INFLUENCIA DO CONTEXTO FAMILIAR NA SAUDE
EMOCIONAL E COMPORTAMENTAL DO
ADOLESCENTE: UM RELATO DE EXPERIENCIA

INTRODUCAO

A adolescéncia é uma fase crucial do desenvolvimento humano,
marcada por intensas transformagdes fisicas, emocionais e sociais.
Durante esse periodo, condi¢des clinicas e comportamentos podem
apresentar caracteristicas unicas, diferenciando-se das observadas em
outras faixas etdrias tanto na manifestacdo dos sintomas quanto na
resposta ao tratamento. Essas mudancas séo influenciadas por fatores
biolégicos, psicologicos e sociais, sendo o ambiente familiar um dos
elementos mais determinantes para o desenvolvimento saudavel do
adolescente.

A familia é o nucleo natural em que o adolescente encontra
suporte emocional e condi¢des para o seu crescimento. O papel dos pais
é assegurar protegdo, estimulo e suporte no desenvolvimento cognitivo
e social. A auséncia ou fragilidade desse elo, especialmente da figura
paterna ou materna, pode gerar impactos significativos no bem-estar
emocional do adolescente. Entre as possiveis consequéncias, destacam-
se conflitos no desenvolvimento psicolégico, disturbios de
comportamento, sentimentos de tristeza, abandono e rejeicédo, além de
traumas emocionais que podem se estender até a vida adulta.

O caso relatado exemplifica essas dificuldades. Trata-se de uma
adolescente criada apenas pela mée, que divide a atencdo entre ela e os
outros oito irmdos. O pai encontra-se preso devido a questdes
relacionadas a penséo alimenticia, o que acentua a auséncia de sua figura
paterna no convivio familiar. Com apenas sua mée como referéncia, a
adolescente assume responsabilidades adultas, auxiliando nos afazeres
domésticos e cuidando dos irmaos mais novos. Além disso, a perda do
avo, figura com a qual possivelmente tinha um vinculo significativo,
contribuiu para o desenvolvimento de ansiedade. Essa ansiedade se
manifestou em um déficit alimentar e medo relacionado a morte,
refletindo o impacto emocional de sua realidade.

Em situagdes como essa, é fundamental que os profissionais de
saude e educagdo estejam atentos as condi¢cdes emocionais e
comportamentais de adolescentes em contextos familiares adversos. O
suporte psicossocial adequado pode mitigar os impactos da auséncia de
uma figura parental e contribuir para o fortalecimento emocional e social
do adolescente, permitindo que ele desenvolva resiliéncia e habilidades
necessarias para superar os desafios impostos por sua realidade. Assim,
reforga-se a importéncia do acolhimento familiar, aliado a intervengdes
profissionais, como um alicerce para o pleno desenvolvimento durante
essa fase tdo delicada da vida.
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OBJETIVO

Relatar a experiéncia do acompanhamento de uma adolescente em situacdo de
vulnerabilidade social, destacando as dimensdes fisicas, emocionais e sociais que influenciam
seu desenvolvimento e bem-estar.

METODOLOGIA

O estudo trata-se de um relato de experiéncia desenvolvido no Mispinha Instituto para
Adolescentes e Criancas (MIAC), no dia 27/09/2024. O MIAC é uma instituicdo que trabalha
com o desenvolvimento pessoal e social de criangas, adolescentes e familias em situacdo de
risco e vulnerabilidade social, por meio de a¢des socioeducativas, através da arte e cultura, e
principalmente o espiritual.

Dessa instituicdo foram selecionados alguns adolescentes de 10 a 14 anos, para ser
realizado uma consulta de enfermagem. E para servir de auxilio foi utilizado um instrumento de
coleta que foi preenchido no decorrer da consulta conforme as respostas dadas pela
adolescente entrevistada. Nesse procedimento, foram realizadas algumas etapas como
anamnese, exame fisico e verificacdo dos sinais vitais.

Particularmente, na primeira etapa coletou-se dados baseado nos 13 dominios
encontrados na Taxonomia II do NANDA-I, mas realizado apenas os 12, dentre eles estdo
promocdo da saude, nutricdo, eliminagdo e troca, atividade/repouso, percepgdo/cognicéo,
autopercepgdo, participacdo/relacionamento, sexualidade, enfrentamento/tolerancia ao
estresse, principios da vida, seguranga/protecéo e conforto.

Na segunda etapa foi realizado o exame fisico como avaliagcdo do peso, estatura e indice
de massa corporal (IMC). Foi verificado os sinais vitais, como temperatura (T°), frequéncia
cardiaca (FC), presséo arterial (PA) e saturacédo (SaO2).

E para complementar foi realizada a inspegdo e palpacéo de alguns locais importantes,
como avaliacéo de cabeca e pescogo, torax e abdome, membros inferiores (MMII) e superiores
(MMSS), estado mental e comportamento.

RESULTADOS E DISCUSSAO

L.R.L.S, sexo feminino, 10 anos, estuda no 5° ano do ensino fundamental no turno da
manhd, se considera de cor preta. Realiza acompanhamento no dentista, sem queixas de
doencas no momento da entrevista, ja teve internacdo hospitalar devido a uma infecgdo
intestinal e problemas renais, relata ter tido doengas anteriores como a varicela. Nega uso e
alergia a medicamentos. Tem histérico na familia de Diabete Mellitus (DM), Hipertensao
Arterial Sistémica (HAS). Afirma alguns hébitos familiares como o uso de cigarro, ndo recorda
o esquema vacinal. Realiza quatro refei¢des durante o dia, como:
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Desjejum Cuscuz e Frutas
Almoco Arroz, Feijdo, Macarrdo e Salsicha
Lanche da Tarde Salada de Fruta
Jantar Cuscuz, Ovo, Farinha

Faz suas eliminac¢des intestinais mais de 1 vez ao dia em dias alternados, tem fezes
endurecidas, com queixas de constipagdo e dores abdominais. Suas elimina¢des vesicais tém
frequéncia de 3 vezes ao dia de cor limpida, com queixas de oliguria. Realiza atividade fisica
como aerobico diariamente com duragdo de 1 hora, faz algumas atividades de vida diaria tais
como, caminhada, varrer e arrumar a casa, tem atividade de lazer como brincar com os seus
brinquedos. Sono e repouso ininterrupto, com duragdo de 8 horas por dia, sempre do horario
noturno. Relata ndo ter dificuldade em aprender coisas novas, diz que gosta de si, mas que
gostaria de ter um comportamento diferente. Reside com a mée e seus 8 irméos, e que seu pai
estad detido devido a pensdo alimenticia, mas sente muita falta do mesmo.

Nega ter acompanhamento com ginecologista, mas diz que tem muita vontade de
realizd-lo e entender como funciona, ndo pratica atividade sexual, teve sua menarca com 9
anos, teve a telarca, mas ainda néo teve a pubarca, nega queixas.

Em relagcdo ao enfrentamento e tolerdncia ao estresse diz que se isola, chora, fica
agressiva e ndo se alimenta quando se sente estressada e uma das formas para lidar com o
estresse é dialogar, tem sentimentos frequentes de ansiedade e tristeza, pois diz ter medo de
morrer devido a morte da avé. Tem sentimento de fé, relata ser cristd. Ndo possui dificuldade
para andar, ja teve quedas anteriores, realiza higiene adequada, toma banho sozinha com
orientagcdes da mée.

Exame Fisico:

e Paciente normotérmico, normotenso, normocardia, eupneico. SSVV: T° 35,4°; P: 83

bpm; PA: 80/90; SaO2: 96%. Com peso 30 kg, estatura 1,34 cm, IMC: 11,19,
indicando abaixo do peso, normotérmico, normotenso, normocardia, eupneico;

e Cabelos sem presenca de sujidade, macios com distribui¢édo regular, relata néo ter
pediculose, escabiose e Tinea capitis, ndo tem caspa seborreica, sem presenca de
lesbes. Sem sujidade e secre¢des nas orelhas, ndo usa o6culos, nem possui
estrabismo, face normal, sem presenca de secreg¢do e lesdo no nariz, ndo possui
presenca de les@o na mucosa, sem halitose;

e Avaliacdo do torax indica térax simétrico sem presenca de lesdo e anormalidades,
avaliacdo do abdome condi¢cdes da pele normal, sem presenca de lesdes e
anormalidades, cicatriz umbilical integro e sem sujidade. Movimentacdo e
musculatura dos MMII e MMSS normais, pele integra e com boa higienizagéo, pelos
e unhas curtas.

Diagnosticos de Enfermagem:

e Dindmica alimentar ineficaz do adolescente -caracterizada por alimentacéo
insuficiente relacionado a habitos alimentares inadequados;

e Volume de liquidos deficiente relacionado a ingestdo insuficiente de liquidos
evidenciando o débito urinario diminuido;
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e Ansiedade relacionada & morte, caracterizada por expressar pensamentos negativos

relacionados a morte e ao morrer, expressa medo de morte prematura.

A consulta de enfermagem com a adolescente permitiu uma avaliagdo abrangente das
condigdes fisicas, emocionais e sociais que influenciam diretamente sua saude e bem-estar. O
caso destaca as multiplas vulnerabilidades enfrentadas pela paciente, incluindo sua situagédo
socioecondmica, estrutura familiar fragilizada e questdes emocionais relacionadas a auséncia
paterna e a perda de figuras significativas, como o avd. Essas caracteristicas reforcam a
importancia de uma abordagem integral no cuidado de enfermagem, considerando os
determinantes sociais da saude.

Do ponto de vista nutricional, a ingestdo alimentar da adolescente, apesar de frequente,
apresenta baixa qualidade e inadequacéo as necessidades nutricionais para a sua idade, com
reflexos diretos no baixo peso e no IMC reduzido. Essa condicéo, associada a ingestdo hidrica
insuficiente, evidencia a necessidade de intervengdes educativas direcionadas a promogéao de
habitos alimentares saudaveis e ao aumento do consumo de liquidos. O diagndstico de
dindmica alimentar ineficaz reforca a necessidade de atencédo ao impacto da alimentacdo no
desenvolvimento fisico e cognitivo da adolescente.

No &mbito emocional, os relatos de ansiedade, tristeza e medo da morte sédo indicativos
de sofrimento psiquico associado & experiéncia de luto e a auséncia do pai. Tais aspectos
evidenciam a necessidade de um acompanhamento psicossocial que permita a adolescente
desenvolver estratégias mais saudaveis de enfrentamento ao estresse, considerando também
sua dificuldade em expressar emogdes e sua tendéncia ao isolamento. O diagnostico de
ansiedade é pertinente, sendo essencial monitorar sua evolu¢édo e promover intervengdes que
fortalecam a resiliéncia emocional.

No aspecto comportamental, observa-se que a adolescente assume responsabilidades
acima de sua capacidade etaria, cuidando de irm&os mais novos e ajudando em tarefas
domésticas. Embora isso possa contribuir para o desenvolvimento de habilidades praticas,
também representa um risco de sobrecarga fisica e emocional, especialmente considerando sua
condicdo de saude geral. Esse cenario reforca a necessidade de politicas de apoio social que
reduzam a sobrecarga familiar.

Por fim, a auséncia de acompanhamento ginecoldgico e a curiosidade expressa pela
adolescente sobre esse tema apontam para a necessidade de agdes de educacdo em saude
voltadas para os direitos reprodutivos e a saude sexual. Tais interveng¢des sdo fundamentais
para esclarecer duvidas, prevenir agravos futuros e fortalecer a autonomia da adolescente em
relacdo ao proprio corpo.

Nesse caso, ressalta o papel da enfermagem na identificacdo e no manejo das condi¢des
multifatoriais que impactam a saude de adolescentes em situacdo de vulnerabilidade. Por meio
de uma abordagem integral e baseada nas necessidades individuais, é possivel promover
melhorias na qualidade de vida e fortalecer o vinculo entre a paciente e os servigos de saude.

CONCLUSAO

A consulta de enfermagem realizada com a adolescente evidenciou as complexidades
inerentes ao contexto de vulnerabilidade social e suas repercussdes na saude fisica, emocional
e comportamental. A avaliacdo integral demonstrou que a auséncia de figuras paternas, a
sobrecarga de responsabilidades e as condi¢cdes socioecondmicas precdrias impactam

Rev. Expr. Catdl., v. 13, n. especial, dez. 2024



244

diretamente o bem-estar da adolescente, refletindo-se em déficits nutricionais, ansiedade e
sentimentos de tristeza e isolamento.

O caso reforga a importéncia do olhar holistico e sensivel da enfermagem, que vai além
da analise dos sintomas fisicos, buscando compreender os determinantes sociais e emocionais
que influenciam o desenvolvimento do adolescente. Por meio da consulta, foram identificadas
necessidades prioritarias relacionadas a dindmica alimentar, hidratacédo, suporte emocional e
educacdo em saude. Essas interven¢des sdo essenciais para promover a autonomia, a resiliéncia
e a melhora da qualidade de vida dessa jovem.

Refletindo sobre o aspecto abordado, percebe-se que a adolescéncia é uma etapa critica
e Unica na construcédo da identidade e da saude futura. O apoio familiar, embora limitado no
caso apresentado, deve ser fortalecido por acdes intersetoriais, envolvendo assisténcia
psicossocial, educacional e de saude. Cabe a enfermagem desempenhar um papel fundamental
nesse processo, oferecendo suporte acolhedor e intervengdes personalizadas que considerem
a singularidade de cada adolescente. Assim, é possivel ndo apenas tratar agravos, mas também
prevenir complica¢des e contribuir para o desenvolvimento pleno e saudavel dos jovens em
situacdes desafiadoras.
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