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RESUMO

Esse estudo objetivou apreender o contelido representacional do ser sauddvel segundo a ética
de adolescentes. Pesquisa qualitativa, descritiva e exploratéria, ancorada na abordagem di-
mensional da Teoria das Representacdes Sociais. Participaram da entrevista semiestruturada
24 adolescentes, sendo, posteriormente, aplicada a técnica de andlise de contetido. Na
construgdo do ser sauddvel, nas representagées dos adolescentes, se integram multidimensées
da vida humana, relacionadas e condicionadas por determinantes de ordem politico-social,
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cultural e econdmica, explicitadas por necessidade de satide que envolve alimentacéo, prdtica
de atividade fisica, cuidados com a salide, dentre outros.

PALAVRAS-CHAVE: Percepgdo social; ser sauddvel; adolescente; representagées socidis.

INTRODUCAO

Os adolescentes sdo individuos que estdo imersos em diversos processos de
mudancas que condicionarao sua forma de pensar e também de agir (REQUIAO:
PIRES; CAMARGQ, 2007), sendo a adolescéncia entendida como um periodo e um
processo psicossocioldgico de transicdo entre a infancia e a fase adulta, circunscritas
nas dimensdes sociais e historicas da formacdo do sujeito. Nesta etapa é evidente
uma construcdo da identidade que permite a incorporacao de papéis determinados
dentro da nossa sociedade, seja no plano individual, sexual, familiar, laborativo e das
relacdes interpessoais como um todo (HORTA, 2006).

Nessa perspectiva, uma das possibilidades de intervengdo no ambito da aten-
¢d0 a salde do adolescente vincula-se ao campo de conhecimento da educacio.
Torna-se imprescindivel a consolidagado de uma politica que possibilite o atendimento
integral dessa parcela da populacdo, com minimizacdo de riscos e potencial de
prevencdo e promogao da satide (BRASIL, 2005).

Partindo desse pressuposto, considerar a representacao do ser saudavel entre
adolescentes escolares significa compreender o contexto em que eles se inserem
e as construcdes advindas das interacdes sociais. Nesse interim, a Teoria das Re-
presentacoes Sociais (MOSCOVICI, 2009) e a educagdo em salde se entrelagam
nesse estudo, na medida em que envolvem aspectos relacionados a histéria do
sujeito, sua cultura, crencas, valores, ideologias, atitudes, afetividade, dentre outros.

O sujeito se reveste de um universo de significados que traduz e prediz como
se apropria do conhecimento culturalmente produzido, influenciando seu modo de
pensar, agir, transmitir, onde o entendimento das estruturas das representagdes que
o adolescente tem sobre ser saudavel garante um conhecimento mais abrangente e
contextualizado das nuances desse processo, possibilitando um entrelacamento de
saberes, contribuindo para o amago da questdo e consubstanciando conhecimentos
pertinentes para a adogao e implementagao de projetos e politicas voltados para a
atencdo integral, de forma concreta e efetiva.

Neste contexto, essa pesquisa teve como objetivo apreender o contetido
representacional do ser saudavel segundo a dtica dos adolescentes.

METODO

Tratou-se de um estudo de natureza qualitativa, numa abordagem descritiva
exploratéria (MINAYO; DESLANDES; GOMES, 2012), tendo como aporte tedrico a
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Teoria das Representacdes Sociais (MOSCOVICI, 2009) e a abordagem Dimensional
(JODELET, 2001), em que o enfoque tem como pressuposto a compreensio do
saber do senso comum, com vistas a tentativa de construgdo e interpretacio das
representagdes e praticas construidas pelos sujeitos.

Como tentativa de sistematizagdo do campo de estudo, Jodelet (2001, p. 32)
entende as Representagdes Sociais como uma forma de conhecimento socialmente
elaborada e partilhada, tendo uma visdo prética e concorrendo para a construcao
de uma realidade comum a um conjunto social.

O estudo foi realizado no municipio de Vitéria da Conquista, Bahia, Brasil,
sendo composta por um universo amostral de 249 adolescentes matriculados no
2° ano do ensino Médio de |2 instituicdes da Rede Publica estadual, distribuidos
na zona urbana e rural. A amostra do estudo foi selecionada com base numa
amostra ndo probabilistica, intencional e acidental, entre sujeitos de 15 a 19 anos,
compreendidos na fase da adolescéncia propriamente dita, conforme preconiza a
OMS (LIMA, 2008).

Os critérios de elegibilidade e participagdo de adolescentes foram estabe-
lecidos respeitando-se as seguintes caracteristicas: (a) adolescentes regularmente
matriculados no segundo ano do ensino médio (matutino, vespertino ou noturno)
das escolas pUblicas estaduais; (b) adolescentes na faixa etdria entre 15 e 19 anos;
(c) que foram informados e aceitaram participar da pesquisa. Foram excluidos os
sujeitos que ndo se enquadravam nessas caracteristicas € os que nao aceitaram
participar do estudo.

A coleta de dados aconteceu no periodo entre Abril e Julho de 201 | e foi
realizada utilizando-se uma entrevista semiestruturada, sendo sorteados 24 individuos
que responderam a questdo norteadora: “o que significa ser saudavel para vocé?”.
Os sujeitos da pesquisa foram determinados a partir da verificacdo de repeticdo
dos dados nas entrevistas, ou seja, a partir do momento em que os resultados de
formatos mais coesos e consistentes demonstraram informagdes repetitivas e redun-
dantes (FONTANELLA; RICAS; TURATO, 2008). As entrevistas foram realizadas
individualmente na sala da dire¢do, sendo gravadas e os depoimentos transcritos na
integra, ipsis litteris, da maneira como foram expressas pelos sujeitos.

Para a andlise dos resultados foi utilizada a técnica de andlise de contetdo,
adotando os pressupostos tedricos e o modelo de categorias propostos por Bardin
(2011). Esse modelo consistiu na identificacio de “nlcleos de sentido” presentes ou
frequentes que integram uma comunicagdo, com significado para o objeto analitico
em questdo, possibilitando o delineamento e definicio de categorias de sentido e
ordenamento das informagdes coletadas.

O corpus foi constituido de vinte e quatro entrevistas que, apds a leitura flutuante
e subsequente leitura exaustiva, chegou-se a definicio de categorias emergentes —
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empiricas. As categorias foram discutidas tomando-se como principio de andlise a
interpretacdo das unidades de andlise temdticas que emergiram a partir do contetido
das respostas dos adolescentes entrevistados. Ao final de cada recorte realizado
nas falas dos sujeitos sociais foi indicado entre parénteses a identificacao ficticia,
representada pelos alfanuméricos E| a E24.

Esse artigo € parte de dissertacdo de Mestrado apresentada a Universidade
Estadual do Sudoeste da Bahia, em 201 |. A pesquisa procedeu as diretrizes e nor-
mas da Resolucio CNS 196/96, sendo submetida e apreciada pelo Comité de Etica
em Pesquisa da Universidade Estadual do Sudoeste da Bahia, sendo aprovado sob
protocolo n® 229/2010. Os adolescentes assinaram o Termo de Consentimento
Livre e Esclarecido (TCLE) e os pais e/ou responsaveis quando se tratava de sujeitos
menores de idade.

RESULTADOS E DISCUSSAO

As reflexdes desta pesquisa assumem papel relevante para as intervencoes e
praticas de salde e de educacdo destinadas a essa populacao, sendo considerado
um dos maiores desafios da atualidade, que é promover a salde e educacio de
qualidade, pautadas nos compromissos sociais, para o desenvolvimento integral
dos adolescentes.

A partir da constituicdo do corpus e andlise através da ancoragem e objetivagao
(JODELET, 2001) dos contetdos manifestos, emergiram nlcleos de sentido que
foram traduzidos em quatro categorias referentes as representacdes dos escolares
adolescentes, sendo elas: alimentacdo saudavel; atividade fisica; atitudes preventi-
vas para o cuidado com a salde e dimensao biomédica, as quais estdo descritas,
analisadas e apresentadas a seguir.

ALIMENTACAO SAUDAVEL

A manutencdo de hdbitos alimentares saudaveis configura-se como uma
das nuances pela manutencdo de estilo de vida adequado. As préticas alimenta-
res construidas socialmente estdo ligadas a questdes de ordem subjetiva, social,
cultural, de disponibilizacdo de alimentos em quantidade e qualidade apropriados,
e revelam que nem sempre a preocupacao com a salide vem acompanhada por
mudangas e manutencdo de um comportamento alimentar definido enquanto
pratica saudavel (GARCIA, 1997).

Balancear, excluir alimentos nao nutritivos e prejudiciais, conhecé-los e
coloca-los na rotina alimentar evidenciam as unidades de andlise que retratam
veementemente essa afirmacao.
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[...] ter uma alimentacao balanceada (E1).

[...] boa alimentacdo diariamente (E3).

[...] é saber fazer a escolha certa dos alimentos (E4).

[...] ser saudavel significa ter uma boa alimentacao (E12).

[...] se vocé sabe que alimentagdo ela te traz beneficios também, ele vai buscar ter uma
alimentagao boa (E21).

No pensamento contemporaneo, conforme aponta Garcia (1997), existe a
tendéncia de classificar os alimentos em “bons” ou “maus”, independente do sexo,
idade ou qualquer condicao aparente do individuo.

[...] ter uma alimentacdo balanceada, comer frutas, verduras e legumes, sem alimentos
gordurosos (E14).

[...] livre de gorduras e agucares demais (E|5).

[...]uma boa alimentagdo é sempre comer carboidratos, frutas, verduras e ndo essas bestei-
ras, tipo assim, salgadinhos, bolachas, que é gostoso mas ndo tem nada de nutrientes (E17).
[...] ter boa alimentagao, tomar bastante agua, quanto mais o prato mais colorido, mais
saudavel (...) manter uma dieta equilibrada, ndo comer muita fritura, evitar doces, refri-
gerantes (E23).

[...] comer mais frutas, verduras, legumes, comer grelhados, evitar carne vermelha (E24).

As representacdes sociais sobre alimentacdo e salde apresentam uma
mobilidade, e as informagdes veiculadas ndo sdo elementos preponderantes na
determinacdo do comportamento alimentar saudavel. As atitudes em relagdo a
alimentac¢do voltada para a salide sdo circunstanciais, vinculadas a situacdes e ex-
periéncias individuais, situacdes sociais, gosto, habito, situacido econdmica, valores,
entre outros. Propde-se, de forma educativa, a necessidade da incorporagdo da
educacdo alimentar como estratégia no campo individual e coletivo, possibilitando
intervencdes, reformulacdes e adaptacdes a dimensao alimentagdo.

Lemos e Dallacosta (2005) aponta que os adolescentes sdo conscientes
de como deve ser uma alimentacao para prevenir doencas e melhorar a salde,
entretanto, salienta a dificuldade de adotar tais procedimentos na pratica diaria,
pratica esta que deve extrapolar o prazer pelo alimento e incorporar a importancia
do consumo de uma alimentacido balanceada e nutritiva para constituir-se como
ser saudavel. Desta forma, o que precisa ocorrer é a disponibilidade de alimentos
saudaveis e que levem ao desejo dos jovens em consumi-los.

Houve uma mudanca no padréo alimentar das familias num contexto mais
geral e, consequentemente, dos adolescentes. A importancia da alimentacao para
a concepcao e alcance de salde, com base na representacio que esta estruturada
no seio social, advém de uma relacdo de equilibrio entre necessidade, seguranca
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alimentar e disponibilidade de alimentos. O contexto supracitado funciona, contra-
ditoriamente, como uma fonte de representacdo das causas de doengas.

[...] hoje é muito raro uma pessoa ir em casa e ter aquela alimentacdo comum, como o
feijao e o arroz (E2).

Em estudo sobre habitos alimentares de adolescentes, Lemos e Dallacosta
(2005) apontam que estes, em geral, mesmo com todo conhecimento sobre ali-
mentagao saudavel e dos riscos da ma alimentacao, ndo consideram sua alimentagédo
saudavel, sendo influenciados pelas recomendacdes do grupo do qual fazem parte
ou que pretendem fazer, optando por alimentos da “moda”, que normalmente sao
considerados como junk food, isto €, uma expressao pejorativa que significa comida
lixo. As unidades de andlise abaixo explicitam tal situagdo:

[...] uma boa alimentagdo é sempre comer carboidratos, frutas, verduras e ndo essas
besteiras, tipo, salgadinhos, bolachas, que é gostoso mas nao tem nada de nutrientes (E5).
[...] gosto muito de refrigerante que eu sei que ndo é bom (E6).

[...] eu gosto mesmo € de comer batata frita com carne do sol, refri, e também como muita
lasanha, eu sei que gosto de coisas ndo tao saudaveis e nutritivas, mas me sinto feliz (E13).

ATIVIDADE FiSICA

Nas Ultimas décadas sao crescentes as evidéncias cientificas que atestam para
aimportancia da atividade fisica como promotora de saiide (PALMA; VILACA, 2010),
apontando o baixo nivel de atividade fisica como importante fator de risco no desen-
volvimento de doencas crénico-degenerativas como diabetes, hipertensao, doencas
cardiovasculares, dentre outras (FERREIRA; NAJAR, 2005; ESPIRITO-SANTO;
MOURAQ, 2012). No entanto, esses autores entendem a atividade fisica como uma
das possiveis acdes para a promogao da salide e destacam que ela, por si s6, ndo
podera ter esse fim, pois € preciso atuar sobre os determinantes sociais da salde.

As recomendacdes sobre atividade fisica, enquanto uma das intervencoes
promotoras de salide, pois ela por si sé ndo podera ter esse fim, englobam a relacao
dose-resposta, com beneficios que perpassam a melhoria da aptidao fisica pessoal,
redugdo do risco de desenvolvimento de morbidades cronicas e prevencgao ao ganho
de peso (POLLOCK; WILMORE, 1993; HASKELL et al, 2007).

O sujeito ativo predispde o organismo a uma série de transformacdes an-
tropométricas, metabdlicas, fisioldgicas e psicoldgicas, que favorecem um desen-
volvimento mais coeso e harmonico, tendendo a reducdo de danos e agravos, e,
consequentemente, a manutencdo de um estilo de vida mais saudavel (HASKELL
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et al, 2007). No discurso dos entrevistados, a representagdo da necessidade de
aquisicdo, manutencdo e regularizacdo do processo de ser ativo corrobora com
tal assertiva:

[...] Praticar esportes regularmente (E1).

[...] praticas de exercicio fisico (E3).

[...] sempre buscar a pratica de exercicios fisicos (E4).

[...] ter uma vida ativa (E6).

[...] hoje elas se tornam sedentarias por causa de alguns entretenimentos, como televisao,
computadores e videogames e muitas se tornam inativas (E 10).

[...] atividades fisicas diariamente, mantendo o corpo em movimento (E15).

[...] ndo se manter sedentario (E16).

[...] praticar atividade fisica (E21).

[...] e realizar atividade fisica com frequéncia, e tendo a orientacdo de um profissional (E22).

E perceptivel a associacio entre atividade fisica e satde, que se delineia nos
discursos e propagandas mididticos, e que € assimilado ao conhecimento coletivo
como uma construcao cultural significativa, produzindo uma visdo de que se obtém
uma vida saudavel a partir da constante vivéncia das préticas corporais, reforcando
essa relacdo linear entre ambas (MENDES; MEDEIROS, 2008).

Essa representacdo sobre a pratica de atividades fisicas com o ser saudavel,
na percepcao dos adolescentes, além de estimular a adeséo aos exercicios melhora
o desempenho motor dos adolescentes, controlando as doengas cronicas e bene-
ficiando aspectos sociais e emocionais desses sujeitos.

Para Cromack, Bursztyn, Tura (2009), quando a midia veicula a valorizacao
da atividade fisica, correlacionando-a com a saulde, ird influenciar na organizacdo
do sistema periférico da representacio social de salde dos adolescentes. A funcao
de orientacdo das condutas é evidenciada, guiando comportamentos, atitudes e
préticas dentro de um contexto social especifico.

Nesse sentido, corrobora-se com o estudo de Espirito-Santo e Mourdo
(2006), onde professores de Educacio Fisica também demonstraram associagbes
entre bem-estar e qualidade de vida, além de fazerem uma mesma relagéo entre
atividade fisica e salide. Essas praticas constituem um conjugado de ligacdes entre
saber-poder que consequentemente produzem multiplas maneiras de ser e estar e
no mundo, e que acaba por influenciar os significados que sao atribuidos pelos ado-
lescentes a atividade fisica na constituicdo do ser saudavel (DAMICO; MEYER, 2006).

ATITUDES PREVENTIVAS PARA O CUIDADO COM A SAUDE

Esta subcategoria envolve aspectos relacionados as medidas de prevencao
para a manutencdo da salde. Em razdo do jovem na idade escolar raramente
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apresentar disfuncdes em termos de doencas degenerativas, tem-se investido muito
pouco em sua formacdo quanto a adogao de habitos de vida que possam inibir o
aparecimento futuro dos fatores de risco relacionados a essas doengas.

A questdo da prevencido de doencas sobressai-se como um dos quesitos
apontados para obtencdo da salde. Entendendo a acdo da prevencao enquanto
um dos processos em que devem estar pautadas todas as acoes de salide em nivel
individual e coletivo, é perceptivel que as representacdes sobre esta subcategoria
apontem para a compreensao e acio individual de cada sujeito perante sua condicao
de salide-doenca. As unidades de andlise traduzem tal concepgdo, na medida em
que apontam que é necessario:

[...] cuidar da satde diariamente (EI).

[...] para prevenir algumas doencas (E4).

[...] sempre ta dedicado a vocé (E13).

[...] porque se a gente cuidar da nossa saiide a gente vai ficar sempre bem (E4).
[...] porque sempre no comego é mais facil de se tratar (E22).

A tematica sexualidade aparece nessa subcategoria, atrelada a prevencio e
cuidado a salide, justamente devido as campanhas de conscientizagdo veiculadas pelo
servico de salde nas unidades escolares, pela midia e nas relagdes intrafamiliares.

As unidades de andlise vinculam o ser saudavel

[...] em questdo do sexo também (E3).
[...] tem que se preservar pra ndgo poder vir prejudicar-se se ndo usar camisinha (E7)
[...] cuidar para ndo ter algum tipo de doenga como AIDS (E8).

Em estudo com adolescentes portadores e ndo portadores do HIV foi
observado que a representacdo social sobre a AIDS estrutura-se em torno das
cognigdes ligadas a prevengao. Entretanto, revelou também uma contradicao entre
os contelidos do conhecimento e das praticas relatadas pelo grupo (THIENGO;
OLIVEIRA; RODRIGUES, 2005).

Esta categoria agrega ainda a possibilidade de alcancar o estado de ser
saudavel vinculado ao ndo uso de substancias licitas e ilicitas, de forma a manter a
integridade organica:

[...] ndo viver nas drogas, no caminho das drogas (E2).

[...] eu sei que usar drogas faz mal a satde (E|6).

[...] a bebida alcodlica é muito comum (E17).

[...] é ndo usar drogas, ndo beber tanto (E18).

[...] seja por briga com a familia ou td dando errado, e muitos correm a esses recursos,
né? Vai pra droga ou pra bebida alcodlica (E19).
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O uso indiscriminado destes recursos por parte dos adolescentes, ora como
fuga, ora como forma de engajamento em grupos de pertenca que fazem uso,
proporciona um estilo de vida inapropriado (LIMA; FONSECA; GUEDES, 2010).

No campo da disseminacdo de informagées, a midia desempenha um papel
de acesso rapido a informacdes, contribuindo para o desenvolvimento de aspectos
positivos perante o individuo. Entretanto, os meios de comunicagdo exploram o
contetdo do uso de drogas licitas, principalmente o cigarro e a bebida alcodlica, no
meio publicitario. As drogas ilicitas também s&o apresentadas, ndo em propagandas,
mas telejornais, em filmes, novelas, dentre outros programas. Para Missias Moreira
(2012), esse fendmeno constitui numa violéncia expressa pela midia.

DIMENSAO BIOMEDICA

A categoria Dimensdo Biomédica, que congrega aspectos referentes ao
entendimento sobre o acesso e servicos de salde, perfazendo a parte estrutural
deste contexto, apresenta unidades de andlise referenciando o profissional, a re-
gularizacdo de exames de rotina e os medicamentos como cerne da questdo da
salide, relacionando a qualidade do acesso, de forma integral.

A Constituicdo Brasileira evidencia o acesso aos bens e servicos essenciais
de salide como um dos fatores que esta relacionado a salde, enfatizados através
de um acesso universal e igualitario as agdes e servicos para a promocao, protecao
e recuperacao da satde (BRASIL, 1989).

As unidades de andlise que seguem demonstram que ir a0 médico e fazer
exames é uma atitude positiva, que tem uma intrinseca relagdo com a representagao
que os adolescentes possuem sobre o que é ser saudavel,

[...] ndo faco exames, tipo assim, periddicos, sabe? (E2).

[...] sempre fazendo exames rotinarios (ES).

[...] e também fazer exames rotineiros (E| I).

[...] ndo é remédio [...] vocé pode tomar um remédio e tal [...] Vocé tomando remédio
ndo significa que vocé esta saudavel, totalmente saudéavel (E12).

[...] que nem diz os médicos [...] eu ainda ndo fiz o check-up (E13).

[...] comparecer ao médico assim, o que eu quero dizer é vocé fazer exames de sangue,
€ varios outros tipos de exames (E15).

[...]euvou tentar e eu também vou tomar vergonha e ir ao posto de salide porque eu nao
faco exame, que eu ndo sei de quando eu fui num posto de satide fazer um exame (E 7).
[...] vocé ir ao médico [...] ndo vou frequentemente ao médico (EI18).

[...] pelo menos uma vez ao ano ta fazendo exames de sangue, fezes, urina (E19).

[...] fazer consulta médica regularmente (E24).
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A assisténcia médica, os servicos ambulatoriais e hospitalares e os medica-
mentos constituem-se como primeiras acepgdes quando se fala em satde. No
entanto, esse € apenas um componente do campo da salide, e ndo necessariamente
o mais importante. Apontar que as questdes pertinentes ao processo salide-doenca
e sua representacao estao atreladas as condicdes e estrutura do servico de salde,
significa pensar que o individuo projeta sobre os fendmenos diarios presentes em
seu contexto particular, suas necessidades, anglstias e perspectivas.

Torna-se necessario salientar, nessa categoria, a figura central do médico en-
quanto profissional com conhecimento técnico capaz de sanar as dificuldades existentes
com contexto proposto. Esta representagao ainda esta ligada ao modelo de atencao
hegeménica médico-assistencial-privatista (TEIXEIRA; PAIM; VILASBOAS, 1998).

A interacdo complementar entre a oferta e o acesso ao servico de salde
basico designa a garantia que o adolescente vai ser atendido, de forma integral, em
suas necessidades de salde, especificas e ndo menos importantes que em outros
grupos vulneraveis, tais como criancas, idosos e gestantes, a partir do ajuste entre
a oferta e a populacio.

CONCLUSAO

A andlise dos dados possibilitou apreender a representacdo social sobre ser
sauddvel entre os adolescentes escolares no contexto proposto, utilizando-se do
aporte da Teoria das Representagdes Sociais. Partindo desse pressuposto, o ser
saudavel torna-se um objeto social passivel de representagdes construidas pelos
individuos, na medida em que se constitui como um objeto elaborado socialmente.
Os dados obtidos mantém estreita relacio com outros estudos, apresentando
variacoes dos elementos constitutivos das representagoes sociais.

Na construcdo do ser saudavel se integram multidimensdes da vida humana,
relacionadas e condicionadas por determinantes de ordem polftico-social, cultural e
econdmica, explicitadas por necessidade de salide que envolve alimentagdo saudavel,
pratica de atividade fisica, cuidado com a salde, dentre outros. No que concerne
a alimentacdo, os adolescentes possuem uma boa representatividade e apreensao
sobre o que ¢ ser saudavel, embora muitas vezes ndao coloquem isso em pratica.

Intervir nessa realidade, a partir do conhecimento socialmente elaborado
pelos atores sociais, possibilita uma (re)constru¢do do conhecimento académico
e gerencial dos servicos de atencao ao adolescente. Frente a essas conclusoes,
portanto, observa-se a necessidade de futuros estudos sobre as condi¢des de sau-
de, estilo de vida e qualidade de vida de adolescentes, sob o prisma subjetivo da
pesquisa qualitativa, com o intuito de analisar os fatores de risco, além de auxiliar no
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planejamento, acompanhamento e préticas avaliativas de intervengdes destinadas
a essa populacio, inclusive no préprio contexto escolar, ambiente social em que
esses adolescentes estdo inseridos.

Dimensional Approach of Social Representations
of Teens about Being Healthy

ABSTRACT: This study aimed to grasp the representational content of being healthy according
to the point of view of teenagers. A quadlitative, descriptive and exploratory research with
dimensional approach anchored in the Theory of Social Representations was conducted. A
semi-structured interview was made with 24 teenagers, and for the results it was applied the
technique of content analysis. According to the teenagers interviewed, multiple dimensions of
human life are integrated for building the “being healthy” which are related and conditioned
by political, social, cultural and economic determinants linked specifically to health needs,
which involves diet, physical activity, health care, among others.

KEYWORDS: Social Perception; Be Healthy; Adolescent; Social Representations.

Enfoque dimensional de las representaciones
sociales de adolescentes sobre ser saludable

RESUMEN: Este estudio tuvo como objetivo comprender el contenido representacional de una
vida saludable desde el punto de vista de los adolescentes. Enfoque cudlitativo, exploratorio y
descriptivo dimensional anclado en la Teoria de las Representaciones Sociales. Participé en la
entrevista semiestructurada 24 adolescentes, y posteriormente se aplicé la técnica de andlisis
de contenido. En construccién del ser saludable, las representaciones de los adolescentes,
integrar las mdltiples dimensiones de la vida humana, y los determinantes relacionados,
condicionada por necesidad politica, social, cultural y econémico para la salud que implica
explicito dieta, la actividad fisica, el cuidado salud, entre otros.

PALABRAS CLAVE: Percepcion social; estar sano; adolescente; representaciones sociales.
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