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RESUMO 

Objetivo: conhecer a percepção, os fatores de risco e de proteção associados à saúde mental 
de estudantes adolescentes. Método: pesquisa qualitativa, participativa, mediada pelo 
Método Criativo Sensível por meio da ‘Dinâmica de Criatividade e Sensibilidade Corpo Saber’. 
A produção de dados ocorreu em 2022, com 10 adolescentes de uma escola pública no Sul 
do Brasil. Resultados: na percepção dos adolescentes, a saúde mental relaciona-se a 
sentimentos negativos, relacionamentos interpessoais conflituosos, violência e bullying. 
Como proteção, utilizam estratégias de alívio emocional, como convívio social, amizades, 
namoros, atividades de lazer e uso de drogas lícitas ou ilícitas. Conclusões: na percepção 
dos estudantes, estão expostos a problemas de saúde mental, destacando o uso de 
substâncias psicoativas e a lesão autoprovocada como fatores de risco o uso de substâncias 
psicoativas e a lesão autoprovocada. Em contrapartida, enaltecem como fatores de proteção 
as relações afetivas e sociais e em sua totalidade. 
Descritores: Adolescente; Saúde mental; Comportamento do adolescente; Violência; 
Enfermagem 

ABSTRACT 

Objective: to understand the perception, risk factors, and protective factors associated 
with the mental health of adolescent students. Method: qualitative, participatory 
research, mediated by the Sensitive Creative Method through the ‘Dynamics of Creativity 
and Sensitivity Body Knowledge’. Data production took place in 2022, with 10 teenagers 
from a public school in Southern Brazil. Results: in the perception of adolescents, mental 
health is related to negative feelings, conflicting interpersonal relationships, violence and 
bullying. For protection, they use emotional relief strategies such as social interaction, 
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friendships, dating, leisure activities, and the use of legal or illicit drugs. Conclusions: in 
the perception of students’ adolescents, they are exposed to mental health problems, with 
the use of psychoactive substances and self-harm as risk factors. Conversely, they highlight 
affective and social relationships as protective factors. 
Descriptors: Adolescent; Mental health; Adolescent behavior; Violence; Nursing 

RESUMEN  

Objetivo: comprender la percepción, los factores de riesgo y los factores protectores 
asociados a la salud mental de adolescentes estudiantes. Método: investigación cualitativa 
y participativa, utilizando el Método Creativo Sensible mediante la ‘Dinámica de la 
Creatividad y la Sensibilidad del Cuerpo Saber’. Los datos se copilaron en 2022, con 10 
adolescentes de una escuela pública del sur de Brasil. Resultados: en la percepción de los 
adolescentes, la salud mental está relacionada con sentimientos negativos, relaciones 
interpersonales conflictivas, violencia y bullying. Como protección utilizan estrategias de 
alivio emocional como la interacción social, las amistades, las citas, las actividades de ocio 
y el uso de drogas legales o ilícitas. Conclusiones: los estudiantes se expuestos a problemas 
de salud mental, considerando el uso de sustancias psicoactivas y las autolesiones como 
factores de riesgo. En contraste, destacan las relaciones afectivas y sociales como factores 
protectores.   
Descriptores: Adolescente; Salud mental; Conducta del adolescente; Violencia; Enfermería 

INTRODUÇÃO

A adolescência é um período do 
desenvolvimento humano entre a infância 
e a idade adulta, na qual ocorrem intensas 
transformações. A Organização Mundial da 
Saúde (OMS) conceitua como adolescente 
aqueles indivíduos entre 10 a 19 anos de 
idade. Já no Brasil, a partir da 
promulgação do Estatuto da Criança e do 
Adolescente (ECA), o qual garante os 
direitos dessa população, define como 
adolescentes sujeitos entre 12 a 18 anos.1 
Caracterizada por alterações físicas, 
psíquicas e socioculturais, a adolescência 
é uma fase de desconstrução da infância 
que antecede a vida adulta, colaborando 
para o desenvolvimento da maturação, 
independência, reorganização emocional e 
a busca pelo pertencimento a 
determinados grupos sociais.2 

Na adolescência, os aspectos 
psíquicos sofrem influência direta das 
relações em que ocorre a busca pela 
autonomia, medo do futuro e 
independência familiar, ocasionando a 
experimentação de sentimentos que 
podem afetar a saúde mental.2 Nesse 
sentido, a adolescência é considerada um 
período de vulnerabilidade, tendo em 
vista que essa população encontra-se 
exposta a inúmeras situações que podem 
acentuar o risco de problemas de saúde 
mental, resultando em transtornos 
alimentares, ansiedade, depressão, 

ideação suicida, lesões autoprovocadas e 
uso de drogas.3 

No Brasil, o crescimento de ações a 
respeito da saúde mental dos adolescentes 
tem como balizadores programas e 
políticas públicas, com destaque para o 
Programa de Saúde do Adolescente4 e a 
Política Nacional de Saúde Mental.5 A 
temática por vezes, ainda é negligenciada, 
por isso é imprescindível reconhecer os 
fatores de risco relacionados à saúde 
mental para planejar os cuidados de saúde 
e intervenções para este público.6 

Em nível global, a prevalência para 
doenças mentais chega a 15,8% e 
aumentam gradativamente com o passar 
do tempo.7 O Brasil é o quarto país da 
América Latina com índice elevado para 
doenças mentais de adolescentes entre 10 
e 19 anos de idade, apresentando 
prevalência de 17,1%,8 o que reforça a 
necessidade de discutir os fatores de risco 
e proteção para a saúde mental dessa 
população. 

Estudos apontam distintas origens 
para o sofrimento psíquico, destacando-se 
sexo, idade, fatores sociais, econômicos, 
desigualdades sociais, pobreza, 
desemprego, atrelado a isso os 
sentimentos de abandono, isolamento 
social, baixa estima, déficit no 
desempenho escolar, dificuldade de lidar 
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com a imagem corporal, situações 
adversas da vida, tabagismo, alcoolismo, 
uso de drogas, histórico de abusos físico ou 
sexual, violências, alterações de humor e 
escassez de suporte social e familiar.9 

Nesse viés, com ênfase na 
negligência do acesso aos serviços de 
saúde pelos adolescentes, o espaço 
escolar surge como local estratégico para 
o desenvolvimento de ações que discorram 
sobre a saúde mental. A escola se destaca 
como um espaço de discussão para além da 
educação, abrangendo atenção e cuidado 
dos estudantes, com vistas à saúde 
mental.10 Esses aspectos reforçam a 
necessidade de desenvolver estudos no 
cenário escolar com a população de 
adolescentes, enfatizando esse público e 
suas necessidades de cuidados para a 
saúde mental. 

Perante o exposto, questiona-se: 
Quais são os fatores de risco e proteção 
para a saúde mental de estudantes 
adolescentes? 

Este estudo justifica-se por abordar 
as condições de saúde mental de 
estudantes adolescentes, que muitas 
vezes, encontram-se em situação de 
sofrimento mental e não encontram 
espaços nos serviços de saúde. Assim, 
objetiva-se conhecer a percepção, os 
fatores de risco e de proteção associados 
à saúde mental de estudantes 
adolescentes.  

MATERIAIS E MÉTODO 

Estudo qualitativo e participativo11 
com resultados parciais de um relatório 
vinculado ao Projeto Matricial “Cuidados 
de Enfermagem e Educação em Saúde com 
Crianças e Adolescentes na Escola”. A 
produção de dados foi mediada pelo 
Método Criativo e Sensível (MCS), a partir 
da Dinâmica de Criatividade e 
Sensibilidade (DCS) Corpo Saber. As DCS 
caracterizam-se como espaços de 
discussão e reflexão, instigando os 
participantes da pesquisa a 
problematizarem suas vivências a partir da 
construção de uma produção artística, 
individual ou coletiva.11 

O cenário do estudo foi uma escola 
localizada no Sul do Brasil, de abrangência 
pública estadual, que atende em turno 

integral, crianças e adolescentes do ensino 
fundamental em situação de 
vulnerabilidade social.  

Os critérios de inclusão para 
participar do estudo foi ter 12 anos 
completos ou mais, e pertencer a turma 
que tivesse o maior número de ocorrências 
relacionadas a saúde mental na escola, 
com destaque para: ansiedade, depressão, 
bullying, lesão autoprovocada e uso de 
substâncias. Deste modo, 13 estudantes do 
9º ano correspondiam aos critérios 
estabelecidos.  

A seleção dos adolescentes ocorreu a 
partir do convite prévio na escola e, 
aqueles estudantes do 9º ano que 
aceitaram participar, foi distribuído 
termos assentimento e de consentimento 
livre e esclarecido em duas vias para os 
pais ou responsáveis. Dos adolescentes 
convidados, 10 aceitaram participar da 
pesquisa.  

Para a produção de dados 
qualitativos foi agendado um encontro no 
período em que não houvesse avaliações, 
confirmado pelos adolescentes e direção 
da escola. A DCS foi mediada por uma 
docente e cinco auxiliares de pesquisa, no 
turno matutino, em uma sala anexa à 
escola.  

Com intuito de realizar a 
aproximação inicial com os adolescentes, 
foi proposta a apresentação dos 
participantes por meio de uma dinâmica 
de acolhimento. Foi organizada uma caixa 
de presente com um espelho, desta forma, 
cada adolescente falava seu nome, idade 
e a respeito do que estava vendo dentro da 
caixa.  

Em seguida, apresentou-se a 
Questão Geradora de Debate (QGD) “O que 
afeta a saúde mental de adolescentes e 
como cuidá-la?”. Neste sentido, as 
pesquisadoras dispuseram o desenho de 
um corpo em uma cartolina e canetas 
hidrográficas para que os adolescentes 
pudessem inserir na metáfora do corpo os 
cuidados de saúde. Para fins de registro a 
produção artística foi fotografada, 
posteriormente editada no Programa 
Microsoft Word® e as enunciações áudio 
gravadas em mídia digital, transcritas e 
submetidas à análise de discurso na 
corrente francesa.12 



J. nurs. health. 2025;15(1):e1526983 

ISSN 2236-1987 ∣ Faculdade de Enfermagem ∣ UFPEL 

4 

 

No processo de análise, utilizou-se a 
materialidade linguística por meio dos 
sinais ortográficos escolhidos pelos 
autores, sendo eles: (/) pausa reflexiva 
curta; (//) pausa reflexiva longa; (///) 
pausa reflexiva muito longa; (...) 
pensamento incompleto; (#) interrupção 
da fala do participante; ([]) 
explicação/correção da palavra ou frase 
incompleta; ([...]) recorte de um trecho 
do discurso; (“...”) aspas indicam a fala ou 
texto de outrem. E as ferramentas 
analíticas, como a metáfora, a paráfrase, 
a polissemia e o interdiscurso.12 

Durante todo o processo da pesquisa, 
seguiram-se as recomendações da 
Resolução n°466/201213 do Conselho 
Nacional de Saúde, que regulamenta a 
realização de pesquisas envolvendo seres 
humanos. O projeto foi aprovado pelo 
Comitê de Ética sob o parecer 
nº4.023.223, em 12 de maio de 2020, e 
Certificado de Apresentação para 
Apreciação Ética nº 
30731320.7.0000.5346.  

Para manter o anonimato dos 
participantes, utilizou-se a letra “A” 
referente a adolescente seguida por 
número ordinal sequencial, conforme as 
enunciações dos participantes. Este 
estudo foi guiado pelas recomendações do 
Consolidated Criteria for Reporting 
Qualitative Research (COREQ).14 

RESULTADOS 

Participaram da pesquisa 10 
adolescentes, sendo seis do sexo 
masculino e quatro do sexo feminino. 
Todos residiam na localidade da pesquisa 
e eram estudantes da escola há mais de 
cinco anos.  

Os adolescentes participantes do 
estudo construíram a imagem de um corpo 
e de modo coletivo foram socializando 
informações que suscitou na discussão, 
reflexão e debate. Para elucidação dos 
temas abordados durante a DCS Corpo 
Saber foi construída a Figura 1 que 
representa a síntese coletiva das 
enunciações dos adolescentes.  

 

Figura 1. Síntese da DCS Corpo Saber 

Fonte: elaborado pelas autoras, 2023. 



Para os adolescentes participantes 
desta pesquisa, a saúde mental está 
atrelada à exposição a qualquer tipo de 
sentimentos que podem afetá-los de forma 
negativa, além de citarem possíveis 
diagnósticos conforme as enunciações a 
seguir: 

Acho que é a depressão... (A1) 

Eu sinto muita raiva. // Muitas 
vezes, ela vem também da pressão 
psicológica, tipo assim… / é pressão 
mesmo! Isso leva a depressão. (A2) 

Está presente através dos 
pensamentos… (A3) 

Acho que é a ansiedade. (A4) 

Entre os fatores de risco que afetam 
a saúde mental dos adolescentes 
participantes, os discursos destacam as 
relações conflituosas com o núcleo 
familiar e a presença de diversos tipos de 
violência, sejam elas de natureza verbal, 
física ou psicológica. 

Para mim o pior I/ vem do 
relacionamento com os pais. (A1) 

Tem muitas brigas… eu não sei 
explicar muito bem… / mas mexe 
com o psicológico! Ah, sei lá, // meu 
jeito de ser é diferente do deles…. é 
por isso, por eu ser diferente deles, 
eles me julgam por isso. 
Principalmente, minha mãe. A gente 
tem uma diferença muito grande. Já 
torceu o meu dedo… (A2) 

Acho que é verbal, / a pior é a que 
vem das palavras. […] Eu sinto que 
vem de tudo que é lado, da família 
e também dos amigos. A relação 
familiar, na verdade eu fico bem 
abalado. (A4) 

Na família, em casa a violência 
verbal. // Se não fazer o que eles 
pedem na hora é só briga. Eu 
também não posso sair. […] Em casa, 
torceram o meu pulso. (A5) 

Tem também a violência física… (A7) 

Acho que a física é pior. […] Uma 
vez, o meu padrasto quebrou o meu 
braço. (A8) 

Os participantes trouxeram em seus 
discursos os fatores de risco associados à 
violência e seus efeitos em relação à saúde 
mental.  

Tem outras palavras, de jeitos 
diferentes… // ah, sei lá, pra mim a 
psicológica dói bem mais que a 
física... fica lá, no psicológico sabe? 
Eu procuro ficar quieta, guardo tudo 
pra mim sabe? […] É o jeito que eu 
tenho de parar de pensar por um 
tempo... Nem sempre, mas quase 
sempre. (A2) 

A pessoa não pode deixar aquilo (que 
está sentindo) ruim, então é melhor 
deixar aquilo quieto. (A3) 

Com a violência psicológica eu me 
fecho, // às vezes eu me tranco no 
quarto, sabe? (A4) 

É que no geral, / dá um desconforto 
na gente. // Nada, só fica 
quieto…(A7) 

Nos discursos dos adolescentes 
houve destaque para o uso de drogas 
lícitas e ilícitas e o uso de medicamentos. 
Essas substâncias são utilizadas para 
amenizar a dor e o sofrimento, mas 
também, causam danos à saúde.  

Às vezes algum medicamento ou 
bebida, aquilo que tiver no 
momento. Tem risco, mas também 
ajuda. (A2) 

Eu já usei até remédio, mas depois 
eu parei, já estava melhor. (A4) 

A pedra (crack) mais em conta... é o 
que uso. (A6) 

Aquele “beckzin” (uso de maconha), 
tá ligado? E pó (uso de cocaína) 
também! [...] Mas também tem o 
crack e aquele whisky... (A7)  

As drogas prejudicam a saúde 
mental, são um risco. Mas também 
ajudam no momento de estresse. 
(A8) 
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Entre os principais motivos que 
levaram os adolescentes a utilizar drogas, 
enfatizaram o alívio do estresse e como 
estratégia para acalmá-los, quanto ao 
cenário de uso mencionaram inclusive, o 
domicílio. 

Na casa do meu pai ele deixa, na 
minha mãe não... [...] Mas a bebida 
te deixa louca! (A2) 

Na verdade, é pra acalmar... aliviar, 
sabe?! (A3) 

A gente usa só para esquecer o 
problema... (A4) 

É que você fuma um baseadinho ali 
em casa... ninguém vai ver... você 
fica sereno, calmo... é que nem um 
calmante... A bebida te deixa 
aéreo... depois passa. É quase igual 
tomar um remédio pra dormir... 
[...] Dá pra usar em casa, sentado na 
área eles (família) não estão nem aí! 
(A7)  

Os adolescentes apresentaram em 
suas enunciações manifestações a respeito 
da saúde mental, incluindo diagnósticos 
recebidos. 

Tenho depressão e ansiedade. […] Eu 
gosto de vir pra escola, aí fico longe 
de lá (casa). /// [...] Eu já fui em 
psiquiatra, tomei medicamento e 
parei de tomar depois... me cortava 
no braço! (A2) 

No meu caso é ansiedade! [...] Eu já 
me cortei também. Só quando sinto 
raiva tenho vontade de me cortar... 
(A7) 

Tenho depressão e ansiedade. Corto 
o braço também... não é fácil! (A8) 

Em meio aos problemas que afetam 
a saúde mental, os adolescentes 
destacaram o bullying e para seu 
enfrentamento utilizam como estratégia o 
isolamento social e o desejo de ir embora 
de casa. 

Sofri (Bullying) com a aparência do 
meu corpo. Vou aguentar até fazer 
18 anos, depois eu quero trocar de 

escola e eu vou embora de casa. 
Mordo travesseiro e a mão... (A2) 

Sofri (Bullying) com o meu jeito. 
Mesmo chorando não me alivia sabe? 
Eu fico sem comer, trancado, num 
canto e não quero ninguém... só que 
quando dá uma oportunidade eu falo 
pra alguém, pra quem eu confio. 
(A4) 

Eu sofri muito com a minha altura... 
(A5) 

[…] Eu vou sair da escola agora e vou 
parar de estudar. Quero ir embora 
de casa. (A7) 

A respeito dos meios utilizados 
proteção e cuidado da saúde mental, 
houve destaque para o diálogo e as 
relações sociais, sejam elas presenciais ou 
virtuais. No discurso dos estudantes, 
observa-se a importância dos amigos, 
relacionamentos afetivos e o esporte.  

Pra mim são os amigos e o namoro 
virtual, é bom! (A2) 

Eu jogo vôlei! (A3) 

Prefiro jogar vôlei! (A5) 

Esporte né... gosto do vôlei. (A6) 

Ah, pra ver os cupincha (amigos), né? 
E as namoradas! Também gosto de 
laçar! (A7) 

Também acho que o esporte ajuda. 
O futebol! (A8) 

O que ajuda é esporte... (A9) 

Pra mim é jogar bola... (A10)  

A análise de discurso revela que os 
adolescentes conhecem os fatores que 
contribuem para os danos, patologias 
prévias, fatores de risco e proteção, bem 
como estratégias que julgam importantes 
para aliviar os problemas de saúde mental. 
Associam o desequilíbrio emocional com as 
relações conflituosas e violências sofridas, 
sinalizam o uso de álcool e drogas, 
relações interpessoais e o esporte para 
alívio do sofrimento mental. 
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DISCUSSÃO 

Os achados deste estudo 
enalteceram o contexto de vida dos 
adolescentes e as implicações para a saúde 
mental. Nesse sentido, o ambiente 
familiar instável, casos de dependência 
química, situações de violência e 
negligência contribuem para a condição 
psíquica dos adolescentes. Estas 
características são consideradas fatores de 
risco, os quais podem potencializar 
problemas de saúde mental, 
especialmente, na etapa da 
adolescência.15-16 

Nas enunciações identificou-se o 
relacionamento conflituoso com os 
familiares. A presença de episódios de 
ansiedade é mencionada, assim como 
diagnósticos prévios de depressão. Os 
problemas nas estruturas familiares são os 
principais fatores que levam ao 
desenvolvimento de doenças mentais, pois 
os adolescentes se sentem desprotegidos 
em virtude da ausência de vínculo com os 
pais, negligência ou conflitos presentes no 
espaço familiar que deveria ser de 
proteção.17 

Estudo realizado em 2023 na 
Espanha, destacou a prevalência de 
transtornos mentais em crianças e 
adolescentes estudantes, podendo causar 
inúmeros impactos na qualidade de vida e 
desenvolvimento. Ainda, considera-se que 
por mais que as manifestações de 
transtornos sejam em idade precoce, 
podem perpetuar e impactar inclusive, na 
idade adulta.18 

Entre as doenças mentais destacou-
se a ansiedade, bastante comum na 
adolescência, caracterizada por alguns 
sintomas físicos como a taquicardia, 
palpitação, dor no peito, sudorese e medo 
excessivo. Tais sintomas podem estar 
interligados com as mudanças presentes 
na adolescência, as novas 
responsabilidades, início da vida sexual, 
insegurança, responsabilidades, 
problemas interpessoais e violências.19 

Outra condição de saúde mental 
recorrente entre adolescentes é a 
depressão. Algumas vezes associada a 
problemas familiares, como desavenças, 
falta de incentivo, dificuldades para a 
troca de afeto e ausência de proteção. A 

família apresenta um importante papel de 
modulação para a vida.19 Estudo realizado 
acerca do comportamento e bem-estar de 
adolescentes da Europa e América do 
Norte identificou a redução de queixas 
psicológicas naqueles adolescentes que 
convivem com uma organização familiar 
estável.20 

A depressão pode ser desencadeada 
por diversos fatores, como a tristeza, 
perda de interesse, baixa estima, falta de 
concentração e entre outros sinais e 
sintomas que impactam na capacidade 
funcional do indivíduo podendo levar a 
ideação, tentativas e suicídio.21 Em nível 
mundial, cerca de 300 milhões de pessoas, 
sofrem desse transtorno. Além disso, 
vitimiza pelo menos 800 mil pessoas por 
ano, levando ao óbito por suicídio e atinge 
principalmente aqueles entre 15 e 29 anos 
de idade.22 

Como mecanismo de aliviar a dor e 
pressão psicológica, os participantes deste 
estudo destacaram a lesão autoprovocada. 
Essa ferramenta surge como um 
mecanismo para aliviar o sofrimento 
psicológico e de se comunicar com os 
sentimentos interiores.23 Nesta 
perspectiva, é importante enfatizar que, 
os diagnósticos de saúde mental estão 
associados a diferentes aspectos sociais e 
fisiológicos do ser humano. Desse modo, 
salienta-se a necessidade do olhar 
ampliado dos serviços de saúde, 
juntamente com as equipes, para os 
adolescentes e sua família, com intuito de 
identificar e intervir nestas situações, 
atuando na prevenção, tratamento e apoio 
psicológico.24 

Os estudantes relataram episódios 
de violência física e psicológica no 
contexto familiar. Isso evidencia a 
necessidade de reflexão sobre os agravos e 
fatores desencadeantes do sofrimento 
psíquico, a importância de uma 
abordagem multiprofissional voltada para 
o adolescente e sua família. Por outro 
lado, existem fatores de proteção que 
ajudam os adolescentes a lidar com as 
questões dessa natureza. Entre eles 
destacam-se a proximidade, o afeto e a 
boa comunicação nas relações familiares, 
o suporte social e emocional, o 
acompanhamento psicológico, a 
possibilidade de expressar pensamentos e 
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sentimentos e um bom desempenho 
escolar.1 

No que diz respeito as violências, as 
enunciações dos estudantes participantes 
deste estudo sinalizaram a relação desses 
episódios com a saúde mental. Entre as 
formas de violência, a de caráter 
psicológico, como atos de humilhações, 
discriminação e desrespeito são mais 
recorrentes. No cenário nacional, a 
violência psicológica é o segundo tipo mais 
notificado entre os anos de 2009 e 2017, 
que vitimiza adolescentes entre 15 e 19 
anos de idade.24 

Os participantes sinalizaram em seus 
discursos e na produção artística o 
sofrimento experimentado após a vivência 
de episódios de bullying no cenário 
escolar. O bullying caracteriza-se como 
um tipo de violência que traz inúmeras 
consequências para a vítima, como 
depressão, ansiedade, tentativa de 
suicídio, lesão autoprovocada, redução do 
rendimento e evasão escolar, 
prejudicando o desenvolvimento geral do 
adolescente e repercussões na vida 
adulta.21 

Entre as estratégias que amenizam o 
sofrimento mental, os discursos e a 
produção coletiva de estudantes sinalizou 
as redes sociais por meio das amizades e 
relacionamentos. Os adolescentes citaram 
o uso de celular, uma vez que a tecnologia 
possibilita dirimir os obstáculos de acesso 
e comunicação, apresentando-se como 
uma ferramenta que auxilia na construção 
de vínculos com indivíduos ou grupos.25 

Para os adolescentes participantes 
do estudo, outra estratégia para amenizar 
o sofrimento mental é a prática de 
esportes, com destaque para o vôlei e 
futebol. Achados semelhantes foram 
encontrados em outro estudo, no qual a 
prática desportiva conferiu aos 
adolescentes melhor desempenho em seus 
aspectos biopsicossociais e na saúde 
mental. Evidenciou-se ainda, que o 
esporte pode ser usado como método de 
intervenção complementar aos seus 
tratamentos, garantindo impactos 
positivos.26 

Ainda, os achados do presente 
estudo revelaram a utilização de drogas 
lícitas e ilícitas, para o alívio dos 

problemas emocionais. O consumo destas 
substâncias é comum tanto no âmbito 
familiar quanto social, justificada pela 
falta de apoio, incentivo, proteção e 
preocupação familiar, uma vez que, no 
próprio domicílio ocorre o incentivo ao uso 
de drogas.27 

Como fatores de proteção, os 
adolescentes enalteceram as relações 
fraternas e sociais por meio das amizades 
e do namoro. A construção de vínculos 
extrafamiliares são pontos importantes na 
recuperação da saúde mental. Nesse 
sentido, a pesquisa corrobora com um 
estudo que evidencia que os indivíduos que 
não possuem apoio familiar e nem de 
outros membros da comunidade 
apresentam maiores dificuldades para 
superar momentos de vulnerabilidade e se 
recuperar emocionalmente, uma vez que a 
sua resiliência é afetada. Sendo assim, 
adolescentes buscam apoio social em seus 
grupos de amigos, principalmente por 
serem considerados iguais.28 

Este estudo foi desenvolvido em uma 
escola pública com estudantes que vivem 
em vulnerabilidade social. O 
desenvolvimento de uma pesquisa com 
adolescentes e os aspectos de saúde 
mental, a partir dos achados encontrados, 
revelam a importância de inserção da 
enfermagem na escola. Visto que se trata 
de um meio fundamental para 
aprendizado, socialização e vínculos.29 Os 
profissionais de saúde são fundamentais 
para oferecer suporte aos estudantes 
adolescentes frente à saúde mental. 
Ressalta-se a importância da capacitação 
dos profissionais das escolas, uma vez que 
possuem contato com os adolescentes, o 
que possibilita a identificação das 
necessidades de saúde mental desse 
público.30 

Ademais, é fundamental a inserção 
de profissionais de saúde no âmbito 
escolar, com o intuito de desenvolver 
ações de cuidado, promoção e proteção da 
saúde de adolescentes na escola. Estudo 
realizado com adolescentes estudantes de 
escolas rurais sugere a realização de 
atividades de ensino, extensão e pesquisa, 
que tenham como foco a saúde mental, 
conscientização sobre violências e 
bullying.1 Perante o exposto, acredita-se 
que os estudantes adolescentes 
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necessitam de um olhar cuidadoso por 
parte dos profissionais de enfermagem, 
desenvolvimento de estratégias e acesso 
aos serviços de saúde mental. 

CONSIDERAÇÕES FINAIS 

Na percepção de adolescentes 
estudantes, eles estão expostos a 
problemas de saúde mental. A população 
estudada possui diagnósticos ou já 
vivenciaram algum sentimento negativo 
que afeta a saúde. Como fatores de risco 
revelaram a violência no âmbito familiar 
ou escolar, de natureza física ou 
psicológica. Trouxeram o uso de 
medicamentos, substâncias psicoativas e a 
lesão autoprovocada. Em contrapartida, 
enalteceram como fatores de proteção as 
relações sociais, afetivas e a prática 
desportiva. 

Nessa perspectiva, pontua-se a 
relevância do desenvolvimento de ações 
que promovam saúde mental desses 
indivíduos e o trabalho coletivo entre 
profissionais de saúde e educação. Sugere-
se o desenvolvimento de ações que 
vislumbrem a saúde mental de estudantes 
adolescentes, com ênfase nos fatores de 
risco e proteção, bem como políticas 
públicas de saúde em que o adolescente e 
os aspectos de saúde mental sejam 
priorizados.  

A utilização de uma DCS impulsionou 
o diálogo coletivo, a troca de ideias, 
sentimentos e a memória latente dos 
participantes. Sobretudo, por 
compartilharem do mesmo ano escolar e 
terem histórias de vida semelhantes. O 
desenvolvimento do estudo na escola 
também é avaliado de forma satisfatória, 
por ser um cenário comum aos 
participantes.  

Como limitação do estudo, destaca-
se o fato dele ter sido desenvolvido em 
uma única escola pública, não sendo 
possível fazer generalizações com outras 
realidades. 
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