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Resumo: A adolescéncia é marcada por intensas transformacdes biopsicossociais que fornecem ao

individuo ferramentas importantes para a sua formacdo e desenvolvimento, sendo 0 momento
propicio para a construgdo de ideias e valores que o guiardo na vida adulta. A estrutura social e
afetiva onde esse adolescente esta inserido sdo resultados de uma rede de contatos familiares e
experiéncias que moldam seu caréter e sua identidade, personificando o seu “ser” e delimitando
seu agir (Lepre,2022). Esse fendmeno sociocultural abrange reorganizagbes psicossociais
importantes conceituando sua forma de compreender 0 mundo e 0 seu posicionamento diante
deste (Miranda-Rodriguez,2021). A familia como ambiente formador, tem um papel primordial
na consolidacdo dessa pessoa como ser social através da oferta de um ambiente seguro,
compreensivo e apoio as suas demandas. Dessa forma, para integrar diferentes olhares no
cuidado, a Residéncia Multiprofissional em Salde do Adolescente (REMSA), em um municipio
do centro-oeste mineiro, realiza semanalmente na unidade bésica de salide onde est4 alocada,
atendimento ambulatorial com participacdo do adolescente, familia, residentes, preceptor e tutor,
visando assisténcia integral e promogdo da salde.O ambulatério ocorre em trés tempos. (1)
acolhimento e apresentacdo, em seguida, em salas distintas, ocorre a escuta simultanea, do
adol escente e sua familia, ambos ficam livres para abordarem situaces atuais ou pregressas que
possibilitardo o conhecimento ainda mais profundo sobre a realidade familiar e histéria de vida
do adolescente, (2) os participantes aguardam na recepcdo e a equipe se reline para discusséo e
construcdo de propostas para a elaboracdo do plano terapéutico singular (PTS), nesse momento
acontece também a criagdo do genograma e ecomapa, uma materializacdo visua dos vinculos
familiares e interagbes sociais elencadas durante a escuta inicial. Enquanto aguarda, o
adolescente recebe um material para descrever como a REMSA pode gjuda-lo, especificando ali
suas expectativas, necessidades e anseios, através da escrita ou desenhos, (3) reunido conjunta
para apresentacdo das sugestGes elencadas e contrucdo colaborativa do PTS com objetivos
palpaveis e adequados a realidade, sem imposicdo ou distanciamento, mas com empenho
conjunto em vista do melhor para o adolescente. A experiéncia revelou demandas emergentes
como salde mental, sexualidade, gquestdes familiares e escolares favorecendo a identificacdo
precoce, prevencdo e intervencdo. A inclusdo da familia no cuidado fortaleceu os vinculos
intrafamiliar e para com a equipe, aumentando a adesdo aos cuidados. A metodologia
problematizadora permitiu construir um plano individualizado e efetivo, com o adolescente como
protagonista. Dessa forma, o ambulatério familiar se qualifica como uma prética exitosa na
promocdo da salide de adolescentes e na formacdo de profissionais capacitados para o cuidado
com esse publico.
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