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Resumo
Objetivo: Demonstrar o perfil das gestantes adolescente; e os fatores precursores e riscos
associados a gravidez na adolescéncia. Metodologia: Trata-se de um estudo de reviséo
bibliografica, com busca de literaturas em periddicos indexados as bases de dados LILACS e
SciELO, publicadas no periodo de 2004 a 2011. Para tal, foram utilizados os descritores
indexadores de busca: Adolescéncia; Gravidez na Adolescéncia, Fatores de Risco, Fatores
precursores. Resultados: Foram levantados ao todo 129 artigos, sendo que destes somente 60 foram
analisados e catalogados por atenderem ao objeto da pesquisa. Da leitura extrairam-se as tematicas
gue respondessem 0 objetivo e criando posteriormente as categorias a seguir: 1-Perfil das
Adolescentes; 2- Fatores precursores e riscos associados a gravidez na adolescéncia. Concluséo:
Quanto ao perfil verificou-se que possuem baixo nivel socioecondmico, pertencendo a classe baixa,
além de baixo nivel educacional e cultural, sendo que a maioria ndo é casada legalmente. No que
diz respeito aos fatores precursores se destacou 0s aspectos socioecondmicos. Ficando ainda

evidenciado forte relagéo entre pobreza, baixa escolaridade e a baixa idade para gravidez.
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Destacou-se também o fato da diminuicdo da idade média da primeira relacdo sexual e da menarca.
Associado a esse fato encontra-se a nao utilizacdo de métodos contraceptivos. Em relacdo as
consequéncias que afetam a satde do bebé, verificou-se que as complica¢fes mais associadas séo a
prematuridade, morte perinatal, epilepsia, deficiéncia mental, cegueira, surdez, aborto natural, a pre-
eclampsia, a anemia, as infeccbes, as complicagdes no parto e puerperio e perturbacdes emocionais.

Descritores: Adolescente; Gravidez; Gravidez na adolescéncia.

Abstract

Objective: To demonstrate the profile of pregnant adolescents, and the precursors and risk factors
associated with teenage pregnancy. Methodology: This is a literature review with literature search
of journals indexed in the databases LILACS and SciELO, published between 2004 to 2011. To this
end, we used the descriptors search crawlers: Adolescence, Teenage Pregnancy, Risk Factors,
Factors precursors. Results: We collected a total of 129 articles, and of these only 60 were analyzed
and cataloged by paying attention to the object of research. From reading the themes were extracted
to answer the goal and then create the following categories: 1-Profile of Adolescents 2 - precursors
and risk factors associated with teenage pregnancy. Conclusion: The profile was found to have low
socioeconomic status, belonging to the lower class, and low educational and cultural level, and most
are not legally married. With regard to the factors highlighted the precursors to socioeconomic
aspects. Getting even shown strong correlation between poverty, low education and low age for
pregnancy. Also notable was the fact that the decrease in the average age of first intercourse and at
menarche. Associated with this fact is not using contraception. With respect to consequences that
affect the health of the baby, it was found that the most common complications are associated with
perinatal death, epilepsy, mental retardation, blindness, deafness, miscarriage, preeclampsia,
anemia, infections, complications in childbirth and childcare, and emotional disturbances.

Discriptors: Adolescent; Pregnancy; Pregnancy in Adolescence.

Resumen

Objetivo: Demostrar el perfil de las adolescentes embarazadas, y los precursores y los factores de
riesgo asociados con el embarazo en la adolescencia. Metodologia: Se trata de una revision de la
literatura con la busqueda de bibliografia en revistas indexadas en las bases de datos LILACS y
SciELO, publicados entre 2004 y 2011. Con este fin, hemos utilizado los rastreadores de blsquedas
descriptores: Adolescencia, embarazo adolescente, factores de riesgo, factores de precursores.
Resultados: Se recogieron un total de 129 articulos, y de éstos solo 60 fueron analizados y

catalogados por prestar atencion al objeto de la investigacion. De la lectura de los temas fueron
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extraidos de responder a la meta y luego crear las siguientes categorias: 1-perfil de los adolescentes
de 2 precursores y factores de riesgo asociados con el embarazo adolescente. Conclusién: El perfil
se encontrd que tienen un estatus socioecondmico bajo, pertenecientes a la clase baja, y el bajo nivel
educativo y cultural, y la mayoria no estan legalmente casados. En cuanto a los factores resaltados
los precursores a los aspectos socioecondmicos. Obtencion de una correlacion fuerte entre la
muestra, incluso la pobreza, el bajo nivel educativo y la edad minima para el embarazo. También es
destacable el hecho de que la disminucion en el promedio de edad de la primera relacion sexual y de
la menarquia. Asociado a este hecho, no se utilizan métodos anticonceptivos. Con respecto a las
consecuencias que afectan a la salud del bebé, se encontré que las complicaciones mas comunes se
asocian con la muerte perinatal, la epilepsia, retraso mental, ceguera, sordera, aborto involuntario, la
preeclampsia, la anemia, las infecciones, complicaciones en el parto y el cuidado de los nifios y
trastornos emocionales.

Descriptores: Adolescente; Embarazo; Embarazo en Adolescencia.

Introducéo

Adolescéncia e iniciacdo na vida sexual

A adolescéncia corresponde ao periodo da vida entre os 10 e 19 anos, no qual ocorrem
profundas mudancas, caracterizadas principalmente por crescimento rapido, surgimento das
caracteristicas sexuais secundarias, conscientizacdo da sexualidade, estruturacdo da personalidade,

« . : « @
adaptacdo ambiental e integragéo somal.( )

Esse é um periodo da vida que merece atencado, pois esta transi¢do entre a infancia e a idade
adulta pode resultar ou ndo em problemas futuros. E considerada uma etapa do desenvolvimento da
personalidade que se caracteriza pela formacéo da identidade. O advento da puberdade compreende
uma fase de evidentes mudancas fisicas, enquanto que a adolescéncia é um papel social que envolve
transformaces psicossociais que compreende um processo complexo. TransformagGes essas que se

A . 2
reflete em fendmenos progressivos tanto no corpo, quanto na mente e no mundo externo.( )

A sexualidade é uma dimensdo de todas as etapas da vida de homens e mulheres,
envolvendo préticas e desejos relacionados a satisfacdo, a afetividade, ao prazer, a salde, etc. Para
os adolescentes se traduz em um universo de descobertas, experimentacdes e vivéncia de liberdade,

. e . . 3
se destaca como um campo de autonomia e praticas proprias da juventude.( )

Os adolescentes tém duvidas e questionamentos sobre essas transformacdes e necessitam
serem respondidos de maneira franca e simples. Abordar questdes tais como sexualidade torna-se
uma necessidade, uma vez que os adolescentes vém demonstrando um apelo a sexualidade em

idades mais precoces.
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A atividade sexual na adolescéncia vem se iniciando cada vez mais precocemente. O
adolescente busca na sexualidade uma forma de autoafirmacéo, independéncia dos pais e definicao
da sua identidade, busca essas, que nesta fase ocorrem de maneira peculiar, mas que devido a falta
de informacdo e acompanhamentos podem trazer algumas implicacGes e consequéncias indesejaveis
imediatas como o aumento da frequéncia das doencas sexualmente transmissiveis (DST's), gravidez

_ i : . N e (4
inesperada e/ou indesejada e possiveis complicagdes obstetrlcas.( )

A gravidez neste grupo populacional vem sendo considerada, no Brasil e em outros paises,
problema de salde publica, uma vez que pode acarretar complicacdes obstétricas, com repercussées

~ . . . . . a 1
para a mée e o recém-nascido, bem como problemas psicossociais e economlcos.( )

Contextualizacgao historica da gravidez na adolescéncia

Desde o século XVIII e XIX, o tema infancia tem sido amplamente discutido, sendo que
propostas educacionais para a crian¢a tém sido abordadas muito anteriormente desde a antiguidade
classica. Ao término do século XVIII, modificacdes se fizeram presentes no que diz respeito a
imagem materna e sua importancia. Surgem numerosos argumentos publicados que chamam
atencdo da mulher para as suas fungdes maternas, € nesta fase que se iniciaram campanhas para que

o . o 5
a mée assumisse sua funcéo de Iactante.( )

As mulheres tinham filho cada vez mais cedo, a expectativa de vida era curta fazendo com
que as mulheres iniciassem a vida sexual ap6s a primeira menstruacdo. Até o inicio do século, a
gravidez na adolescéncia era vista como fato habitual para a sociedade da época, ndo sendo
relacionada a fatores psicolégicos, mas também a fatores econdémicos que determinam o modelo da

sociedade.(e)

Engravidar aos 14, 15 ou 16 anos ndo era um problema, pois 0s casamentos e maternidade
era atividade valorizada pelas mulheres. Com a emancipacdo feminina que ocorreu em 1969,
passaram a existir outras perspectivas em relacdo as jovens. Espera-se hoje que elas tenham uma
profissdo, que tenham uma vida sexual prazerosa, e que planejem, se querem ou néo ter filhos e
guando té-los. Nos ultimos anos vem ocorrendo a queda de fecundidade total, ou seja, 0 nimero de
filhos por mulher com idade acima de 18 anos. Em 1968 as mulheres tinham em média 3,5 filhos, ja
em 1996 esta estatistica diminuiu para 2,5 filhos em média. Em vez de diminuir como vem
acontecendo com as mulheres com mais de 20 anos de idade, a fecundidade nas adolescentes vem

aumentando principalmente entre as garotas de baixa escolaridade e situacdo financeira menos

favorecida.m

Atualmente engravidar durante a adolescéncia pode estar inserido na cultura familiar da

jovem, ou seja, mulheres que foram maes na adolescéncia tendem a ter filhas que seguem o0s
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mesmos passos. Observando sua mée que iniciou sua vida sexual muito cedo ou que engravidou na

Al . . A . ~ 8
adolescéncia, existe uma tendéncia de se repetir o padrdo comportamental.( )

Gravidez na adolescéncia

Nos ultimos anos, a incidéncia de gravidez na adolescéncia vem aumentando significamente
no Brasil. Dados do DATASUS apontam o aumento do numero de adolescentes gravidas nos
ultimos dez anos em nosso pais. No ano de 2008 do total de gestantes acompanhadas no Brasil
23,3% eram menores de 20 anos, em Mato Grosso 26,0%, na cidade de Céaceres 29,0%, portanto
estando acima da meédia nacional, e do estado, de acordo com o Sistema de Informacdo de Atencéo
Bésica (SIAB).(g)

Estudos enfatizam a relagdo entre 0 aumento da fecundidade e a baixa escolaridade das
gestantes, sendo indicadores de que no Brasil a gestacdo na adolescéncia € um problema de carater
social, e ndo apenas de saude. Além disso, € comum ocorrer entre as adolescentes o adiamento e/ou
a interrupcdo pela busca da formacdo profissional em decorréncia da gravidez, acarretando

dificuldade de insercdo no mercado de trabalho, contribuindo para o aumento na incidéncia de

C . ~ . ~ 10
individuos com baixa renda e a exclusdo social dessas mées e seus dependentes.( )

As adolescentes mais velhas tém condicdes fisicas para isto, a questdo é diferente quando a
adolescentes sdo muito jovens. Neste caso, podem ocorrer complicacGes tanto para ela como para o
bebé, porque seu préprio corpo ainda estd em processo de formacédo. Por isso e pelas condicdes

sociais, econémicas, psicologicas e de formacdo moral vinculadas ao fato, a gravidez da adolescente

) : « . 11
é considerada como gestacao de alto I‘ISCO.( )

Dentro dessa logica, seria uma experiéncia indesejada, dado que restringiria as possibilidades de
exploracédo de identidade e de preparagédo para o futuro profissional. Em funcdo disso, passou a ser vista
como uma situacdo de risco biopsicossocial, capaz de trazer consequéncias negativas ndo apenas para as
adolescentes, mas para seus descendentes e a sociedade. A literatura biomédica utiliza expressdes como

gravidez precoce, indesejada, ndo planejada e de risco para descrever e enfatizar as consequéncias

. s . . . (12-14)
sociais e bioldgicas negativas associadas ao fendmeno.

Assim, estabeleceu-se uma ideia implicita de adolescéncia na qual a gestacdo ndo esta
incluida como experiéncia normativa. Pelo contrario, ela é vista como um desvio de percurso, um

evento supostamente ndo desejado pelas adolescentes e cujas consequéncias frustram o que seria

(15)

considerada uma "boa" adolescéncia. Todavia, é necessario também questionar até que ponto

adolescéncia e gravidez sdo experiéncias de conflito entre si, 0 que certamente depende do modo
como se entende a propria adolescéncia - tanto em termos tedricos quanto em termos do que se
espera socialmente de um adolescente.
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Cabe perguntar qual é o espaco que vem sendo dado ao adolescente na sociedade

contemporanea, e também acerca do modo como é entendido a sua sexualidade e o tipo de atencdo

s . - : . 16

que se da a sua saude e aos seus direitos sexuais e reprodutlvos.( )
Diante do exposto o objetivo do estudo é demonstrar o perfil das gestantes adolescente; e 0s

fatores precursores e riscos associados a gravidez na adolescéncia.

Metodologia

Trata-se de um estudo de reviséo bibliografica. Realizou-se o levantamento de literatura em
periddicos indexado as bases de dados LILACS e SciELO de acesso livre e em lingua portuguesa
no periodo de 2004 a 2011, sobre o perfil das adolescentes gestantes e os fatores percussores e
riscos da gravidez na adolescéncia.

Para tal, foram utilizados os descritores indexadores de busca: Adolescéncia; Gravidez na
Adolescéncia, Fatores de Risco, Fatores precursores.

Foram inclusos artigos que discorressem sobre a gravidez na adolescéncia; os fatores que
levam a gravidez precoce, os fatores de risco e o perfil das gestantes adolescentes. Exclui-se 0s
artigos que nao apresentavam consonancia com os itens utilizados nos critérios de inclusdo nédo
respondendo consequentemente aos objetivos propostos.

Foram levantados ao todo 129 artigos, sendo que destes somente 60 foram analisados e
catalogados por atenderem ao objeto da pesquisa. Apds a selecdo e organizacdo do material
levantado, realizou-se a leitura minuciosa e exaustiva dos artigos, com 0 objetivo de extrair
informac0es relevantes para a compreensao dos dados que respondessem 0s objetivos da pesquisa
em questdo. Posteriormente, foram criadas duas categorias visando melhor apresentacéo e discusséo
dos dados encontrados: 1-Perfil das gestantes adolescentes; 2- Fatores precursores e riscos

associados a gravidez na adolescéncia.

Resultados e Discussao
Perfil das gestantes adolescentes
No tocante ao perfil das gestantes, varios autores discorrem sobre o indice de gravidez na

adolescéncia e que a mesma tende a ocorrer nas que residem em periferia entre a faixa etaria dos 15

aos 18 anos de idade além do baixo nivel socioeconémico, educacional, cultural, entre outros
fatores que vao desde a escolaridade dos pais e da propria adolescente.(l7)

Em um estudo da Morbi-mortalidade e da Atencé@o Peri e Neonatal no Municipio do Rio de
Janeiro, desenvolvido com base em uma amostra de puérperas que se hospitalizaram em

maternidades do municipio por ocasido do parto, entre julho de 1999 e margo de 2001, os autores
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verificaram que das 9.041 puérperas que permaneceram no estudo, 22% eram adolescentes, com
idade entre 12 e 19 anos. Dentro desse grupo, a proporcdo de mées que tiveram filhos antes dos 16
anos foi de 2,5%. A meédia de idade foi de 17,4 anos para as mdes adolescentes e 26,3 para

puérperas entre 20 e 34 anos.(ls)

Outro estudo que buscou analisar caracteristicas epidemioldgicas e aspectos clinicos
relevantes da gestacao, parto e do recém-nascido de adolescentes, através de um estudo transversal,
analitico, através de 2.058 prontuérios verificou que do total de partos, 25,9% eram de adolescentes
sendo a média de idade 17,2 anos. Dentre as gestantes adolescentes avaliadas, 35,5% se declararam
sem parceiro, sendo que 41,8% eram precoces e 31,4% tardias; 15,8% eram analfabetas ou

possuiam o ensino fundamental incompleto e 29,7% referiam 8 ou mais anos de estudo, sendo que

19
destas, 15,4% eram adolescentes precoces.( )

Quanto a estrutura familiar, em determinado estudo, apenas 7,2% eram casadas legalmente,
mas 62,7% referiam viver com um companheiro, outras continuavam morando também com outros
familiares (15,1% com outros filhos, 42,9% com a mae, 25,8% com os pais, 43,0% com irmé&os).
Conviviam na mesma casa em média trés a oito pessoas, mais em relacdo a classe econémica,

pertenciam a classe baixa, com renda familiar mensal de até dois salarios minima sendo a principal

. . . 2
fonte de sustento proveniente do companheiro e/ou pais da adolescente.( 0

No que se refere & frequéncia escolar, certo estudo mostra que grande parte (68,0%)
estudaram até o ensino fundamental (0 a 12 anos), sendo associado o abandono escolar por motivo

da gravidez, devido ter que cuidar do bebé e trabalhar para sustenté-lo.m)

Esse mesmo estudo ainda mostra que o nimero de adolescentes que voltaram a estudar
(23,0%) é sempre muito baixo comparado ao total de adolescentes gravidas. Em relacdo ao
comportamento sexual, a média de idade de inicio de atividade sexual foi de 15 anos, variando de
10 a 19 anos, considerando a idade média do primeiro parto com atividade sexual é de apenas um

(1)
ano 0 Menos que 1SS0.

A evasdo escolar associada a gestacdo precoce traz graves consequéncias para a
adolescente e seu filho e para a sociedade em geral, principalmente porque, nessa faixa etaria, uma
das poucas opg¢des de insercdo social e de ascensdo econémica se da por intermédio do sistema
educacional.

O inicio precoce da atividade sexual, desprotegida, associado com o alto indice de
gestacBes ndo planejadas decorrentes de relacionamento com parceiro igualmente jovem é dado que
desencadeiam reflexdes sobre os adolescentes, que, apesar de baixo nivel de escolaridade e de

: : A g (22
conhecimento sobre sexualidade, ndo pratica sexo protegldo.( )
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Fatores precursores e riscos associados a gravidez na adolescéncia

A adolescéncia e a gravidez, quando ocorrem juntas, podem acarretar sérias conseqiéncias
para todos os familiares, mas principalmente para os adolescentes envolvidos, pois envolvem crises
e conflitos. O que acontece é que esses jovens ndo estdo preparados emocionalmente e
financeiramente para assumir tamanha responsabilidade, fazendo com que muitos saiam de casa,
cometam abortos, deixam o0s estudos, abandonem as criangas sem saber o que fazer ou fugindo da

prépria realidade.(23)

O aumento nas taxas de gravidez na adolescéncia pode ser explicado por diferentes causas,
podendo variar de pais para pais. Dentre a complexidade de fatores de risco para analisar esta
questdo, destacam-se 0s aspectos socioecondmicos. Apesar de o fendmeno atingir e estar crescente
em todas as classes sociais, ainda ha uma forte relagcdo entre pobreza, baixa escolaridade e a baixa
idade para gravidez. Além disso, fatores como a diminuicdo global para a idade média para menarca
e da primeira relacdo sexual compdem um cendrio de risco que colabora para 0 aumento dessas

taxas. Destacou-se, ainda, neste estudo o fato de que a ocorréncia de uma gravidez antes dos vinte

- . (24)
anos variou inversamente com a renda e a escolaridade.

O menor grau de escolaridade das mées adolescentes é uma das principais consequéncias da
gravidez nesta faixa etéria. Isso leva a condi¢bes que dificultam a superacdo da pobreza, como
menores qualificacdo e chance de competir no mercado de trabalho e a submissdo ao trabalho
informal e mal remunerado. Embora muitas vezes a adolescente ja tenha parado de frequentar a
escola antes de engravidar, € comum que o abandono escolar aconteca durante a gravidez. Com

A « « 25
frequéncia as mées adolescentes ndo voltam a estudar.( )

E inegavel que os determinantes da gravidez na adolescéncia envolvam elementos sociais
extremamente complexos e dificeis de serem equacionados, dentre os quais a inser¢do social da
familia, aspecto que esta associado as vulnerabilidades no campo da saude sexual e reprodutiva.(26)

Em um estudo que buscou caracterizar 0s aspectos socioeconémicos dos municipios do
Estado de S&@o Paulo, utilizando um modelo bayesiano com uma distribuicdo espacial que segue
uma estrutura condicional autorregressiva, baseado em algoritmos Monte Carlo em cadeias de
Markov, foram usados dados do Sistema de Informacdes sobre Nascidos Vivos e do Instituto
Brasileiro de Geografia e Estatistica, verificou-se que a ocorréncia de gravidezes precoces
apresentou-se maior nos municipios de menor produto interno bruto (PIB) per capita, com maior
incidéncia de pobreza, de menor tamanho populacional, menor indice de desenvolvimento humano
(IDH) e maior percentual de individuos com indice paulista de vulnerabilidade social (IPVS) igual a
5 ou 6, ou seja, mais vulneraveis. Sendo a gravidez adolescente contemplada como um fenémeno

relacionado a um contexto de vulnerabilidade social, & necessario considerar que os resultados do
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presente estudo evidenciam que sua frequéncia ocorre em maior intensidade em ambientes

. . ~ . 27
pontuados por oportunidades restritas e poucas opcoes de V|da.( )

(28)

Outro autor ainda também destaca os fatores de risco ja citados como o abandono

escolar, o baixo nivel de escolaridade da adolescente, e outros como companheiro e familia, a
auséncia de planos futuros, e a repeticdo de modelo familiar (mde também adolescente). Outras
caracteristicas sdo também associadas com a maternidade na adolescéncia como o inicio precoce da
atividade sexual, a baixa autoestima, o abuso de alcool e drogas, a falta de conhecimento a respeito
da sexualidade e o uso inadequado da contracepgéo.

O motivo bbvio e direto da gravidez na adolescéncia é o fato de que os adolescentes mantém
relagdes sexuais sem cuidados contraceptivos. Portanto, dois comportamentos precisam existir para
que ocorra a gravidez na adolescéncia: a atividade sexual do jovem e a falta de medidas
contraceptivas adequadas. Uma compreensdo das causas desse fendmeno deve considerar a inter-

< (29)
relacdo entre esses comportamentos.

A gravidez na adolescéncia no Brasil é considerada uma situacdo de crise individual, um
risco social, devido a sua magnitude, amplitude e dos problemas dela derivados, destacando-se: o
abandono escolar e do trabalho, gerando uma queda no orcamento familiar, pauperizacdo e maior
dependéncia econémica dos pais, ja que muitos continuam morando com 0s pais; 0 risco durante a
gravidez derivado da ndo realizacdo de um pré-natal de qualidade, por auséncia de servicos
qualificados ou ocultacdo da gravidez pela adolescente; os conflitos familiares, que vao desde a ndo
aceitacdo pela familia, o incentivo ao aborto pelos familiares e pelo parceiro e ainda o abandono do

parceiro; a discriminacéo social e o afastamento dos grupos de sua convivéncia, que interferem na

- ) ) 30
estabilidade emocional da menina mulher adolescente.( )

Por outro lado, no que tange a salude do bebé, a gestacdo na adolescéncia encontra-se
associada a situacoes de prematuridade, baixo peso ao nascer, morte perinatal, epilepsia, deficiéncia
mental, transtornos do desenvolvimento, baixo quociente intelectual, cegueira, surdez, aborto
natural, além de morte na infancia. O bebé prematuro apresenta maiores riscos na adaptacdo a vida
extra-uterina devido a imaturidade dos dérgdos e sistemas; além de uma maior vulnerabilidade ao
desenvolvimento de doencas. Os riscos da gestacdo na adolescéncia ainda estdo associados a baixa
adesdo ao atendimento pré-natal demonstrado pelas adolescentes. Cabe ressaltar que o
acompanhamento pré-natal tem efeito protetor sobre a salde da gestante e do recém-nascido, uma
vez que contribui para uma menor incidéncia de mortalidade materna, baixo peso ao nascer e

. . 2
mortalidade perlnatal.( %

E ressaltado ainda, no que tange o0s risco e consequéncias, por outro autor, que a gravidez na
adolescéncia, habitualmente mal vigiada, tem sido associada @ maior morbilidade materna e fetal
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podendo interferir negativamente no desenvolvimento pessoal e social sendo considerada um
problema de saude publica. As complicagcdes mais associadas com a gravidez na adolescéncia sdo a
pré-eclampsia, a anemia, as infeccBes, o parto pré-termo, as complicacdes no parto e puerperio e
perturbacdes emocionais bem como as consequéncias associadas a decisdo de abortar.(28)

Em um estudo transversal, onde o autor avaliou prontudrios, observou-se que as
intercorréncias clinicas mais frequentes foram a pré-eclampsias (14,7%), anemia (13%) e infeccao
do trato urinario (6,4%), sem diferenca estatistica entre os grupos. Ocorreram 31,34% de cesareas,
sendo a pré-eclampsia a principal indicacdo. Avaliou-se também o recém-nascido das gestantes
adolescentes e observou-se que o indice de prematuridade foi de 16,7% (20,2 x 16%, p = 0,069) e 0

escore de Apgar <7 no 1° minuto de 15,1% (19,9 x 14,2%, p = 0,008).(19)

Concluséo

No que diz respeito ao perfil das gestantes adolescentes, verificou-se que possuem baixo
nivel socioeconémico, pertencendo a classe baixa, além de baixo nivel educacional e cultural. No
que se refere a estrutura familiar, a grande maioria das adolescentes ndo sdo casadas legalmente e
apenas referem viver com o companheiro sem registro oficial, dividindo muitas vezes o espagco com
familiares. Outra caracteristica relevante se trata do fato das adolescentes estudarem geralmente até
0 ensino fundamental, com interrupgéo devido gravidez.

Quanto aos fatores precursores se destacou 0s aspectos socioecondmicos. Ficando ainda
evidenciado forte relacdo entre pobreza, baixa escolaridade e a baixa idade para gravidez. Destacou-
se também o fato da diminuicdo da idade média da primeira relacdo sexual e da menarca. Associado
a esse fato encontra-se a ndo utilizacdo de métodos contraceptivos.

Em relacdo as consequéncias que afetam a salde do bebé, verificou-se que as complicacdes
mais associadas sdo a prematuridade, morte perinatal, epilepsia, deficiéncia mental, cegueira,
surdez, aborto natural, a pré-eclampsia, a anemia, as infeccdes, as complicacbes no parto e
puerpério e perturbacfes emocionais.

Manter os adolescentes informados quanto as implicacBes de se ter uma gravidez precoce,
bem com levéa-los a reflexdo vislumbramento de que eles podem ter perspectivas positivas para o
futuro como a qualificagdo profissional, conclusdo dos estudos exercicio pleno de sua cidadania,
proporcionara ao adolescente consequentemente a de gravidez na adolescéncia. Para tal a sociedade
deverd estar envolvida com a participacdo dos pais e professores e profissionais de saude, aos
programas de prevencdo da gravidez na adolescéncia, tais como a educagdo sexual, 0 uso de
métodos contraceptivos, palestra educativas sobre fatores que contribuem para ocorréncia de

gravidez, desenvolvendo um trabalho de prevencao focado na realidade e com isso oferecer
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estratégias de planejamento familiares eficientes e que satisfaca as necessidades daquele nicleo

social.
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