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RESUMO: Analisar a associagdo entre habilidades sociais e satide sexual em adolescentes de uma
regido de fronteira. Estudo de corte realizado com 722 adolescentes (328 meninos, 394 meninas),
estudantes de escolas publicas de Foz do Iguagu no ano de 2016, com uma média de 16 anos de idade.
Foram utilizados questiondrios para a coleta de dados. A associacdo das habilidades sociais e os
indicadores do estudo foram analisados no grupo geral e estratificado por género. Os testes de Qui-
quadrado e Regressao Logistica Binomial foram utilizados. Os meninos demonstraram uma relagao
entre a baixa habilidade social com o ndo uso de método para prevengdo de gravidez, baixa
classificag@o do estado de satde, ndo ter recebido orientag@o sobre preven¢do de gravidez na escola,
ndo uso de servigo de satide e maior sentimento de soliddo. As meninas apresentaram uma relagao
entre a baixa classificacdo do estado de satide e menor regulacdo parental com a baixa habilidade
social. O estudo demonstrou uma associagao das habilidades sociais com indicadores mais amplos da
saude sexual de adolescentes, apontando dire¢cdes para a realizagdo de intervengdes em habilidades
sociais de forma complementar em programas de educacdo e satde sexual para o bem-estar
adolescentes em regido de fronteira.
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ABSTRACT: To analyze the association between social skills and sexual health in adolescents from
a border region. A cross-sectional study carried out with 722 adolescents (328 boys, 394 girls),
students from public schools in Foz do Iguacu in 2016, with an average age of 16 years.
Questionnaires were used for data collection. The association of social skills and the study indicators
were analyzed in the general group and stratified by gender. Chi-square and Binomial Logistic
Regression tests were used. Boys demonstrated a relationship between low social skills and not using
a method to prevent pregnancy, low health status classification, not having received guidance on
pregnancy prevention at school, not using health services and a greater feeling of loneliness. Girls
showed a relationship between low health status rating and lower parental regulation with low social
ability. The study demonstrated an association of social skills with broader indicators of adolescent
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sexual health, pointing out directions for carrying out interventions in social skills in a complementary
way in sexual education and health programs for adolescent well-being in the border region.

Keywords: Adolescent behavior; Contraception behaviors; Health status

Pesquisas em saude sexual de adolescentes em paises da América Latina apresentam dados de alta
prevaléncia com relagdo a iniciacdo sexual precoce, gravidez ndo planejada e orientacdo sobre
prevencao de gravidez e IST/AIDS na escola, incluindo a discussdo acerca da vulnerabilidade a que
esse grupo populacional esta exposto (Patton & Temmerman, 2016; Santhya & Jejeebhoy, 2015). De
acordo com a Organiza¢do Mundial da Satide (OMS) a maioria dos adolescentes latinoamericanos
inicia a vida sexual antes dos 17 anos, apresentando uma idade média de 15 anos para inicio da
atividade sexual (OPAS, 2017; Priotto et al., 2018).

A Pesquisa Nacional de Saude do Escolar (PeNSE), estudo realizado com adolescentes brasileiros,
apresenta uma prevaléncia de iniciacdo sexual de 54,7%, dentre os que tiveram relacio sexual, 38,7%
fizeram uso de método para prevengdo da gravidez e 69,2% receberam orientacdo sobre prevencao
de gravidez na escola, nimeros que apresentam um desafio para pesquisadores e elaboradores de
politicas publicas para a adolescéncia (Brasil, 2016; Dos Reis et al., 2018; Felisbino-Mendes et al.,
2018).

Entretanto, estudos abordando a satde sexual de adolescentes em regido de fronteira ainda sdo
escassos e pela porosidade das relagdes fronteirigas € essencial a compreensdo da vulnerabilidade a
que estdo expostos os adolescentes, dando destaque principalmente a alta prevalécia de iniciacdo
sexual por parte dos meninos, sobre uso de contraceptivos em ambos os sexos (Priotto, et al., 2018).
A regido de fronteira entre Brasil, Argentina e Paraguai foi destacada pela influéncia socio-cultural e
das relagdes internacionais no cotidiano e na constru¢do de padrdoes de comportamentos e héabitos
nessa faixa etaria. Essa regido especifica apresenta dificuldades de acesso a servigos de satide que
influenciam na saude de adolescentes (Priotto et al., 2018).

Estudos em saude sexual de adolescentes tém buscado uma abordagem mais ampla para
compreender esse fendmeno, considerando aspectos fisicos, comportamentais e sociais na pesquisa
em saude, utilizando uma abordagem multidimensional que abrange a medida de fatores ndo sexuais
e sua influéncia com a saude e o bem-estar (Hensel et al., 2016). Esse modelo estd em consonancia
com a Organiza¢do Mundial da Satide (OMS) que define saude sexual como um estado de bem-estar
fisico, emocional, psicologico e social com relagdo a sexualidade (WHO, 2016) o que amplia a
possibilidade de relagdes estabelecidas em pesquisas e intervencdes futuras, contribuir assim para o
fortalecimento do desenvolvimento de politicas ptblicas para adolescentes (Brasil, 2016; Dos Reis et
al., 2018).

Como uma alternativa de resposta a evolu¢do de abordagem mais ampla da satde sexual de
adolescentes as habilidades sociais apresentam multiplas definicdes e metodologias no campo da
ciéncia do comportamento em relagdo com o contexto (Leme et al., 2016). Essa abordagem busca
compreender as relagdes interpessoais a partir da aprendizagem de comportamentos durante o ciclo
de desenvolvimento humano através da interacdo de questdes biologicas, cognitivas e sociais
estimulando o desenvolvimento de relagdes positivas (Leme et al., 2016).

A utilizagdo do termo habilidades sociais deve ser compreendido dentro de um conjunto de
conceitos relacionados ao desempenho social, mesmo assim as habilidades sociais sdo consideradas
como um conceito chave dentro da area das relagdes interpessoais, passando por um refinamento
tedrico e pratico através de estudos e discussdes (Del Prette & Del Prette, 2017).

Especialmente na fase da adolescéncia em que se intensificam as relacdes interpessoais as
habilidades sociais sdo importantes para a diminui¢ao do impacto dos comportamentos de risco na
saude e o desenvolvimento de um bem estar dos adolescentes (Leme et al., 2016). Em uma revisao
sistematica com objetivo de avaliar os resultados de intervengdes em habilidades sociais em
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comportamentos de adolescentes, foram identificados poucas pesquisas relacionadas a saude sexual
e isso demonstra novamente a necessidade da realiza¢do de estudos dessa natureza (Corréa et al.,
2020).

Apesar de reconhecer a importancia das habilidades sociais para o desenvolvimento de um
repertorio interpessoal na adolescéncia, a relagdo com a saude sexual ainda ¢ uma lacuna,
considerando a variedade de fatores envolvidos na sua defini¢do, sendo necessario o desenvolvimento
de pesquisas na busca de ampliar o foco de estratégias de educacdo e satide sexual de adolescentes
(Chandra-Mouli et al., 2015; Patton & Temmerman, 2016). Desse modo a hipdtese da nossa pesquisa
foi adolescentes em regido de fronteira que apresentam maior risco em saude sexual
consequentemente demonstrariam um maior prejuizo nas habilidades sociais. Portanto, o objetivo
deste estudo foi analisar a associacdo entre as habilidades sociais e a satide sexual de adolescentes de
uma regido de fronteira.

METODO
Desenho de estudo e participantes

Estudo de corte transversal conduzido com estudantes de colégios publicos de Foz do Iguagu, Brasil;
A regido faz fronteira com a Argentina e o Paraguay. A pesquisa foi realizada de acordo com o
protocolo Strengthening the Reporting of Observational Studies in Epidemiology - STROBE. O
estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa, e obteve autorizacio dos pais e adolescentes.

Os adolescentes apresentaram uma média de idade de 16,5 anos (DP=0,80). O processo de
amostragem ocorreu através de uma amostra probabilistica por conglomerados, sendo consideradas
inicialmente, 281 salas de aulas e uma média de nove clusters em 27 colégios. E através de uma
amostra aleatdria simples, com uma populagdo de 9.720 estudantes matriculados no ano de 2016,
estabelecendo um intervalo amostral proporcional ao niimero acumulado de estudantes por sala de
aula, resultou em uma amostra final de 722.

Instrumentos

A pesquisa inclui variaveis sociodemograficas, iniciacdo sexual, idade da primeira relagdo sexual,
uso de preservativo na ultima relacdo sexual, método para prevengdo de gravidez na escola,
orientagdo sobre prevengao de gravidez na escola, classifica¢dao do estado de saude, uso de servigo de
saude, regulacdo parental e sentimento de soliddo. As variaveis de frequéncia e dificuldade em
habilidades sociais foram recodificadas em alto(a) e baixo(a) conforme Corréa, et al. (2021).

O instrumento da Pesquisa Nacional de Satide do Escolar — PeNSE, versao 2015, foi utilizado para
coleta de dados, o questionario ¢ de auto-reporte, com 105 questdes. A PeNSE ¢ uma pesquisa
brasileira realizada desde 2009 com estudantes de colégios publicos com o objetivo de monitor
indicadores de risco e protecdo em satide do adolescente (Brasil, 2016).

A medida das Habilidades Socias foi realizada através do Inventario de Habilidades Sociais para
Adolescentes (IHSA-Del-Prette) (Leme et al., 2016). O inventario tem como objetivo avaliar as
habilidades sociais de adolescentes com idades entre 12 ¢ 17 anos. O instrumento ¢ de auto-reporte,
com 38 questdes em uma escala tipo Likert de cinco pontos para cada afirmativa, as respostas sdo
divididas em frequéncia e dificuldade em habilidades sociais. Essa divisdo ¢ importante para
identificar o nimero de vezes que o adolescente se comporta e o nivel de ansiedade ou medo que
ele/ela demonstra ao se comportar em um contexto especifico, considerando que a baixa frequéncia
e alta dificuldade corresponde em amior prejuizo nas habilidades sociais. Os indicadores sdo
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subdivididos em empatia, auto-controle, civilidade, assertividade, abordagem afetiva, desenvoltura
social e habilidades socias totais. O instrumento apresentou uma consisténcia interna de 0,82 (Leme
et al., 2016).

Analise de dados

Para analise da frequéncia e porcentagem foi utilizado testes de analise descritiva para as variaveis
do estudo. Na andlise bivariada foi utilizado o teste Qui-quadrado. Para analisar a associacdo das
variaveis independentes do estudo com as habilidades sociais, foi utilizada a Regressdo Logistica
Binomial, método “ENTER”. O programa SPSS versao 25 foi utilizado para realizagao das analises
estatisticas. Um nivel de significancia de p<0,05 foi determinado.

RESULTADOS

Os adolescentes na regido de fronteira apresentaram alta prevaléncia de iniciagdo sexual 49,7% e
uso de método para evitar gravidez 46,9%. Os meninos demonstraram maior vulnerabilidade
relacionada a saude sexual através dos seguintes fatores: maior iniciagdo sexual (54,3% vs 45,9%,
p=0,026), atividade sexual em idade inferior a 14 anos (24,7% vs 7,7%, p=0,001), menor uso de
métodos contraceptivos (35,8% vs 55,8%, p<0,001), menor orientacdo de prevengdo de gravidez na
escola (87,9% vs 91%, p=0,183), menor uso de servigo de satude (53,4% vs 59,1%, p=0,119) e menor
regulacdo parental (69,8% vs 78,2%, p=0,010) do que as meninas. Entretanto, elas reportaram um
menor uso de preservativo na ultima relagdo sexual (61,8% vs 72,7%, p<0,001), menor classificacao
do estado de satde (bom) (62,7% vs 77,7%, p=0,119) e maior sentimento de soliddo (27,9% vs 19,8%,
p=0,011) do que os meninos.

Com relagdo as habilidades sociais, no geral, os adolescentes apresentaram alta frequéncia 70,4%
e dificuldade 64,4%. Os meninos apresentaram menor frequéncia, 32%, enquanto que as meninas
demonstraram maior dificuldade, 65,2%, para expressar os comportamentos de habilidades sociais
de acordo com ao Quadro 1.

Os Quadros 2 e 3 apresentam os resultados das analises bivariadas. Para os meninos, a redu¢ao na
frequéncia das habilidades sociais foi relacionada com o menor uso de servi¢o de satide. As meninas
que apresentaram menor regula¢do parental mostraram uma reducdo na frequéncia de habilidades
sociais. O aumento da dificuldade nas habilidades sociais para os meninos foi relacionado com a
diminui¢do do uso de método para prevenc¢do de gravidez, ndo ter recebido orientagdao de prevengao
de gravidez na escola e o aumento do sentimento de soliddo. Para ambos os sexos o aumento da
dificuldade em habilidades sociais foi relacionado com a diminuigdo da classificacdo do estado de
saude.

O Quadro 4 apresenta os resultados da andlise de Regressdo Logistica Binomial. As andlises das
associagoes significativas ocorreram para variaveis de saude sexual mais ampla. As associagdes entre
as variaveis foram obtidas através de dois modelos ajustados, em que a equacdo de Regressao
Logistica Binomial explicou 3% da variancia da frequéncia (Hosmer ¢ Lemeshow y? = 16,180 (7) p
=0,024, Nagelkerke R? =0,033) e 4% da dificuldade (Hosmer e Lemeshow y? = 20,836 (7) p =0,004,
Nagelkerke R? =0,041) das habilidades sociais para os indicadores do estudo.
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Quadro 1. Distribuicao de variaveis socio demograficas e indicadores do estudo, por género. Foz do Iguagu,
Brasil, 2021.

Variaveis Total Meninos Meninas
Yo (1) Yo (n) Yo (n) p
100 (722) 100 (328) 100 (394)
Idade (anos)
15 29,8 (215) 26,2 (85) 32,7 (129) 0.003
16 35,9 (259) 32,9 (108) 38,3 (151) i
17 34,3 (248) 40,9 (134) 28,9 (114)
Grau escolar (E.M.)
I 42,2 (305) 43,3 (142) 41,4 (163) 0.870
2’ 38,4 (277) 37,8 (124) 38,8 (153) ’
3 19,4 (140) 18,9 (62) 19,8 (78)
Iniciagdo sexual
Sim 49,7 (359) 54,3 (178) 45,9 (181) 0,026
Nao 50,3 (363) 45,7 (150) 54,1 (213)
Idade da primeira relagdo sexual 100 (359) 100 (178) 100 (181) 0,001
13 anos ou menos 16,2 (58) 24,7 (44) 7,7 (14)
14 anos ou mais 83,8 (301) 75,3 (134) 92,3 (167)
Uso de preservativo na ultima relagio sexual 100 (350) 100 (172) 100 (178) 0,030
Sim 67,1 (235) 72,7 (125) 61,8 (110)
Nao 32,9 (115) 27,3 (47) 38,2 (68)
Me¢étodo para prevengdo de gravidez 100 (350) 100 (172) 100 (178) <0,001
Sim 46,9 (167) 35,8 (57) 55,8 (110)
Nao 53,1 (189) 64,2 (102) 44,2 (87)
Orientacdo sobre prevengdo de gravidez na escola
Sim 89,6 (614) 87,9 (269) 91 (345) 0,183
Nao 10,4 (71) 12,1 (37) 9 (34)
Classificagdo do estado de satide
Bom 69,5 (502) 77,7 (255) 62,7 (247)  <0,001
Mal/ Regular 30,5 (220) 22,3 (73) 37,2 (147)
Uso de servigo de satde
Sim 56,5 (408) 53,4 (175) 59,1 (233) 0,119
Nao 43,5 (314) 46,6 (153) 40,9 (161)
Regulagdo parental
Nunca/ Raramente 25,6 (185) 30,2 (99) 21,8 (86) 0,010
Sempre 74,4 (537) 69,8 (229) 78,2 (308)
Sentimento de soliddo
Nunca/ Raramente 75,8 (547) 80,2 (263) 72,1 (284) 0,011
Sempre 24,2 (175) 19,8 (65) 27,9 (110)
Habilidades sociais — Frequéncia
Baixa 29,6 (214) 32 (105) 27,7 (109) 0,203
Alta 70,4 (508) 68 (223) 72,3 (285)
Habilidades sociais — Dificuldade
Baixa 35,6 (257) 36,6 (120) 34,8 (137) 0,612
Alta 64,4 (465) 63,4 (208) 65,2 (257)

Nota: EM = Ensino Médio

Neste modelo, a condi¢do de apresentar menor frequéncia em habilidades sociais apresentou uma
relacdo positiva com a variavel uso de servico de saude (ndo usar o servico de saude aumenta a
probabilidade em 1.56 vezes a chance de estar nesse grupo) e regulacdo parental (a diminui¢do da
regulacdo parental aumenta em 1.49 vezes a chance de estar neste grupo). O modelo também mostra
que o aumento da dificuldade nas habilidades sociais apresenta uma relagdo negativa com a variavel
orientacdo sobre prevencdo de gravidez na escola (ndo ter recebido orientacdo de prevengdo de
gravidez na escola aumenta em 0,54 a chance de estar neste grupo) e com a varidvel classificacdo do
estado de saude (a baixa classificagdo do estado de saude aumenta em 1,87 vezes a chance de estar
neste grupo).
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Quadro 2. Analises bivariadas da frequéncia em habilidades sociais e os indicadores do estudo, por género,
com qui-quadrado. Foz do Iguacu, Brasil, 2021.

Frequéncia
Meninos Meninas
Variaveis Baixa Alta p Baixa Alta p
% (n) % (n)
Iniciagdo sexual
Sim 60 (63) 48,4 (108) 0,153 459(50) 46 (131) 0,987
Nao 40 (42) 51,6 (115) 54,1 (59) 54 (154)
Idade da primeira relagdo sexual
13 anos ou menos 23,5 (16) 243 (28) 0,877 8(4) 7,6 (10) 0,934
14 anos ou mais 74,6 (47) 75,7 (87) 92 (46) 92,4 (121)
Uso de preservativo na ultima relagio sexual
Sim 72,1 (44) 73 (81) 0,906 604 ((29) 62,3(81) 0,818
Nao 27,9 (17) 27 (30) 39,6 (19) 37,7 (49)
Meétodo para prevencdo de gravidez
Sim 35,2 (19) 36,2(38) 0,900 643((36) 52,5(74) 0,132
Nao 64,8 (35) 63,8 (67) 35,7(20)  47,5(67)
Orientacdo sobre prevengao de gravidez na
es"s"iﬁ 87,4(83)  88,2(186) 0,846 91,3(94) 90,9(251) 0,923
Nio 12,6 (12) 11,8 (25) 8,7(9) 9,1 25)
Classificagdo do estado de satide
Mal/ Regular 20 (21) 23,3(52) 0,500 35,8(39) 37,9(108) 0,698
Bom 80 (84) 76,7 (171) 64,2 (70) 62,1 (177)
Uso de servigo de satde
Sim 41 (43) 59,2 (132) 0,002 55(60) 60,7(173) 0,307
Nao 59 (62) 40,8 (91) 45(49)  39,3(112)
Regulagdo parental
Nunca/ Raramente 31,4 (33) 29,6 (66) 0,736 31,2(34) 18,2(52) 0,005
Sempre 68,6 (72) 70,4 (157) 68,8 (75) 81,8 (233)
Sentimento de soliddo
Nunca/ Raramente 84,8 (89) 78 (174) 0,153 68,8 (75) 73,3(209) 0,370
Sempre 15,2 (16) 22 (49) 31,2 (34) 26,7 (76)
DISCUSSAO

Este estudo demonstrou uma associagdo entre o aumento da vulnerabilidade em indicadores de
satde sexual mais ampliado com o prejuizo nas habilidades sociais de adolescentes em regido de
fronteira, confirmou a hipdtese da pesquisa. A complementagdo do entendimento da sexualidade na
adolescéncia a partir de aspetos da saude fisica, psicoldgica e social pode gerar novas reflexdes
buscando o aprimoramento de estratégias de prevencdo e educacdo em saude sexual existentes
(Hensel et al., 2016) contribuindo para a saude e bem estar de adolescentes em regido de fronteira.

Com relacdao a vulnerabilidade em saude sexual de adolescentes a pesquisa demonstrou que os
adolescentes na regido de fronteira apresentaram uma alta prevaléncia de iniciagdo sexual e uso de
método para prevencdo da gravidez, em relacdo a média de adolescentes brasileiros (Felisbino-
Mendes et al., 2018), principalmente os meninos demonstraram maior risco na satde sexual do que
as meninas, confirmado por estudo anterior (Priotto et al., 2018). A alta prevaléncia da inicia¢ao
sexual entre os adolescentes apresenta um desafio para investigadores e formuladores de politica, pois
expde a uma maior probabilidade de maternidade/ paternidade nessa fase, podendo influenciar no
aumento do risco de ISF’s/AIDS impactando na satde e bem estar dos adolescentes (Dos Reis et al.,
2018; Felisbino-Mendes et al., 2018).
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Quadro 3. Analises bivariadas da dificuldade em habilidades sociais e indicadores do estudo, por género, com
qui-quadrado. Foz do Iguacgu, Brasil, 2021.

Dificuldade
Meninos Meninas
Varidveis Baixa Alta p Baixa Alta p
% (n) % (n)
Iniciagdo sexual
Sim 53,3(64) 54,8(114) 0,796 46 (63) 459 (118) 0,989
Nao 46,7 (56) 45,2 (94) 54 (74) 54,1 (139)
Idade da primeira relagdo sexual
13 anos ou menos 29,7 (19) 21,9 (25) 0,250 3,2(2) 10,2 (12) 0,093
14 anos ou mais 70,3 (45) 78,1 (89) 96,8 (61) 89,8 (106)
Uso de preservativo na ultima relagdo
sexual 0,254 0.385
Sim 77,8 (49) 69,7 (76) 66,1 (41) 59,5 (69) ’
Nao 22,2 (14) 30,3 (33) 33,9 (21) 40,5 (47)
Meétodo para prevencdo de gravidez
Sim 46,6 (27) 29,7(30) 0,033 53,3 (40) 57,4(70) 0,579
Nao 53,4 (31) 70,3 (71) 46,7 (35) 42,6 (52)
Orientacdo sobre prevengao de gravidez na
es"s"iﬁ 92,9(105)  85(164) 0,040 93,1(122) 89,9(223) 0,298
Nio 7,1 (8) 15 (29) 6,9 (9) 10,1 (25)
Classificagao do estado de satide
Mal/ Regular 15,8 (19) 26 (54) 0,034 26,3 (36) 43,2(111) 0,001
Bom 84,2 (101) 74 (154) 73,7 (101) 56,8 (146)
Uso de servigo de satde
Sim 53,3(64) 53,4 (111) 0,996 62 (85) 57,6 (148) 0,391
Nao 46,7 (56) 46,6 (97) 38(52) 42,4 (109)
Regulagao parental
Nunca/ Raramente 29,2 (35) 30,8 (64) 0,761 19 (26) 23,3(60) 0,317
Sempre 70,8 (85) 69,2 (144) 81 (111) 76,7 (197)
Sentimento de soliddo
Nunca/ Raramente 88,3 (106)  75,5(157) 0,005 75,9 (104) 70 (180) 0,216
Sempre 11,7 (14) 24,5 (51) 24,1 (33) 30 (77)

Quadro 4. Associagdo da frequéncia e dificuldade em habilidade sociais e os indicadores do estudo, Regressao
Logistica Binomial. Foz do Iguacu, Brasil, 2021.

Variaveis Frequéncia Dificuldade
OR (95% 1C) p  ORO5%IC) p
Modelo ¥*= 16,180 0,024 Modelo ¥*=20,836 0,004
Orientacdo sobre prevengdo de gravidez na escola 1,09 (0,63-1,91) 0,753 0,54 (0,30-0,97) 0,040
Classificagdo do estado de satde 0,85 (0,58-1,24) 0,396 1,87 (1,29-2,75) 0,001
Uso de servigo de satde 1,56 (1,11-2,19) 0,011 1,22 (0,87-1,69) 0,243
Regulagao parental 1,48 (1,01-2,18) 0,044 1,00 (0,68-1,47) 0,992
Sentimento de soliddo 0,83 (0,57-1,22) 0,341 1,28 (0,89-1,85) 0,185

Nota: OR = odd ratio; As analises foram ajustadas para idade e sexo

Pesquisa realizada com uma amostra representativa de adolescentes brasileiros para avaliacdo de
habilidades sociais demonstrou a importancia de identificar os déficits nas habilidades sociais, sendo
apontado pela menor frequéncia e maior dificuldade (Del Prette & Del Prette, 2014), entendendo que
tal agdo permite focar em riscos que seriam abordados em programas preventivos na area da educacao
em saude. Os dados mostraram uma correlagdo inversa entre os indicadores de frequéncia e
dificuldade (Del Prette & Del Prette, 2014), o que no atual estudo com adolescentes de regido de
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fronteira foi observado uma elevada porcentagem em ambos indicadores, sinalizando que os
participantes apresentam altas habilidades sociais, entretanto demonstram o comportamento com alto
nivel de ansiedade ¢ medo, confirmando a necessidade do investimento em intervengdes em saude
sexual considerando aspectos fisicos, psicoldgicos e sociais (Hensel et al., 2016).

Considerando a importancia de intervencdes voltadas as relagdes interpessoais em conjunto com a
saude sexual de adolescentes, sugere que esta seja realizada em parceria entre saude e educagdo, o
que no Brasil tem experiéncia com o Programa Satde na Escola (Casemiro et al., 2014). Entendendo
assim ser necessario o desenvolvimento de intervencdes em saude sexual para adolescentes no
contexto escolar, estudo internacional demonstra fortes evidéncias em multiplas intervencdes,
envolvendo educacdo em satde, habilidades de desenvolvimento e promocdo de métodos de
contraceptivos (Oringanje et al., 2016).

Estudos brasileiros destacaram a importancia da orientagdo sexual na escola e o acesso a informagao
nesta fase da vida, apontando dire¢cdes para abordagens a partir de metodologias que utilizam
conhecimentos, crencgas e atitudes dos participantes, ressaltando-se que na adolescéncia as praticas,
programas e politicas de saide devem ser oferecidos a partir dos direitos sexuais e reprodutivos para
dar suporte a prevencdo e promog¢ao da satide a uma vida sexual sauddvel e um bem estar aos
adolescentes (Murta et al., 2016; Murta et al., 2013).

Outros estudos destacaram a importancia da orientacdo sexual na escola, ressaltando-se que as
intervengdes devem ser implementadas considerando questdes psicoldgicas e relacionais dos
adolescentes, fornecendo um suporte as relagdes afetivas nesta fase e auxiliando assim no
planejamento de programas de preven¢ao e promog¢ao de educacao em satide (Dalenberg et al., 2018).
A participacdo de adolescentes em programas de orientacdo sexual foi maior do que a média nacional
(Brasil, 2016), fato que foi observado por pesquisa realizada na regido entre Brasil, Paraguay e
Argentina (Priotto et al., 2018).

Para isso Pozo et al., (2015) consideram alguns pontos chaves para o desenvolvimento de futuras
pesquisas e intervengdes em saude sexual de adolescentes na América Latina, a influéncia do contexto
sociocultual, desenvolvimento de agdes através de tecnologias inovadoras com uso de aplicativos e
midias, condu¢do de educagdo sexual compreensiva, melhor acesso de adolescentes ao servigo de
saude, intervengdes envolvendo familia e comunidade e por fim melhores estratégias de medidas e
avaliagdo de resultados.

Identifica-se uma lacuna com relacdo a evidéncias de programas em habilidades sociais e a satde
sexual, entretanto, estudos sugerem uma adaptacao de programas de intervencao para as necessidades
dos participantes baseados na complementagdo de estratégias em conjunto entre satde, educagdo e a
promogao de habilidades sociais (Chandra-Mouli et al., 2015; Helmer et al., 2015).

Sendo assim, esse estudo apresentou evidéncias para confirmar a contribuicdo da associacio
estabelecida entre os indicadores de saude sexual mais ampla e as habilidades sociais de adolescentes
em regido de fronteira, portanto, futuras pesquisas poderiam considerar as intervengdes em
habilidades sociais com uma estratégia complementar de prevengao e promocao da satide bem como
a inclusdo em propostas curriculares com uma abordagem mais ampla da satde sexual dos
participantes buscando desenvolver a satide geral e o bem-estar dos adolescentes (Wilson et al., 2019).

O estudo apresentou um desenho transversal ndo sendo possivel o estabelecimento de relagdes de
causa e efeito entre as variaveis. Foi abordada a relacdao do repertdrio geral das habilidades sociais,
ndo especificando a relagdo de indicadores especificos dessas habilidades e a saide sexual de
adolescentes. A pesquisa apresenta um processo de amostragem ampla, com um método que da
suporte para a generaliza¢do dos resultados para os adolescentes da regido de fronteira, sendo util
para o monitoramento dos dados em educacao e saude.

O estudo demonstrou uma associagao das habilidades sociais com indicadores de saude sexual mais
amplos de adolescentes, apontando dire¢des para o desenvolvimento de programas em educagdo e
satde publica em regido de fronteira.
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