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1 - INTRODUCAO

Definicdo do problema

A Unidade Basica de Saude (UBS) “Imperio II” do Municipio Sao Paulo;
abrange uma populacdo de 29.724 municipes, com um total 8 equipes de
trabalho. A equipe para a presente proposta possui em sua micro area 3.010
usuarios, sendo 935 mulheres em idade fértil (representando 31% da
populacdo cadastrada).

Deste terco da populacédo, considera-se muito importante a faixa etaria
dos 10 aos 14 anos, pois neste periodo iniciam-se as relagfes sexuais.

A equipe que apresenta um total de 35 gestantes, possui 10 gestantes
gue sdo adolescentes (28,5%) e considera um de suas principais questdes de
saude.

A atividade sexual precoce entre adolescentes esta relacionada ao
contexto familiar, onde os proprios pais possuem histéricos semelhantes. A
auséncia do conservadorismo, a independéncia desmedida, a falta de
cumplicidade e a dificuldade de abordar assuntos sexuais em momentos de
reunido familiar, sdo fatores que implicam consideravelmente neste aspecto. A
falta de aproximacdo quebra uma barreira de seguranca entre pais e filhos.
Reprimir assuntos relacionados a sexualidade do adolescente faz com que

exista um distanciamento maior entre os dois lados.

Identificac&o dos "ndés criticos" do problema

Sao identificados como pontos desencadeadores do problema:
1 - Falta de comunicacao em casa;

2- Estrutura familiar;

3 - Falta de informacéo a respeito dos métodos contraceptivos;
4 - Influéncias de amigos e conteudos midiaticos;

5 - Atividade sexual precoce.
2 — OBJETIVOS

2.1 - OBJETIVO GERAL:



Propor um plano de intervencdo com vistas a reducéao da incidéncia da
gravidez nas adolescentes na comunidade da “UBS Império II” do Municipio de
Séo Paulo.

2.2 - OBJETIVOS ESPECIFICOS:

Identificar e descrever os fatores determinantes da gravidez na
adolescéncia, acdes preventivas na comunidade “Império 1I” do municipio S&o
Paulo no ano de 2014.

Promover grupos educativos de pais com temas em sexualidade,
prevencao a gravidez, dentro do ambiente escolar, facilitando a aproximacéo e

entendimento de seus filhos.

Promover grupos educativos de adolescentes com tema a prevencao a

gravidez na adolescéncia.
3 — REVISAO BIBLIOGRAFICA

Para esta revisdo, foram utilizados os seguintes descritores de busca em
base de dados indexados: relacbes familiares; gravidez na adolescéncia;
adolescentes. Previamente, foram coletados dados sobre gravidez na
adolescéncia, utilizando-se da ferramenta de diagnéstico situacional da saude,
elaborado especificamente para este estudo. Também foram utilizadas
informacBes disponiveis na Secretaria Municipal de Saude de S&o Paulo
(relatérios de gestdo) e informacdes obtidas com os integrantes da Equipe de
Saude da Familia.

A gravidez na adolescéncia € uma questdo que se apresenta quase que
diariamente no cotidiano hospitalar e leva a indagagbes constantes com o
objetivo de vislumbrar uma solugdo. Essas indagacbes surgem diante de
adolescentes gravidas, ou mesmo, em situacdo de aborto, natural ou
provocado. E um problema de saude publica no Brasil e em muitos outros
paises do mundo. Sua importancia transcendeu a pratica assistencial
considerando seu aumento no final do século passado. Vitalle & Amancio
(2001) descrevem que devido as repercussdes sobre a mae e sobre o

concepto € considerada gestacdo de alto risco pela Organizacdo Mundial da



Saude, porém, atualmente postula-se que 0 risco seja mais social do que
biolégico Segundo Santos Juanior (1999), as taxas de gravidez na adolescéncia
variam de servigo para servico, mas estima-se que de 20% a 25%, do total de
mulheres gestantes, sejam adolescentes. A gravidez na adolescéncia:

[...] antes de tudo, um fen6meno social, um
nome que se da a um periodo do desenvolvimento
no qual certas expectativas sociais recaem sobre 0s
individuos e configuram um modo de ser
adolescente, fruto da conjugacédo de transformacdes
biologicas, cognitivas, emocionais e sociais pelas
guais passam as pessoas. Sendo a gravidez um
fendbmeno social, os contornos da adolescéncia nao
podem ser definidos em termos absolutos, uma vez
gue tal definicido depende do lugar que a sociedade
atribui ao adolescente em um dado momento
historico (DIAS e TEXEIRA, 2010, p.124).

Para adolescentes provenientes de familias pobres, onde ha conflitos e
pouca instrucdo e adolescentes cujo as maes tiveram precocemente seu
primeiro filho correm um risco maior de engravidar (NEINSTEIN e ROMERO
apud AMAZARRAY et al., 1998).

De acordo com Oliveira (1998) os fatores que levam a gravidez na
adolescéncia sdo: a falta de informacdo e uso inadequado de métodos
anticoncepcionais por parte dos adolescentes, desconhecimento sobre o seu
préprio ciclo reprodutivo, assim esta falta de informacdo € maior nas
adolescentes em condi¢cdes socioecondmicas mais baixas, sendo que essas
mulheres tém poucas opg¢des de vida e acham a gravidez “natural” nesta fase.

A literatura mostra que ha maior frequéncia de prematuridade, de baixo
peso ao nascer, APGAR mais baixo, doencas respiratorias, trauma obstétrico,
além de maior frequéncia de doencas perinatais e mortalidade infantil. A
gravidez na adolescéncia é um problema extremamente relevante uma vez que
vem aumentando sua incidéncia e apresenta uma série de repercussdes como
0 abandono escolar e maior taxa de complicacdes da gestante (YAZLLE,
2006).



A incidéncia, assim como a reincidéncia da gravidez na adolescéncia e
suas consequéncias, justificam uma preocupacdo redobrada e uma continua
reflexdo dos setores de saude, assim como, dos profissionais que nela atuam
para que, num trabalho em conjunto, busquem atuar com os adolescentes em
funcdo da sua prevencédo, promovendo fatores positivos de protecdo. Portanto,
a gravidez na adolescéncia é um desafio social que envolve a todos como o
Estado, a familia e a sociedade e ndo um problema exclusivo da adolescente.
Neste sentido, torna-se fundamental a realizacdo de pesquisas que levantem
as especificidades do fenbmeno da maternidade na adolescéncia e determinem
um caminho a seguir para a elaboracdo de politicas publicas voltadas para
esse setor.

As interfaces voltadas para o trabalho preventivo entre as areas da
salde e educacdo estdo estreitamente relacionadas com as praticas
educativas que subsidiam as aclGes nestas areas, que é uma pratica
pedagdgica e estd intimamente ligada a hegemonia que, de acordo com
Gramsci, esta na esséncia de qualquer relacdo pedagogica (GADOTTI,
2001:66).

Estudos apontam que a gravidez na adolescéncia é multicausal e sua
etiologia esta relacionada a uma série de aspectos que podem ser a grupados
em: fatores biologicos, fatores de ordem familiar, fatores sociais, fatores
psicolégicos e contracepcao. O desenvolvimento deste trabalho busca, assim,
identificar as estratégias que podem ser operacionalizadas para a reducdo da
gravidez na adolescéncia.

A salude de adolescentes necessita de um olhar diferenciado por parte
da equipe multiprofissional, a fim de assegurar a passagem por essa etapa de
vida com riscos bioldgicos ou emocionais reduzidos, através do cuidado com
abordagem técnicas seguras e humanizadas. (SANTOS, 2000).

Este trabalho se justifica pela necessidade de diminuicdo dos indices de
gravidez na adolescéncia, envolvendo o adolescente masculino em todas as
nossas propostas de prevencédo a uma gravidez nao planejada. Que tem como
causa a interrupcao prematura da escolaridade, a diminuicdo da capacidade de
competir no mercado de trabalho, a ocorréncia de abortos e gravidez de risco.
Maior instabilidade nas relagdes conjugais que ajuda a compor um quadro de

“‘desvantagem social” decorrente da maternidade na adolescéncia.



4 - METODOLOGIA

4.1 Sujeitos envolvidos no beneficio da intervencao

O universo desta intervencdo é por 935 mulheres em idade fértil, com
uma amostra de 35 gestantes e delas 10 gestantes sdo adolescentes (28,5%).

Serdo publico alvo da intervencao: pais de adolescentes e adolescentes
entre 10 a 14 anos. Serdo excluidas: adolescentes menores de 10 anos e pais
maiores de 45 anos.

4.2 Cenarios da intervencao

Os espacgos para a intervencao serao na propria UBS, incluindo a “sala
de espera”.

Todo territério da area de abrangéncia da UBS poderd se configurar
como espacgo de potencializacdo das acdes: escolas, espacos coletivos de
convivéncia e outros equipamentos publicos e intersetoriais.

4.3 Estratégias e acdes

Utilizara-se para a intervencéo: analise do nivel de comunicacédo pais-
filhas, analise do nivel de informacdo das adolescentes sobre os métodos
contraceptivos, discussao sobre o estilo de vida, analise do nivel de informacao
dos adolescentes sobre os riscos da gestagédo na adolescéncia.

A presente proposta € composta das seguintes acoes:

1. Palestras Educativas com o tema “Gestacdo na Adolescéncia” em cada
micro area;

2. Reproducgéo de material audiovisual de gestacdo na Adolescéncia na
sala de espera da UBS;

3. Aplicacdo de pesquisa para avaliacdo o nivel de informacdo dos
adolescentes e o nivel de comunica¢ao dos pais;

4. Realizacdo de capacitacbes sobre métodos contraceptivos e riscos da
gestacdo na adolescéncia;

5. Distribuicdo de materiais didaticos atualizados sobre o tema;

Atividade Resultados Acdes Responsavel | Prazo
Esperados estratégicas

Cuidar Diminuir 0 | Realizagdo de | Saul Martinez

melhor. indice de | Palestras (médico da | Permanente

Aumentar o0 | gestacdo na | Educativas de | equipe ESF)



http://metodos-contraceptivos.info/
http://metodos-contraceptivos.info/
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nivel de

comunicacao

adolescéncia

gestacao na
adolescéncia

pais-filhos. em cada micro

area.

Reproducdo de | Marcia Yeutty

Material (Diretora do

audiovisual de | Centro de

gestacao na | Saude)

adolescéncia na

sala de espera

da UBS.

Realizar

pesquisas para

avaliacao o]

nivel de

comunicacgéo

dos pais.
Saber mais Adolescentes | Realizar Saul Martinez | Janeiro /
Aumentar 0 | mais pesquisas para | (médico do | Fevereiro e
nivel de | informados avaliacao o | ESF) Marco de
informacéao sobre os | nivel de 2015.
das métodos informacdo dos
adolescentes | contraceptivos | adolescentes

sobre 0Ss
métodos
contraceptivos

Realizar
capacitacoes
sobre métodos

contraceptivos

Marcia Yeutty

(Diretora do
Centro de
Saude)
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Realizar Atores
campanhas sociais
educativas.
Entregar
materiais
didaticos
atualizados
Viver melhor | Diminuir o | Programas de | Saul Martinez | Permanente
Modificar indice de | campanhas (médico do
estilo de vida | gestacdo na | educativas. ESF)
adolescéncia Marcia Yeutty
(Diretora do
Centro de
Saude)
Mais saude Diminuir o | Realizar Saul Janeiro /
Aumentar 0 | niUmero de | encostas para | Martinez Fevereiro e
nivel de | adolescentes | avaliacao o | (médico do |Marco de
informacéao com atividade | nivel de | ESF) 2015.
dos sexual informacdo das
adolescentes | precoce e de | adolescentes
sobre 0S | gestacdo na
riscos da | adolescéncia
gestacdao na
adolescéncia
Entregar Marcia Yeutty
materiais (Diretora do
didaticos Centro de
atualizados Saude)




Realizar
campanhas Atores
educativas  na | sociais.
radioe TV.

Realizar
capacitacdo dos
adolescentes
sobre 0s riscos
da gestacédo na
adolescéncia

4.4 Avaliacdo e Monitoramento

A avaliacdo e monitoramento dos resultados se dardo de forma
permanente, a fim de verificarem-se constantemente o0s resultados da
intervencao.

O indice de incidéncia de gravidez na adolescéncia sera utilizado como
balizador de resultados. O nivel de conhecimento e abordagem do tema entre
adolescentes sera considerado como indicador de monitoramento.

5. RESULTADOS ESPERADOS

Espera-se com a presente proposta de intervencao, levar a diminui¢édo
do elevado indice de gravidez na adolescéncia na area de abrangéncia da UBS
Império 1.

Espera-se ainda, contribuir para a educacdo em saude subsidiando a
formacdo de adolescentes mais informados sobre os métodos contraceptivos,
possibilitando a diminuicdo do nimero de adolescentes com atividade sexual
precoce e de gestacdo na adolescéncia.
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6 — CRONOGRAMA

Atividades Junho/2014 | Julho/2014 Agosto/2014 Setembro/2014 | Outubro/2014

Elaboracéao X

do projeto

Aprovacéao do X
projeto
Coleta de X

dados

Levantamento X

Bibliografico

Discusséo X

Revisdo Final X

e Digitacéo

Socializacéo X
do trabalho
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