e amarrados,
cauterizados, ou fechados
| com grampos: A
WIsECEOmWE age
impedindo que o3
eipermetozdides sejom
I wjacalados juntos com o
en ¢ se encontrem
com o dvulo-

! Gostaria de lembror o
| VOCES quie a camisinka
masculing « Femining é o

CAMAIS DIFERENTES
| dnico métads de
prevengdo da

! - \2
:
1
§ TRATICULD ]
A
conteminacio pelo X

|
HIV/AIDS e por cutras |
infecgSes sexualmente

transmissivels |

e S —— e —aa—r—r— N
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decisde 4
Bom pesseal,ache que jd falamor de todos of com arienterde de am profisional
métodes contracepeivas, desde o5 sailde poca ovaliar us condides de ’W‘

compartamentais, de borreira ¢ os hormonm's o~ w:::r :,":f:““i“z m'fJ«'i‘fa'm'?

Vocéds tém afoume ddvide? far obardads agw mo norre convarsy

Eu queris sober como
fazemos para escother, se a
decisdo & minka, do meu
namorado, de nds dovs eu do
profissionsl de zadde?

Entap ey Queria pediv pere wir

outre dia conversar 9 sds- Vou

falar com meu mamorado pors
wirmas Jumtos:

@ £ o0 mais importante:
A 6”:“:"‘ 4“%:‘;‘:;‘:‘;‘”’ A\ § A responsebilidade do
slgumas acwm s Pegue seu uderno e A an‘l” da :‘m"’:“ d
e angte of palovess Hoves gue vodé p mfbsr‘ & dos coix
eontrou fno texto & esireva o que e "ﬂ;:‘u{sempre

voréd entende que elas sigmificam: Qe
Depois procure no diciondrio pera ler o
significade delos e também eicrave a0
lado do que vocd escreveu antes:

3
>

:Sint: .
"*JMMW)W L N\

Que coidadas dave ter se decidic ter uma vida sexuel?
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SErmiInar, gostana de sugerir
}'.'IAI voCcE O L_.; JINER
Procure wm midico (a) ¢ um anfermeiro (a)
ara fazer uma consulta

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

HERMEAZ Fremrapd SCncas am anliconsesonn, 2O

magem ¢ a Soldde do Adokstame na

)

) & mokcdoa amooncopaonos Brasiie

DIRASIL Coatmmmis o Shirtn (o Adutencen s Brastia MINMSTENO OA SALDOD, X1
QITNY

BRANIL Coswnermiby v Saude the Adchiscertie Branhe MINMETERID OA SALDE, 200
Dagporremiem

FERRASGO, Testado de Obsietricia Mo Jarora, fonmier lysmpreses

BOUZA L K, NCCARTHY. B

Geras Revady nhrioiuoonsd o Py

TRINDADE RFC; / DA, AN Motermiclada na Auiclesofnom ammhe O 30000 ¢
b Mact E y 002

Discutiv o uso de métodos cantraceptivos ma adolescancis & sua
importancia ma prevengie de gravider e dax ISTS. Onentar o
adolescentes e jovens que desefern manter uma vida sexusl ative guantc
4 prdtica ssuddvel de sus sexualidade: Aumentsr & outonomis dos
Jovens guanto d viveneis de sus sevuslidade-
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A histéria acontece em uma cidade do

interior: Apds o primeiro encontro de
ﬁ uma turma de jovens com a médica da
‘ unidade de saide da cidade, um novo

°
' “ encontro fica marcado para discutir os

métodos contraceptivos e sua

importancia na preven¢do da gravidez e

das infecgdes sexualmente transmissiveis
(ISTs). Os jovens acabam convidando outros amigos que
irac discutir sobre o assunto: A enfermeira da unidade
também participa da TARDE JOVEM, como é chamado
esse encontro o qual € realizado ds quartas-feiras com
jovens da comunidade: Nesta oportunidade, todos se
sentem a vontade para esclarecer suas dividas sobre sexo
sequro e a responsabilidade que implicaa decisao de iniciar
a vida sexual, pois & Importante que estas
discussées sejam faitas de maneira objetiva e
aberta para que a vivéncia da sexualidade seja
sadia e protegida para os adolescentes de ambos
05 sexos+ Dessa forma, com didlogos e imagens
interessantes, eles vdo adquirindo conhe-
cimento sobre relacionamento, iniciagao

sexual, sexo sequro e anticoncepgdo:
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ANEXO B - PARECER DO COMITE DE ETICA EM PESQUISA — CEP

4 UFPE - UNIVERSIDADE
‘ CEP FEDERAL DE PERNAMBUCO - %ﬂﬁm
o e o CAMPUS RECIFE -
- UFPE/RECIFE

PARECER CONSUBSTANCIADO DO CEP

DADOS DO PROJETO DE PESQUISA

Tilwlo da Pesquisa: EFEITO DE UMA TECHOLOGIA EDUCACIONAL SOBRE METODOS
CONTRACEPTIVOS NO CONHECIMENTO DE ADOLESCENTES ESCOLARES:
ensaio clinico randomizado

Pesquisador: Thayse gomes de Almelda

Area Temitica:

Versdo: 1

CAAE: 53T4TT22.2 00005208

instituigdo Proponente: UMIVERSIDADE FEDERAL DE PERMAMBLICO
Patrocinador Principal: Finenclamento Fraprio

DADOS DO PARECER
Hiamero do Parecer: 5.754 200

Apresentacio do Projeto:

Projeto de pesquisa pera Tese do Programa de Pds Graduagdo De Enfermagem da Universidade Federal
de Pemambuco com a orientscio da Profa. Dra. Tatiane Gomes Guedes_

Serd um estudo multimétodo, composto por wm estudo o Bpo Metodolbgico @ por um estudo expenmental
do tipo Enssso Clinkco Randomizado (ECR).

A primedra etapa se constituird na construgdo & validacBo do instrumento de coleta de dados, que serd
utilizado na segunda etapa do estudo, & teste piloto com os adolescentes.

A 3 slapa serd avaliado o efeito da histdra em guedninhos “Métodos confrecepiivos: sou jovem & alnda n&o
quero gerar uma vida® no conhecimento de sdolescentas escolares,

O ingtrurmento serd elaborado para adobescentes do 99 ano do ensino fundamental || abé a 3% séne do ensino
i, na falxa etana entre 14 & 19 anos. A validagdo de conteddo do

instrurnento ocormerd por juizes que abuem junio 8 adolescenies no &mbito da assisténcia. docéncla e
pesquisa. Ressalta-se que o julz terd que pontear, no minimo, cinco pontos nos critérios de elegibdlidade.
Fara a amosira dos julzes, o presente estudo utilizard como

definicdo amositral respaldo em parfmetros estatisticos, utilizando a fdrmula de populagdo finita, totalizando
22 julzes.

ETAPA 2: Ensaio Clinkco Randomizado. Caracleriza-se como wm estudo de intervencio no gual rd avaliar
o efelto da HO “Métodos Contraceptivos: Sou jowem e ainda nBo guens gerar uma
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UFPE - UNIVERSIDADE

FEDERAL DE PERNAMBUCO - wrp
Gonmt & toca CAMPUS RECIFE -
: UFPE/RECIFE

Cirrilin s s o Paneser. & V54 700

vida®, da Série “Sexualidade & Educagio®, no conhecimente de adolescentes escolares.Quanto a
intervencBo, & mesma serd caracierizada pela utilizacio da HO “Métodos contraceptives: sou jovern e ainda
N30 gquero gerar una wida®, a qual aborda quesibes sobre conracepElo, gue serd

utilizada entre adolescentes escolares a partir do 9 ano do ensino fundamental || aig a 3* série do ensino
Mo,

Objetive da Pesquisa:

Objetivo Prirmsnio:

Avallar o efelto da HO “Métodos contraceptives: sou |ovem & ainda nS&o quero gerar uma vida® no
conhecimente de adolescentes escolares.

Objetivo Secundsrio:

«Desenvolver um Instruments pars medir o conhecimento de adolescentes escolares sobre métodos
contracepbives;

«\falidar o conteddo do instrumento para medir o conhecimento de adolescentes escolares sobre métodos
contraceptivos;

“Werificar o conhecimento dos adolescentes escolares que panticiparemn do grupo intervengdo e do grupo
controle;

=Comparar o conhecimento dos adolescenies escolares gue participarem do grupo intervencdo & do gropo
controle.

Avallagio dos Risces e Beneficlos:

Rigcos;

Us riscos desta pesquisa serdo os desconforios no que diz respelto & reflexio dos parbicipantes acerca dos
questionamentos pertinentes ao objeto deste estudo, podendo levd-los a momentos desagradévels
mediante as respostas apresentadas. Com a intengdo de minimizar, serd disponibllizedo o site de
teleatendimento em sadde mentsl: hitps:Vportals.univasfedu_ briceppsi como estratégia de apolo
ermocional Ademals, os participantes também serfo esclarecidos quants aocs objetivos & procedimenios
deste prajete, bem como serd permitide noves esclarecimentos 80 longo da pesgquisa e serd dada a
possibilidade de retirar seu consentimento em gualguer fase do estudo.

Beneficios:

A pesgquise poderd representar um importante beneficlo social, viste que, seus resultados favorecerso
subsidios para a Implantagio de estratéglas educacionals voltadas & promogio da sadde sexual e
reprodutiva dos adolescentes escolares. Ademals a tecnologla educacional utilizada
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neste estudo, poderd promover autonomia de aprendizado aos adolescentes em relagdo a educagdo sexual.

Comentarios & Conslderactes sobre a Pesguisa:

Os efeltoe da intervengio realizads com & HO junio 208 escolares gue r3g compor o Gl ser8o comparados
codn o resultados obtidos com os escolares do GC, com a finalidade principal de aumentar o conhacimeanbo
acerca dos métodos confraceptives entre escolares do grupo intervencio. Inicialmente ocorrerd a definiclo
dos conglomerades, selecionadas as escolas e turmes gue serBo alocadas para o GG e GO
desenvalvimenio da pesguisa aconbecers em rés etapas: 1) aplicacdo do pré-teste noa dols grupos (GC e
Gl); 2) realizacio da iMervencio com & tecnologla educacional “Métodos Confraceptivos:

s0U jovem & ainda ndo quers gerar uma vida® no formatoe de HO com os adolescentes do Gl e aulas
tradicionais conforme programa curricular no GC; e 3) aplicacio do pds-teste em ambos os grupos,
imediatamente apds a aplicagdo da HO & no 30° dia apds a intervencio, em ambos o8 grupos (GC e
Gl).Uma das estratégias para diminur & chance de emos ou de manipulacio de dados nesss tipo de estudo,
& 0 cegamento. Meste estudo, 0 cegamento acontecerd por parte do assistente de pesguisa, que i
reaplicar os questionarios no perlode pré-estabelecido, e pelo estatistico.

Conslderacbes sobre os Termos de apresentagio obrigatdria:

Os documenios enconiram-s2 em conformidade com as exjéncias oo sisterna CEFMCONER.
Recomendacies:

Sem recomendaches.

Conclusbes ou Pendénclas & Lista de Inadequactes:

Protocolo Aprovado.

Conslderacbes Finals a critério do CEP:

O Protocobo fol avaliado na reunifo do CEP e estd APROVADO, com autorizacio para iniclar a coleta de
dadas. Conforme as instrugdes do Sistema CEF/COMEP, ao térming desta pesquisa, o pesquisador tem o
dever e a responsabllidade de garantir uma devolutiva acessivel @ compreensivel acerca dos resultados
encontrados por melo da coleta de dados a todos os voluntérios gue participaram deste estudo, uma vez
que esses Individuos m o direiio de tomar conhecimento sobre & aplicabllidade e o desfecho da pesquisa
da qual participaram.

informamos que & aprovacsoe definitiva do projets s6 serd dada apds o envio da NOTIFICACAD COM O
RELATORIO FINAL da pesguisa. O pesquisador devers fazer o downdoad do modelo de

Frdarann: &v fss FrceePoveria e 1% andar calad - Pridain rn S s Kl da Soieks
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Relatdéric Final disponivel em www ufpe bricep para envid-lo via Notificaglo de Relatério Final, pela
Plataforma Brasd. Apds apreciagio desse relatbng, o CEP emitird nove Parecer Consubstanciads definitivo
pelo sisterna Plataforma Brasil.
Informames, ainda, que o (a) pesquisador (a) deve desenvolver a pesguisa conforme delineada neste
protocolo aprovedo. Eventuals modificesdes nesta pesquisa devemn ser solicitadas atrawés de EMEMNDA a0
projeto, identificande & parte do protecole & ser modificada com a devida justificativa.

Este parecer fol elaborado baseads nos documentos abalxo relacionados:

[~ Tipo Documento Arquive Fostagem Autor Sfuacio
Informagdes Basicas| PE_INFORMAGOES_BASICAS DO P | 27mamie: Acelto
oo Projetn ROJETO 1000252 21:01:40

] MATRIGULA pat 1 Thayse gomes de Aceito
_ 21:00:47 | Almaida

Progeto Detalhado | | ProgetoCEP doc 2T0850EE | Thayse gormes de Acsito
Brochura 210020 |Almelda

 InWestaador
TCLE / Termos de | TCLEJUIZES doox 2T9HEE | Thayse gomes de Aceito
Azzentimento / 20:58:37 | Almeida
Justificativa de

L Aysncia — _ _ E— -

Owitros TERMODECOMPROMISSOECOMFIDE | 080852022 |Thayse gomes de Acelto
NCIALIDADE pef 22:58:08 | Almeida

Cwitros Curmculo Thayseomesdesimelda_pdf 0aiaiE: | Thayse gomes de Aceiio
_ 22:56-00 | Almaida

Cwitros Curricuba TatianaGomesGuedes. pdf 0o0anaiE: | Thayse gomes de Acsito
22:55:50  |Almeida

Declaracso de CartadeAnuencisprefaitura paf 0B0a30E2 | Thayse gormes de Ao
Instituigao & 22:54:13  |Almeida

E'Elocﬁa;aa de Cartadeanuen Gaestado. pal DO/0aZ022 | Thayse gomes de Acelln
Instibugan & 22:53:04 | Almelds

%LE: qam'm de | ICLEpararesponaavels pal DOMa/F0Z2 | Thayse gomes oe ACeltn

Azzentimento / 22:52:14 | Almeida
Justificativa de
Aurséncia

LE/ Termos de | 1CLEparamalones. pdl DOMa/F0Z2 | Thayse gomes de Aceltn

Agsentimento | 225201 |Almeids
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UNIVERSIDADE FEDERAL DE PERNAMBUCO
PRO-REITORIA DE POS-GRADUACAO
CENTRO DE CIENCIAS DA SAUDE
PROGRAMA DE POS-GRADUACAO EM ENFERMAGEM MESTRADO

CARTA DE ANUENCIA

Declaramos para os devidos fins que acecitamos a pesquisadora Thayse Gomes de
Almeida a desenvolver o seu projeto de pesquisa “Efeito de uma Tecnologia Educacional
sobre Métodos Contraceptivos no Conhecimento de Adolescentes Escolares: ensaio
clinico randomizado” que estd sob coordenaglio/orientagdio da professora Dra. Tatiane
Gomes Guedes. A pesquisa, em questdo, objetiva avaliar o efeito da Histéria em Quadrinhos
intitulada “Métodos contraceptivos: sou jovem e ainda ndio quero gerar uma vida” no
conhecimento sobre métodos contraceptivos entre adolescentes escolares de 14 a 19 anos.
Sera desenvolvida em escolas do ensino médio da rede estadual de Alagoas, na 13* Geréncia
Regional.

Esta autorizagio esti condicionada ao cumprimento da pesquisadora aos requisitos das
resolugdes do Conselho Nacional de Saide e suas complementares, comprometendo-se a
utilizar os dados pessoais dos participantes da pesquisa exclusivamente para os fins
cientificos, mantendo o sigilo ¢ garantindo a ndo utilizaglo das informagdes em prejuizo das
pessoas ¢/ou das comunidades.

Antes de iniciar a coleta de dados, a pesquisadora deverd apresentar a esta Instituicdo
o Parecer Consubstanciado, devidamente aprovado, emitido por Comité de Etica em Pesquisa
Envolvendo Seres Humanos, credenciado ao Sistema CEP/CONEP.

Macei6, 22 de ?IM,UMO de 2022,

Nome / assinatura e carimbo do responséavel onde a pesquisa seré realizada

Narijise Aliquerque (oda
de Rede da 13' CERE
Mat, 826 7553
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Justficatva de TCLEparamamres. pd Doa022 | Thayse gomes e ACein

HAarséncia 22:52:010  |Almeida

TCLE |/ Termos de | TALEparamenores. pdf 08082022 | Thayse gormes de Acsito

Aasentimeantos ! 22:51:33 | Almeida

Justificativa de

HAarséncia

Folha de Rosto Folhaderosto_ pdf 09/08/2022 | Thayse gormes de Acsito
22:51:04 | Almeida

Sihuacho do Parecer:

Aprovado

Mecessita Apreciacio da CONEP:

MNao

RECIFE, 11 da Movembro de 2022

Assinado por:

LUCIAND TAVARES MONTENEGRO

(Coordenadona))
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