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Resumo

A rotina na atencao bdsica nos permite entender as vulnerabilidades e particularidades do
nosso territério e da populacao em questao. Assim, cada equipe desenvolve estratégias
condizentes com seus principais problemas. Entender o contexto em que uma determinada
populacdo esta inserida, a composicao familiar de cada individuo e os fatores externos que
interferem na salde de um paciente, é fundamental para elabora¢dao de um PTS.

Seguindo essa linha de pensamento, cabe a nds, porta de entrada do sistema de salde,
entender o que esta por tréds do aumento da gravidez na adolescéncia e elaborar estratégias
de prevencao e promocao a saude, a fim de reduzir o impacto desse fendmeno considerado
um problema de saude publica.

Ha muitas perguntas a serem respondidas. A gravidez na adolescéncia € consequéncia da
desinformacao? Se a maioria das adolescentes tem acesso a informacao, seria um desejo
delas engravidar? A gravidez na adolescéncia é um preconceito por parte da sociedade ou
ela realmente traz prejuizos a adolescéncia? A gravidez na adolescéncia teria causas e
desfechos diferentes em classes sociais distintas?

Tentando responder a essas perguntas, através de trabalhos publicados, percebe-se que
esse é um problema de alta complexidade que envolve fatores sociais, fatores culturais, o
papel da mulher na sociedade, a composicao familiar dessas jovens e o conceito de familia.
Logo, a gravidez na adolescéncia tem seu fundamento no inicio precoce da atividade sexual,
na desinformacao, na falta espaco para esses adolescentes nas unidades basicas e na
dificuldade na abordagem desse assunto no ambito familiar, entretanto também envolve
questdes emocionais e psicossociais principalmente nas classes mais populares. Por nao ser
um fendmeno homogéneo torna-se um desafio elaborar acdes que tenham impacto positivo.
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PROBLEMA/SITUACAO

Meu projeto de intervencao sera baseado em um dos problemas mais frequentes no meu
cotidiano: A gravidez na adolescéncia.

A grande maioria nao é planejada, é indesejada, porém acaba sendo aceita. Nesse contexto
observo adolescentes desamparadas, fragilizadas, inseguras, faltosas nas consultas de pré-
natal e apds o parto, muitas vezes, negligentes com a salde da crianca.

A incidéncia de gravidez na adolescéncia vem aumentando significativamente, tanto no
Brasil, como no mundo, se tornando um problema de salde publica, pois aumenta o risco
bioldgico tanto para as adolescentes como para os recém-nascidos. Além disso, estdao
associados o abandono dos estudos, a maior dependéncia econdmica dos pais e a dificuldade
na insercao no mercado de trabalho, gerando um impacto social importante. Fica claro que
principal motivo do aumento da incidéncia é o fato de que os adolescentes estdo iniciando a
vida sexual mais precocemente e mantendo relacées sem cuidados contraceptivos,
aumentando também a transmissao das ISTs. Esse aumento e suas consequéncias nos
convoca a refletir sobre 0 assunto para buscar compreendé-lo e assim elaborarmos
estratégias eficazes, afinal seria apenas falta de informagao em um mundo tdo globalizado?



ESTUDO DA LITERATURA
UM PROBLEMA DE SAUDE PUBLICA:

A Maternidade na adolescéncia se tornou, nos ultimos anos, um problema de saude publica.
Os estudos demograficos tém demonstrado que no Brasil, nos ultimos vinte anos, houve um
aumento da taxa especifica de fecundidade e uma elevacao relativa de nascimentos em
mulheres de 15 a 19 anos!. Segundo dados estatisticos do SUS relativo a 2000, dos 2,5
milhdes de partos realizados nos hospitais publicos do pais, 689 mil eram de maes
adolescentes com menos de 19 anos de idade. A maioria das adolescentes gravidas pertence
as classes populares.

Segundo a Organizacao Mundial de Saude (OMS), a gestacao nesta faixa etaria é uma
condicao que eleva a prevaléncia de complicacdes maternas, fetais e neonatais, além de
agravar problemas socioecondmicos existentes?.

Ha evidéncias que gestantes adolescentes podem sofrer mais intercorréncias médicas
durante a gravidez como: doenca hipertensiva especifica da gestacao, abortamento, infeccao
urindria e ruptura prematura das membranas ovulares. As principais complicacdes neonatais
encontradas sao a prematuridade, o baixo ou muito baixo peso ao nascer e a mortalidade
perinatal®. Dados do Ministério da Saude revelam registro de janeiro de 2010 a marco de
2011, uma frequéncia de 45.342 procedimentos de curetagens péds-aborto, em mulheres
abaixo de 19 anos (SIHDATASUS, 2010).

As adolescentes gestantes apresentam habitos alimentares pouco diversificados e
desfavoraveis a manutencao da saude*. O estado nutricional materno, principalmente
relacionado ao baixo peso e IMC de desnutricao, mostraram relacao com um ndmero maior
de nascidos vivos de baixo peso (< 2500g)°. Além disso, a gestacao nessa faixa etdria pode
estar relacionada a comportamentos de risco, como uso de alcool e drogas® e
acompanhamento de pré-natal inadequado.

Estudos apontam que a gestacao na adolescéncia seria uma das causas da evasao escolar. A
evasao associada a gestacao precoce traz consequéncias para a adolescente porque, nessa
faixa etaria, uma das poucas opcdes de insercao social e de ascensao econdmica se da
através do sistema educacional’, reforcando o ingresso no trabalho informal ou a maior
dependéncia dos pais.

ENTENDENDO O PROBLEMA:

A atividade sexual, na adolescéncia, inicia-se cada vez mais precocemente gerando o
aumento da frequéncia de doencas sexualmente transmissiveis (DST) e gravidez®

Diversos fatores concorrem para a gestacao na adolescéncia. A desinformacao sobre
sexualidade é um dos motivos, incluindo o uso inadequado de contraceptivos, como métodos
de barreira e preservativos, entretanto, questdes emocionais, psicossociais e contextuais
também contribuem?

Foi observado que o relacionamento € um elemento determinante no uso ou nao de
preservativo pelos adolescentes, existe forte associacao entre o uso do preservativo e o
sentimento de confianca na/o parceira/o, ou o tempo de duracao da relacao. A maioria nao
utiliza um método contraceptivo na primeira relacao sexual e muitas vezes a esporadicidade



das relacdes sexuais subsequentes facilita um uso descontinuado do método. Além disso,
observou-se falta de didlogo com os pais, precarias iniciativas de formacao em sexualidade e
saude reprodutiva nas escolas e falta de espaco nas unidades de salde para o acolhimento
dos jovens'®

Em contrapartida, alguns dados desencadeiam reflexdes sobre nossos adolescentes, que,
apesar de razoavel nivel de escolaridade e de conhecimento sobre sexualidade, ndao
conseguem traduzi-los em sexo protegido. A repeticao de nova gestacao indesejada ainda na
adolescéncia de uma em cada cinco jovens reflete que nem a vivéncia da gestacdo e suas
consequéncias sao efetivas para o desenvolvimento de um comportamento sexual
responsavel”

Adolescentes entrevistadas afirmam ter conhecimento de que exercer a atividade sexual
sem 0 uso de contraceptivos poder provocar uma gravidez. Entretanto, elas relataram que
nao fizeram uso desses métodos quando iniciaram a sua vida sexual. Esse dado questiona o
fato de que a gravidez na adolescéncia ocorreria em funcao da desinformacao sexual, como
afirma o enfoque tradicional”

Estudos relacionam a atividade hormonal ocorrida nesse periodo da vida, ao ato sexual e a
necessidade de testar seu aparelho reprodutor. Nas classes populares apesar das
circunstancias sociais desfavoraveis, o desejo de ter um filho é predominante entre as jovens
e a ocorréncia de gravidez na adolescéncia € um fato rotineiro e comum nessa classe social.
Logo, a maternidade marca a transicao da adolescéncia para vida adulta, ou seja, pode-se
dizer que essas adolescentes estabelecem uma equivaléncia onde exercer a sexualidade
significa ter filho, o qual demarca a sua entrada na vida adulta. Ja as adolescentes de classe
média devido a pressado social familiar que se expressa mais através do incentivo ao estudo e
ao trabalho, adiam a maternidade'*

A partir dessa analise, pode-se dizer que as causas da gravidez na adolescéncia nao se
referem exclusivamente a desinformacao sexual, mas também ao desejo universal de ter um
filho na adolescéncia, seja para a adolescente testar a sua feminilidade através da
constatacao da sua capacidade reprodutiva e ser adulta, seja pelo préprio desejo de ter um
filho.



ACOES

Conforme ressaltado pela literatura, a gravidez na adolescéncia ndo é um fendmeno
homogéneo, pois dependendo do contexto social assume um papel desejado ou indesejado.
Entretanto do ponto de vista da saude publica, € um fendmeno com repercussdes negativas
pois implica riscos a salde da mae e do bebé, portanto por mais que uma gravidez na
adolescéncia seja desejada, devemos intervir para que ela ofereca o menor risco possivel.

ORINTACAO SEXUAL E DESINFORMACAO.

E preciso romper as barreiras culturais que dificultam uma abertura maior da sociedade, nos
servicos de saude, nas escolas e no ambito familiar, para que a iniciacao sexual seja
trabalhada de maneira menos preconceituosa. Precisamos romper tabus e falar abertamente
sobre adolescéncia, desejos sexuais por alteragées hormonais, inicio da atividade sexual,
métodos contraceptivos, doencas sexualmente transmissiveis.

EDUCACAO SEXUAL EM CASA

A respeito de programas de educacao sexual, as adolescentes se mostram interessadas na
aquisicao de informacdes acerca dessa questao, no entanto, a maioria afirma que a
educacao sexual deveria iniciar-se em casa, com 0s pais, especialmente com a mae, pois
estes tém mais intimidade para falar sobre esse assunto com os filhos. Portanto, o foco da
educacao, deve ser os pais. Os pais devem ser orientados a falar abertamente sobre o
assunto com os filhos e fornecer informacgdes corretamente sobre atividade sexual, métodos
contraceptivos, doencas sexualmente transmissiveis e aborto.

GRAVIDEZ SOCIAL

Para muitas adolescentes a maternidade esta relacionada a sua funcao social feminina, ou
seja, para essas meninas, ser mae equivale a ser mulher, logo, a maternidade é uma
passagem de menina para mulher. E preciso abranger o universo psicossocial dessas
adolescentes e isso requer intervencdes na area psicoldgica associadas a orientacdes do que
uma gravidez significa e suas implicagdes subjetivas e culturais. Dessa forma, aumentaria o
numero de gravidez planejadas e diminuiria 0 nimero de gravidezes acidentais.

GRAVIDEZ PLANEJADA

Uma gravidez planejada diminui os riscos de complicacdes maternas, fetais e neonatais. E
preciso orientar as adolescentes que desejam ser maes dos riscos e das responsabilidades da
maternidade. Diminuir o risco nutricional, abordando os habitos nutricionais e subsidiando
assisténcia nutricional, assim como orientando sobre uso de drogas e oferecendo apoio
psicoldgico durante a gravidez.



RESULTADOS ESPERADOS

ATRAVES DAS ACOES ESPERAMOS DIMINUIR AS GRAVIDEZES ACIDENTAIS E AUMENTAR AS
GRAVIDEZES PLANEJADAS. TAMBEM BUSCAMOS MAIOR ORIENTACAO A ESSAS
ADOLESCENTES PARA QUE ELAS SEJAM CAPAZES DE FAZER AS PROPRIAS ESCOLHAS E
DECIDIR QUAL O MELHOR MOMENTO, DE ACORDO COM SEU PLANEJAMENTO, PARA SEREM
MAES. AUMENTANDO A PARTICIPACAO DOS PAIS, DESEJAMOS MELHORAR O DIALOGO
FAMILIAR, PARA QUE ESSA ADOLESCENTE SE SINTA ACOLHIDA, AO INVES DE INSEGURA. E
ALMEJAMOS AUMENTAR A ADESAO AO PRE NATAL DESSAS ADOLESCENTES MELHORANDO O
VINCULO QUE ELA IRA ESTABECER COM A UNIDADE DE SAUDE, ASSIM PODEMOS MELHOR
ASSISTI-LA.
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