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RESUMO

Objetivo: Evidenciar o itinerario terapéutico em salde mental de adolescentes residentes em meio rural.
Métodos: Trata-se de uma revisdo integrativa de artigos em portugués, inglés e espanhol, disponiveis
gratuitamente na integra e provenientes das bases de dados BVS, Portal de Periédicos da CAPES e
PUBMED/MEDLINE publicados entre janeiro de 2017 e junho de 2022, que respondessem a questao
norteadora: “Ha evidéncias do itinerario terapéutico em saude mental de adolescentes residentes em zona
rural?”. Resultados: As estratégias de busca identificaram 2.050 estudos, sendo 884 na BVS, 292 no
Peridédicos CAPES e 874 na Pubmed/MEDLINE, com selecdo de 22 artigos que passaram por tabulacdo e
agrupamento no formato de quadro analitico. Emergiram trés categorias de andlise de contetdo temética:
“Politicas de atencdo a saude mental do adolescente e itinerarios terapéuticos percorridos”, “Adolescentes
em assentamento rural — problemas vivenciados e correlagdo com a saude” e “Assentamentos e saude”.
Considerag0fes finais: Assim, quanto ao seu itinerario terapéutico, devem ser discutidas novas praticas de
atencdo a saude mental dos adolescentes residentes em meio rural, tanto para o suprimento de demandas
psicossociais quanto para transposi¢éo de barreiras socioecondmicas e culturais de acesso ao cumprimento
das politicas publicas de promocé&o de salde mental.

Palavras-chave: ltinerario terapéutico, Saide mental, Adolescente, Populagéo rural.

ABSTRACT

Objective: To highlight, in published and indexed scientific articles, the therapeutic itinerary in mental health
of adolescents living in rural areas. Methods: This is an integrative review of articles in Portuguese, English
and Spanish, freely available in full, from the VHL, CAPES Journal Portal and PUBMED/MEDLINE databases
published between January 2017 and June 2022 that answered the guiding question: “Is there evidence of the
therapeutic itinerary in mental health for adolescents living in rural areas?”. Results: The search strategies
identified 2,050 studies, 884 in the VHL, 292 in Periédicos CAPES and 874 in Pubmed/MEDLINE, with a
selection of 22 articles, which were tabulated and grouped in analytical table format. Three categories emerged
from the thematic content analysis: “Adolescent mental health care policies and therapeutic itineraries
followed”, “Adolescents in rural settlements — problems experienced and correlation with health” and
“Settlements and health”. Final considerations: Therefore, regarding their therapeutic itinerary, new mental
health care practices for adolescents living in rural areas should be discussed to meet psychosocial demands
and to overcome socioeconomic and cultural barriers to access and comply with public promotion policies of
mental health.
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RESUMEN

Objetivo: Resaltar en articulos cientificos publicados e indexados el itinerario terapéutico en salud mental de
adolescentes residentes en zonas rurales. Métodos: Se trata de una revision integradora de articulos en
portugués, inglés y espafiol, disponibles integramente y gratuitamente, de la BVS, del Portal de Revistas
CAPES y de las bases de datos PUBMED/MEDLINE publicados entre enero de 2017 y junio de 2022 que
respondieron a la pregunta orientadora: “; Existe evidencia? del itinerario terapéutico en salud mental de
adolescentes residentes en zonas rurales?”. Resultados: Las estrategias de blsqueda identificaron 2.050
estudios, 884 en la BVS, 292 en Periédicos CAPES y 874 en Pubmed/MEDLINE, con una seleccién de 22
articulos, que fueron tabulados y agrupados en el formato de tabla analitica. Del analisis de contenido tematico
surgieron tres categorias: “Politicas de atencion a la salud mental de los adolescentes e itinerarios
terapéuticos seguidos”, “Adolescentes en asentamientos rurales - problemas vividos y correlacion con la

salud”, “Asentamientos y salud”. Consideraciones finales: Por lo tanto, en cuanto a su itinerario terapéutico,
se deben discutir nuevas practicas de atencion en salud mental para adolescentes que viven en areas rurales
para atender demandas psicosociales, superar barreras socioeconémicas y culturales para acceder y cumplir
con politicas publicas de promocion de salud mental.

Palabras clave: Itinerario terapéutico, Salud mental, Adolescente, Poblacién rural.

INTRODUCAO

A adolescéncia é um periodo da vida que comec¢a com mudancas fisicas, emocionais, hormonais e
bioquimicas. Assim, ocorre a plasticidade neuronal - a capacidade do cérebro de se reorganizar, adaptar e
moldar ao longo do tempo frente a estimulos diversos. O cérebro adolescente é muito responsivo ao ambiente,
ficam superexcitados com recompensas, emoc¢des e novas experiencias. Enquanto adolescentes, somos
resultado da somatdria das experiéncias que vivenciamos, das pessoas com quem convivemos e do ambiente
(TEIXEIRA G, 2019).

Portanto, o desenvolvimento psicossocial na adolescéncia, o aprimoramento de competéncias emocionais
e sociais sdo essenciais para seu bem-estar, dentre elas: a capacidade de lidar com as emocgdes e de se
relacionar afetivamente com outras pessoas, experienciar o sofrimento emocional pode desencadear
sintomas agressivos e depressivos (SCHACTER HL e MARGOLIN G, 2019).

Segundo a Organizacdo Mundial da Saude (OMS), os transtornos mentais comuns prevalentes em
adolescentes séo a depressao, e a ansiedade que sdo a nona e a oitava causas, respectivamente. Poucos
estudos realizados em paises em desenvolvimento, como o Brasil, ttm examinado e comparado a situagao
da salde em geral e da saide mental de pessoas que residem e/ou trabalham em areas rurais (OMS, 2021;
CIRILO M e DIMENSTEIN M, 2024), especialmente da populagéo infantojuvenil. Vale ressaltar que os fatores
de risco e protecéo a saude mental dos adolescentes rurais, remetem ao conceito de determinacao social da
saude (DSS), no qual se entende que as condi¢des de vida e trabalho de uma pessoa contribuem com a sua
condicao de saude e fatores de risco a populagao (ALBUQUERQUE GSC e SILVA MJS, 2014).

Além disso, a aten¢do em salde mental voltada as populag8es rurais € um problema enfrentado em escala
mundial, no entanto, esta ausente das principais politicas publicas voltadas ao bem-estar social, como é
observado na Politica Nacional de Saude Integral das Popula¢cées do Campo e da Floresta (CIRILO M e
DIMENSTEIN M, 2024). Assim, mediante essa fragilidade, buscou-se identificar na literatura os caminhos, a
rede de apoio e 0s espacos de escuta que o0s adolescentes rurais procuram, ou seja, o itinerario terapéutico.

Itinerario Terapéutico (IT) descreve a busca por cuidados terapéuticos de acordo com as necessidades
em salde das pessoas e na resolutividade de seus problemas, os quais possibilitam a compreensédo do
cuidado assistencial e das préticas de gestao.

Torna-se primordial conhecer as trajetorias terapéuticas percorridas pelos usuarios, pois elas revelam a
singularidade da vida das pessoas € a relacdo estabelecida entre o territorio e o contexto social (SILVA TN,
et al., 2023). O objetivo do presente estudo é evidenciar, nos artigos cientificos publicados e indexados, o
itinerario terapéutico em salde mental de adolescentes residentes em meio rural.
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METODOS

Trata-se de uma revisdo integrativa, construida em agosto de 2022, em que foram incluidos artigos
cientificos publicados entre os anos de 2012 a 2022. Ap6s essa busca, foi estabelecida uma avaliagao
ampliada de textos.

Para o desenvolvimento desta reviséo, foram adotadas as seguintes etapas: 1 - Escolha da tematica a ser
buscada, 2 — Elaboracéo da questéo orientadora da pesquisa. 3 — Escolha da base de dados. 4 — Escolha
dos descritores e elaboracédo das estratégias de busca. 5 — Elaboracéo de critérios de Inclusao e Exclusao. 6
— Busca na Base de dados (MENDES KDS, et al., 2008).

O tema escolhido para este estudo aponta para o itinerario terapéutico em saiude mental de adolescentes
residentes em meio rural. A partir disso, foi elaborada a seguinte questao norteadora: Quais as evidéncias do
itinerario terapéutico em salde mental de adolescentes residentes em zona rural?

Tal questionamento foi elaborado com base no acrénimo PICO (Paciente, Intervencdo, Comparacao e
“Outcomes”), definindo-se os descritores a serem utilizados pelas palavras-chave, sendo esses: P (populacao
ou problema) — Adolescentes residentes em zona rural; | (intervencéo ou interesse) - Itinerario terapéutico; C
constitui controle ou comparacéo, porém ndo cabe para este estudo; O (desfecho, resultado esperado) -
Salde Mental (GALVAO TF, et al., 2015).

A partir da questdo norteadora, iniciou-se a busca e sele¢do de produgdes bibliograficas que pudessem
esclarecer o questionamento. Na estratégia de busca, utilizaram-se o portal National Library of Medicine
National Institutes of Health (PubMed), que engloba o MEDLINE, a Biblioteca Virtual em Salde (BVS) e Portal
de Periddicos da Coordenacgéo de Aperfeicoamento de Pessoal de Nivel Superior (CAPES).

Dessa forma, a busca envolveu os descritores controlados, selecionados nos Descritores em Ciéncia da
Saude (DeCS) da Biblioteca Virtual em Saude (BVS): “itinerario terapéutico”, “saude mental’, “adolescente”,
“populagdo rural”.

Ainda no levantamento das publica¢des, foram utilizados descritores ndo controlados do vocabulario
Medical Subject Headings (MeSH), na lingua inglesa: therapeutic itinerary, mental health, teenager, rural
population, e o “AND” foi o operador booleano utilizado, uma vez que ele favorece a intersecgdo no decorrer
da procura.

Foram adotados os seguintes critérios de inclusao: artigos originais, publicados entre os anos de 2017 a
2022, escritos em portugués, inglés e espanhol, disponiveis gratuitamente na integra. Foram excluidas as
teses e dissertacbes publicadas nesse mesmo periodo, além dos materiais ndo disponiveis na integra de
forma gratuita e artigos duplicados.

Todos os estudos identificados nas trés bases por meio da estratégia de busca foram também avaliados
por meio da andlise dos titulos e resumos, e foram submetidos a leituras exploratérias e seletivas. Os titulos
e resumos das publicacbes que eram insuficientes para responder a questdo norteadora foram excluidos da
selecao.

Na visita a base de dados BVS, foram utilizadas duas combinac¢des de busca: a primeira (itinerario
terapéutico) AND (saude mental) AND (adolescente), e a segunda foi delineada em (adolescente) AND
(assisténcia a saide mental) AND (populagao rural).

Equitativamente, na base de dados e no Portal de Periddicos da CAPES, novamente utilizou-se as
mesmas combinagfes de busca: (itinerario terapéutico) AND (saude mental) AND (adolescente) e a segunda
combinacgédo: (adolescente) AND (assisténcia & saude mental) AND (populagéo rural).

Por fim, a terceira base de dados consultada foi a PUBMED/MEDLINE. Nela, foram utilizados os MeSH
(Medical Subject Headings): teenager, mental health services e rural population. Ressalta-se que therapeutic
itinerary - itinerario terapéutico, ndo € um MeSH; assim sendo, optou-se unicamente pela combinacao:
teenager AND (mental health services) AND (rural population).
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Quadro 1 - Combinacfes de busca dos descritores nas bases de dados.

gase | Combinagoes deescritores | o 20808 | ALO0% oS
(DECS / MESH) Pareados nas bases de selecdo
(Itinerario terapéutico) AND (saude 8 1
mental) AND (adolescente)
BVS —
(Adolescente) AND (assisténcia a 876 5
saude mental) AND (populacao rural)
(Itinerario terapéutico) AND (saude 93 5
mental) AND (adolescente)
CAPES ——
(Adolescente) AND (assisténcia a 199 4
saude mental) AND (populacgéo rural)
PUBMED/ | Adolescent) AND (mental health 874 7
MEDLINE | services) AND (rural population)
Total 2.050 22

Fonte: Moreira DC, et al., 2024.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Na presente revisdo integrativa, foram analisados 22 artigos que contemplaram a questdo norteadora e 0s
critérios de inclusdo, sendo analisados na integra a fim de caracteriza-los, interpreta-los e discuti-los. O fluxo
do processo de selecdo dos estudos € ilustrado na Figura 1. A Figura 1 descreve a estratégia de procura

nas bases de dados BVS, Portal de Periédicos da CAPES

e PUBMED/MEDLINE.

Figura 1 - Fluxograma descritor para identificagdo de estudos por meio de busca em

bancos de dados e registros.
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Fonte: Moreira DC, et al., 2024.

REAS | Vol. 24(9) | DOI: https://doi.org/10.25248/REAS.e17097.2024

Pagina 4 de 10


https://doi.org/10.25248/REAS.e17097.2024

‘&

7%acervo+

index base

Revista Eletrénica Acervo Saude | ISSN 2178-2091

As estratégias de busca permitiram identificar 2.050 estudos, sendo 884 na BVS, 292 No Portal de
Periddicos da CAPES e 874 na PubMed/MEDLINE. Apos exclusdo dos estudos duplicados e aplicagao dos
critérios de elegibilidade, foram selecionados 22 artigos cientificos. Os 22 textos passaram por uma tabulagéo
e agrupamento no formato de quadro analitico em que os dados foram sintetizados e dispostos
organizadamente, para melhor exposicao das informac8es no (Quadro 1).

Quadro 1 — Quadro analitico de estudos recuperados por meio de busca em bancos de dados e registros.

N° Base Autor Objetivo Desenho da pesquisa
Analisar o itinerario percorrido por | Qualitativo, usou o aporte tedrico-
Delfini familias de criancas atendidas em um | metodolégico da Analise
1 BVS PSS, etal. | Centro de Atengdo Psicossocial | Institucional, feito no municipio de
2017 Infantojuvenil na busca por tratamento | médio porte da grande Sao Paulo
em salde mental. (Brasil).
Avaliar as taxas de risco de suicidio | Qualitativo documental, utilizamos
Davis M, | detectadas por meio de um | dados retrospectivos de uma grande
2 BVS et al. 2021 | rastreamento de depresséao | rede de cuidados primarios que faz
administrado em um grande sistema | parte do Hospital Infantii da
de cuidados primérios pediatricos. Filadélfia (EUA).
. . . Qualitativo, exploratorio — descritivo
Hernande An'alls_ar as form{:ls_ de sofrlmento realizado San Antonio de la Cal,
3 BVS z-Nava H, | psiquico e as praticas de cuidado - limé
etal. 2020 | entre adolescentes no contexto rural. | SOMUN idade qle_ Toliman, estado de
' " | Querétaro, México.
Avaliar a qualidade de vida | Caso-controle de adolescentes (10
Power R et | relacionada a saude (QVRS) e saude | a <18 anos) e controles pareados
4 BVS - . SO
al. 2019 mental de adolescentes com paralisia | por idade e sexo sem deficiéncia na
cerebral (PC). zona rural de Bangladesh.
lenci | Quantitativo e retrospectivo da
Elliott ML Descreverapr~eva encia de_consu tas prevaléncia de depressdo na
5 BVS ' | para depressdo em ambientes de ~ S L
et al. 2019 atencio primaria atencdo primaria regido rural de
§aop ) Sierra de Chiapas, México.
. Relatar as mudancas nas percepgoes | aiativo, foi realizada no distrito
Maulik PK, | do estigma ao longo de trés .
6 BVS : | de West Godavari, no estado de
et al. 2018 | momentos nas comunidades rurais P
X ; Andhra Pradesh, no sul da India.
onde a campanha anti-estigma.
Descrever e analisar a organizacao
Moreira institucional e o0s processos de Qualitativo, investigaco etnogréfica
7 CAPES CP, et al. | trabalho envolvidos no acolhimento a : ' gag 9
. (Brasil).
2018 criangas e  adolescentes em
sofrimento psiquico.
Identificar a compreensdo de
familiares de adolescentes usuarios
Rossi LM, [ de um Centro de Atencao
8 CAPES Cid MFB, | Psicossocial Infantojuvenil (CAPSIj) | Qualitativo, histéria oral (Brasil).
2019 sobre as situagbes de crise
vivenciadas e sobre a trajetdria
percorrida em busca de cuidados.
Identificar como tem sido dada a o
x Qualitativo que contou com a
atencdo aos adolescentes com S e
. . - . participacdo de 7 profissionais de
Silva JF, et | sofrimento psiquico na perspectiva de - L
9 CAPES N um CAPSij em um municipio de
al. 2018 profissionais vinculados aos Centros .. L .
~ . ; A médio porte do interior Paulista
de Atencao Psicossocial da Infancia e X
A (Brasil).
Adolescéncia.
. Quantitativo transversal em 92
Heredia- . . . - .
- Determinar a qualidade de vida | criancas e adolescentes, que viviam
10 CAPES Bolafios - L : e
relacionadas a saude (QVRS). em um lar adotivo de um municipio
2019 PN
da Colébmbia.
Pereira, Compreender as experiéncias de Qualitativo, com abordagem clinica-
11 CAPES MO, et al. omp P psicossocioldgica, de base
crise e de busca por cuidado . P .
2017 psicanalitica (Brasil).
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Discutir casos de comorbidade de | Delineamento combinado
Dimenstei | transtornos mentais comuns e uso | quantitativo-qualitativo, feito em
12 CAPES n M, et al. | abusivo de alcool e suas | nove assentamentos no Estado do
2017 determinagcfes entre moradores de | Rio Grande do Norte e seis no
assentamentos de reforma agréria. Estado do Piaui (Brasil).

Alcantara | Analisar a partir da compreensédo de | Qualitativo, Modelo evolucionario da
13 CAPES | VP, et al. | seus modelos tedricos, construidos | Analise de Conceito desenvolvido

2022 pelo recorte da producéo cientifica. por Rodgers (Brasil).
Qualitativo, entrevistas com
Dantas Analisar o cuidado a saude de familias Ferm;lesss'e?:::lnste dgeMoviSnE;uejgt?) doz
14 CAPES ACMTV, et | assentadas no interior do Estado de P

Trabalhadores Rurais Sem Terra -
MST, de dois assentamentos,
Pernambuco (Brasil).

al. 2019 Pernambuco.

Analisar a situagao de salde mental
de 48 municipios nordestinos que | Quantitativo do tipo descritivo, nos
registram a presenca de comunidades | Estados do Ceara, Piaui e Rio
Dimenstei | quilombolas e de assentamentos de | Grande do Norte registram 48
15 CAPES n M, et al. | reforma agraria em seus territérios, | municipios com a presenca
2018 considerando as condic¢des de vida, a | simultanea de comunidades
oferta de servigos de saude e o perfil | quilombolas e de assentamentos de
de morbimortalidade em salde | reforma agraria (Brasil)

mental.

Mapear em dois condados de Nairobi
unidades  bésicas de  saulde:
Kumar M, | identificando desafios e

Qualitativo por meio do

16 PUBMED etal. 2021 | oportunidades em salude mental gneaﬁ]i?;rraen;g Eﬂ(gugﬁir;/;gos em nivel
integrada Cuidados como Cobertura ¢ ’
Universal de Saude (CUS) prioridade.
Descrever o estado de saude mental
de criangas migrantes rurais para
urbanas na China e explora os fatores
Wang J, et de risco ass;omados com a saude Quantitativo, desenho transversal
17 PUBMED mental de criangas migrantes rurais- " 8
al. 2017 descritivo em Guangzhou, China.
urbanas, usando modelo para agrupar
variaveis em caracteristicas
predisponentes, possibilitando
caracteristicas e necessidades.
Olofsson Realizar uma andlise situacional dos Quantitativo transversal no distrito
18 PUBMED | S, et al. servicos de satde mental rural de Lvea na provincia de
2018 ¢ ) Kandal, Camboja.
Determinar a prevaléncia e os fatores
Girma S sociodemograficos e relacionados
19 PUBMED | aos pais e depressdo entre | Quantitativo transversal.
etal. 2021 :
adolescentes escolares na cidade de
Jimma, sudoeste da Etidpia.
Quantitativo, feito em municipios
diferentes que tém niveis baixos de
20 PUBMED Gao Y, et | Avaliar a prevaléncia de sintomas | desenvolvimento econbmico em
al. 2020 depressivos. Taiwan: condado de Miaoli, condado
de Yunlin, condado de Jiayi e Tainan
(China).
Compreender experiéncias de
Rose- adolescentes depresséo e o .
21 PUBMED | Clarke K, A . - Qualitativo, realizado no Nepal.
preferéncias por uma intervengéo
et al. 2020 S .
psicologica baseada na comunidade.
Identificar quais aspectos pessoais,
22 PUBMED Peters I, et | familiares, comunitarios e os fatores Qualitativo, realizado na Australia,

al. 2019 de ruralidade contribuem para o bem-
estar mental infantil

Fonte: Moreira DC, et al., 2024.
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O resultado apontou para 22 artigos (100%), os quais fazem parte da amostra final dessa revisdo
integrativa. Verifica-se que 59% (13 artigos) foram publicados em periédicos internacionais e os outros 41%
(9 artigos) publicados em periédicos nacionais. Os paises de origem dos estudos estavam assim distribuidos:
Brasil 41% (9), Estados Unidos 4,54% (1), Bangladesh 4,54% (1), Nepal 4,54% (1), Australia 4,54% (1),
Camboja 4,54% (1), Etiopia 4,54% (1), Quénia 4,54% (1), Colémbia 4,54% (1), india 4,54% (1), México 9,07%
(2) e China, 9,07% (2).

Entre os vinte e dois (22) artigos selecionados e analisados, verificou-se cinco (5) artigos do ano de 2017,
guatro (4) de 2018, seis (6) producdes do ano de 2019, quatro (4) artigos de 2020, dois (2) do ano de 2021 e
um (1) artigo de 2022. Em relacéo ao delineamento de pesquisa, em doze (12) dos 22 artigos cientificos os
autores caracterizaram como sendo estudos qualitativos, sete (7) foram considerados quantitativos, um (1)
caso-controle, um (1) misto e uma (1) revisdo sistematica.

Realizou-se a andlise de conteldo tematica, a qual consiste na fase de exploragdo do material, tratamento
dos resultados obtidos e interpretacdo (MINAYO MCS e GUERRIERO ICZ, 2014). Assim, na fase de
interpretacdo dos resultados, foram observadas as convergéncias e divergéncias existentes nos resultados
dos autores selecionados. Emergiram trés categorias tematicas que possibilitam responder a questdo de
pesquisa: 1) Politicas de atencdo a saude mental do adolescente e itinerarios terapéuticos percorridos, 2)
Adolescentes em assentamento rural — problemas vivenciados e correlagdo com a salude e 3) Assentamentos
e salide, conforme segue abaixo:

Politicas de Atenc&o a Saude Mental do Adolescente Rural e Itinerarios Terapéuticos Percorridos

Percebeu-se que muitas areas do conhecimento publicam sobre salde mental, sendo um tema que é
transversal, e uma delas foi relacionada ao adolescente. Para além do aspecto cronolégico, a adolescéncia
se modifica acompanhando as transformacdes da sociedade a partir de uma interagcdo entre o
amadurecimento na estrutura do pensamento e nas formas como a pessoa compreende seu contexto social
e as pressdes e expectativas advindas desse mesmo contexto. Dentro dessa complexidade, alguns estudos
sinalizaram esse periodo como vulneravel para o desenvolvimento de problemas relacionados a satde mental
(ROSSI LM e CID MFB, 2019; HEREDIA-BOLANOS DM e GRISALES-ROMERO H, 2019; POWER R, et al.,
2019; KUMAR M, et al., 2021).

Com esse mesmo olhar, Silva JF, et al. (2018) apontam que a adolescéncia tem sido considerada uma
faixa etaria mais vulneravel para o sofrimento psiquico em todas as categorias, como depressao, dificuldades
comportamentais, transtornos alimentares e uso abusivo de drogas. Desse modo, compreende-se que o
desenvolvimento de estratégias de promocado e cuidado & salde mental na adolescéncia é relevante. No
entanto, estudos que abordem essa tematica sdo recentes, até o inicio do século XXI essa populacdo nédo
havia sido praticamente comtemplada com politicas publicas de salide mental consistentes, embora tenham
tido um crescimento apés a instituicao da Lei n° 8.069, de 13 de julho de 1990 - que dispde sobre o Estatuto
da Crianca e do Adolescente (ECA) (ROSSI LM e CID MFB, 2019; DELFINI PSS, et al., 2017).

Reforga-se que o modelo de rede de atencéo psicossocial torna-se uma importante alternativa para essa
parcela da populacédo e advém do paradigma da Reforma Psiquiatrica, tomando como referéncia a ideia de
reducdo fenomenoldgica de Edmund Husserl. A intencdo desse movimento foi colocar a doenca entre
paréntesis e se ocupar da experiéncia do sujeito, sua dor, mal-estar e sofrimento (ALCANTARA VP, et al.,
2022). Nesse contexto, passa a ser necessdario destacar a capacidade técnica das equipes da atencao
primaria (APS) e especializada. Nisso, estudos internacionais como o de Elliott ML, et al. (2019), feito no
México, apontam uma realidade diferente da brasileira, caracterizando-a como de exceléncia. Assim, a
dificuldade concentrou-se na distribuicdo dos profissionais com maior quantitativo, trabalhando em centros
urbanos, contribuindo, dessa forma, para 0 aumento de iniquidade no meio rural.

J& outro estudo internacional feito no Camboja traz consigo a auséncia de uma politica de cuidados a
saude mental infantojuvenil e/ou adulta, o que ha sdo apenas estratégias iniciais - como o plano de controle
de doencas nao transmissiveis e o plano estratégico de saude mental. O uso indevido de substancias € um
dos principios orientadores desse plano (OLOFSSON S, et al., 2018).
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Igualmente a realidade do Camboja, o Nepal possui politica de cuidados a salde mental infantojuvenil
inexistente, sendo realizadas estratégias pontuais como a implementacao do manual de terapia interpessoal,
construido pela Organizagdo Mundial da Saude.

O Manual foi desenvolvido para complementar o Programa de Acdo de Lacunas em Salide Mental da OMS
e visa aumentar a disponibilidade de tratamento para transtornos mentais-neuroldgicos (ROSE-CLARKE K,
et al., 2020).

Nesse limite de reconhecer o contexto cultural do adolescente e sua ruralidade influenciando o processo
de saude/doenca, tem-se o itinerario terapéutico. A sua escolha permite o conhecimento das dinamicas
socioculturais e dos modos de subijetividade individual e coletiva, tramados nas instituicées e grupos sociais,
com a apreensao da singularidade dos modos de produzir, conceber, significar e vivenciar das pessoas
(MOREIRA CP, et al., 2018).

Assim, nessa amostra, o itinerario terapéutico foi explanado em dois estudos brasileiros: o de Delfini,
Bastos e Reis, e o de Rossi, Cid; ambos publicados em 2019. Eles revelaram singularidade na vivéncia do
sofrimento mental, e as fragilidades na prestacédo de cuidados envolvendo os profissionais e servigos, mas
h& o reconhecimento do seu apoio (ROSSI LM e CID MFB, 2019; DELFINI PSS, et al., 2017).

Por fim, os transtornos mentais em adolescentes mostraram prevaléncias elevadas e preocupantes, em
especial a depressdo, sendo a causa principal de suicidio nessa faixa etaria. Ainda é um tema pouco
empreendido no meio rural, necessitando, desse modo, aumento do referencial a nivel internacional e
nacional (GIRMA S, et al., 2021; HERNANDEZ-NAVA H, et al., 2020; DIMENSTEIN M, et al., 2017; DAVIS
M, et al., 2021; WANG J, et al., 2017).

Adolescentes em Assentamento Rural — Problemas Vivenciados e Correlagdo com a Saude

Os problemas vivenciados no cotidiano guardam relacdo com a salde de adolescentes em assentamento
rural. Nesse fragmento, relaciona-se primeiramente o marcador socioecondmico como motivador das
condicdes de agravos, vulnerabilidades em salde das familias assentadas, incluindo o adolescente, em
decorréncia de opressao, dominacao, colonizacédo e negligéncia. Vale ressaltar que a constituicdo dos povos
do campo foi acompanhada pela formacdo de movimentos sociais que resistem contra a exploracdo e
expropriagdo em seus territdrios, reivindicado o direito de viver e produzir na terra (DIMENSTEIN M, et al.,
2018; DANTAS ACMTV, et al., 2019).

Nos estudos internacionais de Wang J, et al. (2017); Peters I, et al. (2019), e nos brasileiros Dimenstein
M, et al. (2017); e Dimenstein M, et al. (2018), que compuseram o compilado desse levantamento bibliografico,
convergiram para o entendimento da pobreza, ou seja, baixa renda familiar como fator interrelacionado a
vulnerabilidade em saude. O adolescente rural (assentado) sofre influéncia dessa conjuntura.

A pobreza é descrita na precariedade de moradia, falta da producdo e escoamento dos produtos agricolas,
porém vai além dos bens de consumo, englobando a auséncia nas demandas sociais - como falta no acesso
as politicas e servigos publicos de educacao, lazer, salde e ainda discriminagdo racial, como € o caso de
assentamentos e comunidades quilombolas.

O baixo desempenho escolar dos adolescentes rurais na Tailandia foi associado ao risco de depresséo e
as variaveis envolvidas foram a pobreza (ou seja, a baixa renda familiar), a presséo exercida pelos pais e a
falta de afeto proveniente da disténcia dos pais. O estudo apontou as meninas em maior risco, se comparado
aos meninos (GAQ Y, et al., 2020). Os cuidados da atengdo primaria em salde (APS) foram explanados como
acesso prioritario dos servigos publicos.

Sao inegaveis os beneficios que a atencao priméaria traz para a populacao onde é praticada, mas existem
fragilidades que precisam ser superadas, especialmente no campo as quais foram levantadas em pesquisas
de Maulik PK, et al. (2018) na india, e Olofsson S, et al. (2018) na Australia. nesse sentido, revela-se a falta
de profissionais capacitados especialmente em salde mental, contribuindo, desse modo, para
descontinuidade no tratamento.
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Assentamentos e Salde

A criagdo dos assentamentos rurais no Brasil alia-se a histéria da reforma agréria, sendo ela o conjunto
de medidas conduzidas pelo Poder Publico a fim de promover a distribuicdo de terras entre trabalhadores
rurais mediante alteragGes no regime de posse e uso, atendendo aos principios de justica social e aumento
da produtividade. Com a chegada dos europeus em solo brasileiro, iniciou-se a exploracdo direta das riquezas
do territério nacional. Desde a sua formacéo, € notério o carater predatdrio da agricultura introduzida pelos
colonizadores no Brasil, marcada pela monocultura extrativista, pelos latifindios improdutivos e pela extrema
desigualdade na distribuicdo das terras. Em concordancia, a maioria dos assentamentos localizados na
Amazoénia e fora dela ndo possuem servicos do sistema oficial de salde disponivel, apenas nos municipios
préximos, e quando existem os cuidados de salide séo restritos e pontuais, ndo havendo uma atencéo integral
(SILVA JF, et al., 2018).

Dessa maneira, a populacdo dos assentamentos utiliza o saber popular, ou seja, as possibilidades de
tratamento disponiveis ao campo, estimulada também pela dificuldade de acesso aos servigos de saude
oficial. Os saberes populares sdo aqueles construidos a partir das experiéncias cotidianas de vida e trabalho
das pessoas. A essas pessoas, € importante destacar uma dimensdo de classe, género e raga: séo
trabalhadores e trabalhadoras que dependem de sua forca de trabalho para sobreviver (DANTAS ACMTV, et
al., 2019).

Nisso, salientam-se as plantas medicinais como tratamento de doencas na Amazébnia, dentre elas, a
Carapa guianensis (Andiroba) e a Carapa guianensis (Verbnica). A primeira possui efeitos anti-inflamatorios,
antissépticos e cicatrizantes, e a segunda € diurética, previne e combate a constipacdo (PEREIRA MO, et al.,
2017; SILVA JF, et al., 2018).

As préticas tradicionais de cuidado fazem parte da vida comunitéria e coexistem num mesmo territorio das
praticas biomédicas. A Politica Nacional de Préticas Integrativas ndo inclui préaticas tradicionais, por outro
lado, esses cuidadores populares se utilizam de praticas integrativas como a fitoterapia, onde usam
amplamente plantas para fins medicinais, especialmente na forma de chés, tal que faz parte da vida nas
comunidades Amazénicas (SILVA JF, et al., 2018).

O sofrimento mental e 0 saber popular no contexto rural amazénico sdo referidos em pesquisas, no qual
enfatizam a benzedeira — elas e eles buscam ceder prote¢do e cura através de rituais misticos, sendo
relativamente comum se observar que essas se utilizem de rituais, contos, cantos, invocacgdes de divindades,
massagens e palavras de fé a fim de remover algum mau ou objeto estranho que tenha entrado no corpo, na
mente ou na alma do homem (DANTAS ACMTV, et al., 2019).

Assim sendo, nos assentamentos na Amazoénia, promover as a¢des de salde especificas e/ou um modo
diferenciado de organizar ndo se trata de uma intervencéo residual, tipica do modelo assistencialista, mas
sim de um modelo adequado para esse espacgo, hdo apenas para corrigir negligéncias passadas e incorrecdes
presentes, mas acolher a diversidade de conhecimentos e as territorialidades locais (DIMENSTEIN M, et al.,
2018; DANTAS ACMTV, et al., 2019).

CONSIDERACOES FINAIS

Portanto, por meio desta revisao, foi possivel a evidenciagdo de que o itinerario terapéutico voltado a saude
mental dos adolescentes inicia-se pela identificacdo do sofrimento mental pelos familiares, porém, ha
fragilidades no cuidado envolvendo os servico e profissionais. Nisso, ao ser efetuado o mapeamento dos
itinerarios terapéuticos percorridos pelo adolescente, torna-se possivel constatar que existe a necessidade
de um grande esforco para que ocorra a transposi¢do de barreiras socioecondmicas e culturais a fim de que
essa parcela da populacéo tenha acesso ao cumprimento das politicas publicas necessarias a promocéao de
sua salde mental. Com isso, conclui-se que outros estudos dessa natureza devam ser realizados devido a
guantidade relativamente baixa de pesquisas realizadas sobre a satde mental de adolescentes que habitam
nos assentamentos rurais.
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