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se ao problema priorizado “Infeção sexualmente 

– MA.”. Após uma conversa com a equipe de saúde da família, 

–

selecionada como “nós crítico”, a (s) operação (ões), projeto, os resultados esperados, 



–

O primeiro nó crítico identificado foi a “falta de educação sexual adequada e de 

informações sobre prevenção de ISTs” entre os jovens. Essa causa foi selecionada 

O segundo nó crítico selecionado foi a “dificuldade de acesso a preservativos 

e aos serviços de testagem rápida”. A localização rural e as barreiras logísticas da 

O terceiro nó crítico foi a “resistência cultural ao uso de preservativos e às 

discussões sobre sexualidade”. Em Satubinha, assim como em outras regiões do 



–

Desenho das operações (6º passo) e viabilidade e gestão (7º a 10º passo) sobre o “nó 
crítico” 1: “Falta de educação sexual adequada e informações sobre prevenção de ISTs entre jovens” 
relacionado ao problema: “Infeção sexualmente transmissível em adolescen

– MA”, na população sob responsabilidade da Equipe de 

“Educação Sexual e Prevenção”, com atividades 



Desenho das operações (6º passo) e viabilidade e gestão (7º a 10º passo) sobre o “nó 
crítico” 2: “Dificuldade de acesso a preservativos e serviços de testagem” relacionado ao problema: 
“Infeção sexualmente transmissível em adolescentes e jovens na unidade 

– MA”, na população sob responsabilidade da Equipe de Saúde da Família 



Realizar “Dias D” de testagem para ISTs na UBS.

Projeto “Acesso Seguro”: aumento da 



das operações (6º passo) e viabilidade e gestão (7º a 10º passo) sobre o “nó crítico” 
3: “Resistência cultural ao uso de preservativos e discussões sobre sexualidade” relacionado ao 
problema: “Infeção sexualmente transmissível em adolescentes e jovens na 

– MA”, na população sob responsabilidade da Equipe de Saúde da 

Projeto “Conversas Abertas”: diálogos sobre 







–

O estudo mostrou que a “falta de educação sexual adequada”, a “dificuldade 

de acesso a preservativos e testagem rápida”, e a “resistência cultural ao uso de 

preservativos e discussões sobre sexualidade” são fatores
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–
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