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- Unipoco de histéria...

1971 - Consulia externa Infanto-
puberal - Prof. Dr Alvaro da Cunha
Bastos- Hospital de Clinicas - USP

1986 - Se crea el Programa de )

salud Integral del adolescente

Sistema /7 .

1988 - Se crea el SUS (integral,
multiprofesional e intersectorial )

1990 - Estatuto del nino y del
adolescente (ECA)

2005- Ley que efectiva el
Programa del adolescente
(n°11.976)




v Equipo Multiprofesional
v’ Servicio publico gratuito

;

HOY :
. 30 Casas del Adoleécenie

« Asociaciones con Universidades (USP- Santa
Casa, Unicamp, ABC, UNIP, PUC, Anhembi
Morumbi e Inst. Sedes Sapientiae)

» Asociaciones con ONGs, Sindicatos

« Capacitacion y Treinamiento de Profesionales

« Libros y Articulos

+ Participacion en Congresos

* Incontables Premios @
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gProgrum 0 de salud del adolescente (ampliando
 lasiposibilidades) :

v Diversos grupos : padres y
acompanantes, acogimento,
sala de esperaq, eic

v Oficinas : emociones y
sentimientos, sexuvalidad,
diversidad, enire otras y las que
ya trataban temas ligados a la
alimentacion, actividad fisica,
calidad de vida: como la
huerta y oficinas de nutricion

v ... Surge el grupo con enfoque
al peso: “Té6 bem na fita” @



Significa como
el adolescente
se ve, es visto
por el otro, por
el grupo y por
la sociedad.
Siempre con
sentido positivo.
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“To bem na fita” y el Programa

lescente

Surge em 2012: De la observacion de la necesidad de
los adolescentes, de integrar mas alld del discurso, sin
segregar al adolescente con mdas 0 menos peso, en
un grupo exclusivo para obesos y/o con transtornos
alimenticios.

Objetivo: Traer el cotidiano alimenticio, la actividad
fisica y la calidad de vida para el espacio mental.

Pesquisa: “T6 bem na fita” @
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“To bem na fita”

« Teste de c’ritues
alimentares (EAT -26)

Obesidad y Transtornos
alimentares

Imnagen corporal

Comportamientos X Habitos
alimentares

Medios y Comunicacion
Mitos y Creencias

Fueron aplicados cuestiondrios
en 150 adolescentes y jovenes
de 10 a 24 anos.




alla de la piramide

“Yo sé que
tengo que comer
de todo:
verduras,
legumbres.., pero
no como!”




“Como bien,
hasta
demasiado!

Porque
como todo el
dia.”

“No como todo e
dia, solo bebo
jugOS, porque
tengo miedo de
engordar.
Porque mi mam3
€S muy gorda.”







Empleo de Medicamentos

m Utiliza Laxantes y/o
diureticos

Utiliza Inibidores de
Apetito

No utiliza Laxantes y/o
diureticos

No utiliza Inibidores de
Apetito

B No respondieron

Propension a desarrollar
Transtornos Alimenticios EAT-26

Riesgo de Alerta

M Sin Riesgo de

Hereditariedad x Exceso de p-eso

®



RESULTADOS

Creen que existe un
patron de belleza impuesto

Actividad Fisica

Creen que las mujeres delgadaz
Son las mas seducidas

Creen que las mujeres
delgadas son mas felices

S
54% (69) 5

NO




3 RESULTADOS

Creen que los hombres se preocupan
con la apariencia

Las mujeres se preocupan mds con
dietas y cuerpo perfecto.

D

(142,50)

Cre,ep A Ios. hombres.en bU,ena forma  adorarian dormir y despertarse delgadaz
fisica consiguen novias mas bellas




* Encarar la balanza es mas que estar arriba o no
del peso es depararse con la responsabilidad de
cuidar del prdpio cuerpo y mas que eso
reconocer sus limitaciones, emociones y
sentimientos que envuelven la relacion con el
acto de alimentarse.

* Estimular la adicidon a habitos alimentares
saludables asociados a la actividad fisica en la
rutina diaria es el punto primordial para la
efetividad del projecto. Los mejores resultados
se daran frente a cambios comportamentales.




A cada 10 adolescentes 4 sdo obesas ou
apresentam sobrepeso!

/7% Podem vir a desenvolver algum
tfranstorno alimentar.
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