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Espera-se:

• Melhorar o conhecimento da população em relação à

sexualidade.

• Reduzir o número de gestantes adolescentes e suas

consequências.

• Melhorar o acesso dos adolescentes às ofertas da ESF em

relação à sexualidade.

• Garantir o acesso dos adolescentes, aos Anticoncepcionais

orais (ACO) de baixa dosagem e às referencias para pré natal

de alto risco, atenção ao parto de risco habitual ou não.
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Geral: Redução do número de gestações na adolescência, e suas

consequências: como abortos ilegais, parto prematuro, infecção

neonatal, óbitos fetais, evasão escolar e outros problemas.

Específicos:
• Redução nos gastos relacionados à UTI neonatal,

acompanhamento de gestação de alto risco, tratamento de DSTs.

• Estabelecer na UBS um espaço para o atendimento dos

adolescentes.

• Capacitar os professores das escolas e ACS em temas

relacionados com na gestação na adolescência.

• Criar espaços de capacitação na UBS e na escola sobre a gravidez

na adolescência.

Objetivos

Sujeitos: Equipe 3 da ESF da UBS Jose Groff, ACS, Professores da

escola inserida no território de abrangência. Crianças desde 9 anos de

idade até adolescentes do último ano do ensino médio e suas famílias

Cenário: O Projeto de Intervenção será desenvolvido no território de

abrangência da equipe 3 da ESF na UBS Jose Groff do município

Osasco em São Paulo, envolvendo a Escola Estadual Educador Paulo

Freire contida neste espaço geográfico.

Estratégias e Ações:
Capacitar aos membros da equipe sobre os principais riscos gravidez

na adolescência, para o trabalho de promoção e prevenção.

Capacitar aos professores da escola pública do território de

abrangência, inserindo o tema educação sexual como um projeto

transversal, em consenso com os tempos escolares, prevendo

também que os pais sejam envolvidos nas discussões. A capacitação

promoverá uma abordagem direcionada a faixa etária referida,

englobando aspectos biológicos e psicossociais, relacionados com a

prevenção da gravidez precoce, as DSTs, e a sexualidade em geral.

Melhorar o acesso dos adolescentes ao que é oferecido pela ESF:

orientação individual em consultas e em grupo, abordagem das

famílias, aconselhamento, exames, medicamentos, pré-natal e acesso

às referencias quando indicado.

Garantir a distribuição de graça, pelo município, de ACO de baixa-

dosagem para as adolescentes.

Criar um espaço na UBS para o atendimento integral dos

adolescentes, por uma equipe multidisciplinar, para a solução dos

problemas apresentados e enfatizar na educação sexual, garantindo

privacidade e sigilo.

Avaliação e Monitoramento:
• Monitorar o nível de conhecimento dos adolescentes sobre

sexualidade, aplicando instrumentos de perguntas e respostas

anônimos na escola e na UBS, realizando as estatísticas como

método avaliativo do resultado do trabalho de intervenção.

• Monitorar anualmente os indicadores disponíveis no

SIAB/DATASUS avaliando se houve redução das taxas de

gestantes adolescentes e DSTs.

• Monitorar mensalmente o acesso aos insumos oferecidos pela ESF

aos adolescentes, através de entrevistas de satisfação.

Método

Referências

Resultados Esperados

Introdução
A gestação na adolescência é um problema vivenciado mundialmente, com predomínio em países subdesenvolvidos e em desenvolvimento (1)

No Brasil este número também vem aumentando. (2) Cerca de 1,1 milhão de adolescentes engravidam por ano e esse número continua

crescendo. O índice de adolescentes e jovens brasileiras grávidas é hoje 2% maior que na última década. Estudos da Organização Mundial da

Saúde mostra que a incidência de recém-nascidos gerados por mães adolescentes com baixo peso é duas vezes maior que o de mães adultas

e a taxa de morte neonatal é três vezes maior. Também há outra questão: as meninas que ficam grávidas acabam deixando de estudar para

cuidar do bebê (3) A gestação na adolescência leva a evasão escolar em altas porcentagens, além de abandono do trabalho e toda a

reestruturação dos projetos de vida dessas adolescentes. (4) Para que esses números sejam reduzidos, deve haver esforços por parte de

profissionais da saúde, quanto a anticoncepção e prevenção de doenças sexualmente transmissíveis (DSTs), e por parte dos profissionais de

educação.(5) Com a redução do número de gestações na adolescência, diminuímos juntamente suas complicações: biológicas, psicológicas e

socioeconômicas


