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RESUMO

Objetivo: verificar associagdo entre as caracteristicas sociodemograficas e obstétricas de adolescentes puérperas. Método:
estudo transversal realizado entre dezembro de 2020 e fevereiro de 2021, por meio de entrevista com 52 adolescentes puérperas
assistidas em maternidade publica. Resultados: predominancia de adolescentes puérperas procedentes da zona urbana (61,5%),
com cénjuge (82,7%), companheiro em atividade remunerada (71,2%), autodeclaradas ndo brancas (92,3%), ensino fundamental
Il ou médio (61,5%), trabalhando (65,4%) e com crenga religiosa (78,8%). Nao houve diferenca no perfil sociodemografico e
obstétrico de adolescentes puérperas de areas urbanas e rurais; o inicio tardio do pré-natal (> 8 semanas) foi associado a menor
idade das participantes; a ndo realizagdo de exame Papanicolaou foi associada a condi¢do de ter alguma ocupagio; a ocorréncia de
intercorréncia na gestacdo foi associada ao estado de viver com cénjuge ou companheiro. Conclusao: houve semelhanga com o
perfil de puérperas adolescentes apresentado na literatura.
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Associagdo entre fatores sociodemograficos e obstétricos de adolescentes puérperas assistidas em uma maternidade publica

ABSTRACT

Obijective: to verify an association between the sociodemographic and obstetric characteristics of postpartum adolescents. Method:
cross-sectional study conducted between December 2020 and February 2021, through interviews with 52 postpartum adolescents assisted
in public maternity. Results: predominance of postpartum adolescents from urban areas (61.5%), with spouse (82.7%), partner in paid
activity (71.2%), self-declared non-white (92.3%), elementary school Il or high school (61.5%), working (65.4%) and religious belief (78.8%).
There was no difference in the sociodemographic and obstetric profile of postpartum adolescents from urban and rural areas; the late
onset of prenatal care (> 8 weeks) was associated with the participants' lower age; the non-performance of papanicolaou examination was
associated with the condition of having some occupation; the occurrence of complications during pregnancy was associated with the state
of living with a spouse or partner. Conclusion: there was similarity with the profile of postpartum adolescents presented in the literature.

DESCRIPTORS: Demography; Adolescent; Pregnancy in adolescence; Postpartum period;

RESUMEN

Obijetivos: verificar la asociacién entre caracteristicas sociodemograficas y obstétricas de adolescentes posparto. Método: estudio transversal
realizado entre diciembre de 2020 y febrero de 2021, mediante entrevistas a 52 adolescentes posparto atendidas en una maternidad publica.
Resultados: predominio de adolescentes postparto de areas urbanas (61,5%), con conyuge (82,7%), compaiiero en actividad remunerada
(71,2%), auto declaradas no blancas (92,3%), primaria Il o media (61,5%), trabajando (65,4%) y con creencias religiosas (78,8%). No hubo
diferencia en el perfil sociodemogréfico y obstétrico de las adolescentes posparto de dreas urbanas y rurales; el inicio tardio de la atencién
prenatal (> 8 semanas) se asocié con una edad mas joven de las participantes; no hacerse una prueba de Papanicolaou se asocié con la
condicién de tener alguna ocupacion; la aparicion de complicaciones durante el embarazo se asocié con el estado de vida con un cényuge
o pareja. Conclusion: hubo similitud con el perfil de madres adolescentes presentado en la literatura.

DESCRIPTORES: Demografia; Adolescente; Embarazo en Adolescencia; Periodo Posparto.

INTRODUGCAO

Diante do exposto, conhecer o perfil das adolescentes puérperas
torna-se relevante para o diagnéstico de possiveis problemas no
contexto da saude publica, saude da mulher e satide materno-infantil,
a0 mesmo tempo proporciona a pesquisas futuras o direcionamento
de mecanismos de agoes eficientes para auxiliar os profissionais
de satide envolvidos na atengido basica com o controle das taxas
de paridade em adolescentes,” e consequentemente, melhorias na
qualidade do atendimento a populagdo-alvo, através de uma melhor
identificagdo e caracterizagdo da clientela assistida.

A adolescéncia caracteriza-se por um ciclo do desenvolvimento
humano marcado por transformagdes mentais, sociais, fisica e
bioldgica que antecedem a vida adulta, sendo que as duas tltimas,
destacam-se pelo fato das mudangas fisicas provenientes da puber-
dade, converte um corpo de crianga em um corpo adulto, capaz de
se reproduzir.' Acrescido a isso, o inicio da vida sexual precoce, a
caréncia de informagcéo, o nio uso de métodos anticoncepcionais e
valores culturais e sociais, favorecem a ocorréncia de uma gravidez
néo programada.

No Brasil, a partir do ano 2000, as taxas de gravidez na adoles-
céncia apresentaram diminui¢io vagarosa e progressiva, chegando
a 62/1.000 adolescentes em 2015 e 54/1.000 jovens de 15- 19 anos
em 2018. Apesar dessa redugio, o pais ainda apresenta indices altos
quando comparado com outros paises da América Latina, em 2019
contabilizou o niumero de 19.330 nascimentos de bebés, no qual a
cada 30 minutos meninas de 10 a 14 anos se tornaram maée.”

A maternidade na adolescéncia podera ocasionar inimeras
transformacoes biopsicossociais, contudo neste periodo constitui um

Deste modo, objetivou-se neste estudo verificar associagdo entre
as caracteristicas sociodemograficas e obstétricas de adolescentes
puérperas assistidas em uma maternidade publica no municipio
de Petrolina - PE.

METODO

Trata-se de um estudo transversal e analitico, sendo realizado
em uma maternidade publica de referéncia para o atendimento
as puérperas no municipio de Petrolina, PE, Brasil.

fato que ultrapassa os aspectos clinicos, tais como efeitos negativos
nas esferas culturais, econdmicas e sociais que afetardo diretamente
a vida materno-fetal® e o periodo puerperal.

O puerpério decorre apos o parto e estende-se por até seis se-
manas, quando as alteragdes dos 6rgios reprodutores e o estado
geral da mulher ja voltaram as condigdes anteriores a gestagao.
Entretanto, outros estudos, definem puerpério como pds-parto
remoto, um tempo apds o 45° dia até 12 meses posterior a con-
cepgdo, mediante diferentes periodos de restaura¢do do estado
pré-gestacional da mulher.*

A populagio elegivel era de 14.625 adolescentes de 10 a
19 anos e o quantitativo de adolescentes gravidas no més de
fevereiro de 2020 foi de 188 com base nas informagdes da Se-
cretaria de Saude de Petrolina. A classificagdo para o conceito
de adolescente utilizada neste estudo foi determinada a partir
da Organizagao Mundial de Saude (OMS).

O célculo do tamanho da amostra minimo necessario para
que se pudesse realizar a pesquisa foi baseado na estimativa
de médias populacionais, levando em consideragdo a amostra
para populagdes finitas, considerando a proporgao de 2% como
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o percentual da caracteristica de interesse, erro maximo de
5%, nivel de confianca de 99%, a amostra calculada foi de 52
puérperas adolescentes.

As participantes foram selecionadas por amostragem simples
ao acaso, a partir da abordagem das puérperas no alojamento
conjunto, sendo elegiveis as adolescentes puérperas que es-
tavam internadas com idade entre 10 e 19 anos, dispostas a
responderem o questionario no momento da coleta dos dados
e portando documento legal para comprovar a idade.

Foram excluidas adolescentes puérperas que se recusaram
aassinar o Termo de Assentimento ou que nio estavam acom-
panhadas por um responsavel legal, ou ainda apresentassem
comorbidades que pudessem dificultar a compreenséo do ins-
trumento utilizado no estudo ou néo finalizar o questionario.
Para as adolescentes de 18 anos ou mais foi exigido a assina-
tura do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE)
e puérperas menores de 18 anos, o Termo de Assentimento
assinado pelo seu representante legal.

A coleta de dados ocorreu no periodo entre dezembro de
2020 e fevereiro de 2021, através da aplicagdo de um questionério
estruturado que abordou as caracteristicas sociodemograficas,
obstétricas e ginecoldgicas, aplicado de forma individual. A
puérpera recebeu inicialmente as informagdes sobre a pesquisa
e apds o completo entendimento e concordéncia sobre a sua
participag¢do, assinou o termo. A aplica¢do do questionario
teve duracio maxima de 20 minutos e ocorreu em uma sala
reservada para garantir sua privacidade.

Utilizou-se o programa IBM® SPSS 21.0. para procedimentos
da estatistica descritiva e expressar resultados como frequéncias
absolutas e relativas, médias e desvios padrdo (DP) e valores
minimos e miximos. As frequéncias foram comparadas por
meio dos testes qui- quadrado ou exato de Fisher (para os casos
em que a frequéncia esperada foi menor que cinco). No caso
do teste qui-quadrado, foi aplicada a corregao de continuidade
para as tabelas de contingéncia 2x2. O nivel de significancia
adotado no estudo foi de 5%.

O presente estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em
Pesquisa do Instituto Federal de Educagdo, Ciéncia e Tec-
nologia do Sertdo Pernambucano - IF Sertdo-PE (CAAE
31396920.8.0000.8052).

RESULTADOS

Participaram do estudo 52 puérperas adolescentes, 32 procedentes
dazona urbana e 20 da zona rural, com idade variando de 13 a 19 anos
(média=17,2 anos; DP = 1,7 anos), 34 (65,4%) entre 13 e 18 anos, 43
(82,7%) viviam com cdnjuge ou companheiro, 37 (71,2%) o pai da
crianga apresentava atividade remunerada, 48 (92,3%) autodeclararam
cor/raga nio branca, 32 (61,5%) possuiam ensino fundamental IT ou
médio, 34 (65,4%) tinham alguma ocupagio (i.e., estudo ou traba-
lho) e 41 (78,8%) referiram alguma religido. Nao foram encontradas
diferencas significativas nas caracteristicas sociodemograficas entre
as adolescentes procedentes das dreas urbanas e rurais.

Tabela 1 - Associagdo entre as caracteristicas sociodemograficas e o nimero de gesta¢Ses anteriores de puérperas adolescentes assistidas em

uma maternidade publica. Petrolina, PE, Brasil, 2021 (n=52).

Numero de gestagGes anteriores

Variavel *p-valor
Nenhuma 1a3

Grupo etario
13 - 18 anos 29 (85,3%) 5 (14,7%) 0,082
19 anos 11 (61,1%) 7 (38,9%)
Vive com conjuge/companheiro
Sim 33 (76,7%) 10 (23,3%) 1,000
Nao 7 (77,8%) 2 (22,2%)
Companheiro com atividade remunerada
Sim 29 (78,4%) 8 (21,6%) 0,726
Nao 11 (73,3%) 4 (26,7%)
Cor/raga
Branca 3 (75,0%) 1 (25,0%) 1,000
Nzo branca 37 (77,1%) 11 (22,9%)
Escolaridade
Fundamental | 16 (80,0%) 4 (20,0%) 0,747
Fundamental Il/médio 24 (75,0%) 8 (25,0%)

Ocupagéo
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Sim 28 (82,4%) 6 (17,6%) 0,300
Nazo 12 (66,7%) 6 (33,3%)

Religido

Sim 32 (78,0%) 9 (22,0%) 0,701
Nao 8 (72,7%) 3 (27,3%)

*Teste exato de Fisher.

O perfil obstétrico das adolescentes puérperas apontou
que a major parte da amostra, 40 adolescentes (76,9%) esta-
vam na primeira gestagdo, 34 (65,4%) iniciaram o pré-natal
apds 8 semanas de gestacdo, 44 (84,6%) nao realizou exame
Papanicolaou, 47 (90,4%) nao participavam de grupo de
planejamento familiar e 41 (78,8%) tiveram alguma inter-
corréncia na gestacdo. Nao houve diferenca estatistica no
perfil obstétrico entre as adolescentes procedentes das areas
urbanas e rurais.

Na tabela 1 observa-se que mesmo havendo diferencas pro-
porcionais entre as varidveis grupo etario, companheiro com
atividade remunerada, escolaridade, ocupagio e religido, ndo
foram observadas associagOes estatisticamente significantes

destas caracteristicas com o nimero de gestagdes anteriores.

A tabela 2 evidencia a associagdo entre o inicio do pré-
-natal e a idade das participantes, com os dados indicando
que o inicio do pré-natal (> 8 semanas) foi mais frequente
entre as adolescentes mais novas (13 -18 anos).

A tabela 3 apresenta a associacdo entre a realiza¢do de
exame Papanicolaou e a ocupag¢do das participantes, com os
dados indicando que a nio realiza¢do de exame Papanicolaou
foi mais frequente entre as adolescentes com alguma ocupagao.

A tabela 4 demonstra a inexisténcia de associagdo entre a
participagdo em grupo de planejamento familiar e as varidveis
sociodemograficas avaliadas.

A tabela 5 aponta que houve associagio entre intercorrén-
cia na gestacdo e estado conjugal, com os dados indicando
que intercorréncia na gestagdo foi mais frequente entre as
adolescentes que vivem com cdnjuge ou companheiro.

Tabela 2 - Associagdo entre as caracteristicas sociodemograficas e o inicio do pré-natal de puérperas adolescentes assistidas em uma

maternidade publica. Petrolina, PE, Brasil, 2021 (n=52).

Inicio do pré-natal

Variavel *p-valor

4 a 8 semanas > 8 semanas

Grupo etario

13 - 18 anos 7 (20,6%) 27 (79,4%) 0,009

19 anos 11 (61,1%) 7 (38,9%)

Vive com cénjuge/companheiro

Sim 13 (30,2%) 30 (69,8%) 0,247

Nazo 5 (55,6%) 4 (44,4%)

Companheiro com atividade remunerada

Sim 15 (40,5%) 22 (59,5%) 0,276

Nao 3 (20,0%) 12 (80,0%) Nao

Cor/raga

Branca 1 (25,0%) 3 (75,0%) 1,000

Néo branca 17 (35,4%) 31 (64,6%)

Escolaridade
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Fundamental | 4 (20,0%) 16 (80,0%) 0,147
Fundamental ll/médio 14 (43,8%) 18 (56,3%)

Ocupagio

Sim 12 (35,3%) 22 (64,7%) 1,000
Nao 6 (33,3%) 12 (66,7%)

Religido

Sim 16 (39,0%) 25 (61,0%) 0,291
Nio 2 (18,2%) 9 (81,8%)

*Testes qui-quadrado (grupo etario, pai exerce atividade remunerada, escolaridade e ocupagdo) exato de Fisher (vive com conjuge/
companheiro, cor/raga e religido).

Tabela 3 - Associagdo entre as caracteristicas sociodemogrificas e a realizagdo de exame Papanicolaou por puérperas adolescentes assistidas em
uma maternidade publica. Petrolina, PE, Brasil, 2021 (n=52).

Realizou exame Papanicolaou
Variavel *p-valor

Sim Nao

Grupo etério

13 - 18 anos 4(11,8%) 30 (88,2%) 0,425

19 anos 4(22,2%) 14 (77,8%)

Vive com cénjuge/companheiro

Sim 7 (16,3%) 36 (83,7%) 1,000

Nio 1.(11,1%) 8 (88,9%)

Companheiro com atividade remunerada

Sim 5 (13,5%) 32 (86,5%) 0,676
Nao 3 (20,0%) 12 (80,0%)

Cor/raga

Branca 0 (0,0%) 4 (100,0%) 1,000
Nzo branca 8 (16,7%) 40 (83,3%)

Escolaridade

Fundamental | 3 (15,0%) 17 (85,0%) 1,000
Fundamental ll/médio 5 (15,6%) 27 (84,4%)

Ocupagio

Sim 2 (5,9%) 32 (94,1%) 0,015
Nao 6 (33.3%) 12 (66,7%)

*Teste exato de Fisher.
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Tabela 4 - Associagdo entre as caracteristicas sociodemogréficas e participagdo de grupo de planejamento familiar entre puérperas adolescentes
assistidas em uma maternidade publica. Petrolina, PE, Brasil, 2021 (n=52).

Participa de grupo de planejamento familiar
Variavel *p-valor

Sim Nio

Grupo etério

13 - 18 anos 4 (11,8%) 30 (88,2%) 0,425
19 anos 4(22,2%) 14 (77,8%)

Vive com cénjuge/companheiro

Sim 7 (16,3%) 36 (83,7%) 1,000
Nao 1 (11,1%) 8 (88,9%)

Companheiro com atividade remunerada

Sim 5 (13,5%) 32 (86,5%) 0,676
Nao 3 (20,0%) 12 (80,0%)

Cor/raga

Branca 0 (0,0%) 4 (100,0%) 1,000
Nao branca 8 (16,7%) 40 (83,3%)

Escolaridade

Fundamental | 3 (15,0%) 17 (85,0%) 1,000
Fundamental Il/médio 5 (15,6%) 27 (84,4%)

Ocupagio

Sim 2 (5,9%) 32 (94.1%) 0,015
Nao 6 (33.3%) 12 (66,7%)

Religido

Sim 5(12,2%) 36 (87,8%) 0,571
Nao 0 (0,0%) 11 (100,0%)

*Teste exato de Fisher.

Tabela 5 - Associagdo entre as caracteristicas sociodemogréficas e intercorréncia na gestagdo por puérperas adolescentes assistidas em uma
maternidade publica. Petrolina, PE, Brasil, 2021 (n=52).

Intercorréncia na gestacao
Variavel *p-valor

Sim Nao

Grupo etério

13 - 18 anos 27 (79.4%) 7 (20,6%) 1,000

19 anos 14 (77,8%) 4 (222%)

Vive com cénjuge/companheiro

Sim 38 (88,4%) 5 (11,6%) 0,001

Nio 3 (333%) 6 (66,7%)

Companheiro com atividade remunerada

Sim 32 (86,5%) 5 (13,5%) 0,058
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Nazo 9 (60,0%) 6 (40,0%)

Cor/raga

Branca 4 (100,0%) 0 (0,0%) 0,567
Nao branca 37 (77,1%) 11 (22,9%)

Escolaridade

Fundamental | 17 (85,0%) 3 (15,0%) 0,497
Fundamental Il/médio 24 (75,0%) 8 (25,0%)

Ocupagio

Sim 26 (76,5%) 8 (23,5%) 0,727
Nao 15 (83,3%) 3 (16,7%)

Religido

Sim 30 (73,2%) 11 (26,8%) 0,093
Nazo 11 (100,0%) 0 (0,0%)

*Teste exato de Fisher.

DISCUSSAO

Neste estudo, mesmo os testes estatisticos ndo apontando
diferencas significativas sobre a caracterizacdo descritiva das
variaveis sociodemograficas e reprodutivas da amostra deste
estudo de acordo com a procedéncia (area rural e area urbana),
faz-se necessario apresentar comentdrios sobre algumas variaveis
que chamaram atengdo, a comegar, o perfil sociodemografico
que foi caracterizada por predominéncia de puérperasde 13 a 18
anos, com conjuge ou companheiro, pai do bebé com atividade
remunerada, cor/raga niao branca, ensino fundamental II ou
médio, ocupacio e alguma religido.

Sobre a idade entre estas adolescentes puérperas, subentende-
-se que ocorreu o inicio de experiéncias sexuais e exposi¢do ao
risco de gravidez de forma precoce. Esta situagio representa alto
risco para eventos adversos que afetam a satide do bindmio mae-
-bebé, tais como, aumento da mortalidade materna e do recém-
-nascido, baixo peso ao nascer, pré-eclampsia, eclampsia, aborto,
crescimento intrauterino restrito, diabetes gestacional, parto
precoce, complica¢do na lactagio, 6bito neonatal, entre outros.’
Com relagio a idade e procedéncia, nas puérperas provenientes
da drea urbana quando comparada a drea rural, observa-se uma
propor¢io importante na faixa etaria de 13-18 anos (68,8%). Este
resultado corrobora com estudo realizado em uma maternidade
de referéncia em Jodo Pessoa-PB, pois 85% das puérperas sdo
de precedéncia urbana®.

Apesar da populagdo urbana ter mais acesso a educagéo e
acesso mais facil as informagdes,’ no presente estudo tem-se uma
maior propor¢io de puérperas nesta localizagio. Com isso, infere-
-se que essa situagdo pode se da pela inexisténcia ou baixa oferta
de programas voltados para temas sobre sexualidade, gravidez na
adolescéncia, contudo, ainda que tenham acesso a informacao,
por algum motivo, ndo fazem uso e se apoderam de conceitos
errados, cheio de tabus, além disso, os jovens criam uma ilusdo

de imunidade relacionada a gravidez precoce e praticam o sexo
sem protec¢do."

No tocante a variavel “vive com conjuge/companheiro’, 28
(87,5%) adolescentes provenientes da area urbana apresentaram
maior propor¢ao de afirmacéo. Ter um companheiro participativo
no momento da gestagio, é um fator positivo na vida da adoles-
cente, pois possibilita compartilhamento de func¢des e suporte,
inclusive emocional," também, viver com o companheiro é um
dos fatores que pode facilitar a adesdo ao pré-natal.'

Adicionalmente, a andlise de variaveis sociodemograficas,
raga/cor, torna-se importante neste estudo, considerando que no
Brasil a questdo racial é considerada um elemento estruturante da
desigualdade social e estd diretamente relacionada aos indicadores
de acesso a saude.” O racismo institucional que proporciona um
menor nimero de consultas, exames e orientagdes, pode gerar
altos niveis de estresse fisico e/ou psicossocial e contribuir para
a adog¢do de comportamentos inadequados, a exemplo, baixa
adesdo ao tratamento proposto.'

Acerca do nivel de escolaridade, o menor nivel foi observado
entre puérperas adolescentes provenientes da area urbana (40,6%)
quando comparada a drea rural (35%). Mulheres com maior
nivel de escolaridade tendem a engravidar mais tardiamente,
pois tém maior conhecimento sobre métodos de contracepgio,
provavelmente postergando a maternidade para um momento
posterior. Além disso, é importante observar que estas tendem a
ter um menor nivel de escolaridade, pois hd uma tendéncia para
o abandono escolar.® Em um estudo na América Latina, sobre
razdes do abandono escolar entre adolescentes, observou-se
que 2/3 que interromperam os estudos apontam a ocorréncia de
uma gravidez na adolescéncia como um dos principais fatores."

No tocante aos aspectos sociodemograficos, as maiores pro-
porgoes foram para as puérperas que tinham alguma religido.
Porém, a variavel religido é complexa, considerando que crengas
religiosas tém concepgdes diferentes e podem estar sujeitas aos
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costumes de cada area geografica, sendo ela, rural ou urbana,
assim, mesmo as mulheres pertencentes a um determinado
grupo religioso podem ter uma interpretagdo pessoal sobre a
sua satude reprodutiva.'®

Além das caracteristicas supracitadas até o momento, é igual-
mente importante analisar as caracteristicas obstétricas. No que
diz respeito a predominancia da primeira gestagdo entre essas
adolescentes ocorreu com pequena diferenca entre a area rural
e urbana, porém a demanda foi maior para a primeira area ge-
ografica. Situagdo semelhante ocorreu em um estudo realizado
em uma maternidade publica na Paraiba.® Provavelmente este
resultado ocorre devido a persisténcia do padrao cultural tradi-
cional de maternidade precoce ainda vigente nessa drea e a falta
de perspectiva de muitas dessas adolescentes.®

Neste estudo, o resultado do inicio do pré-natal foi favoravel,
pois as adolescentes puérperas, independente da area de abran-
géncia, apresentaram maior propor¢ao para o inicio do pré-natal
a partir de oito semanas. A realizagdo da primeira consulta do
pré-natal até o 4° més de gestagio é preconizado pelo Programa
de Humanizagdo no Pré-natal e Nascimento (PHPN)."” Todavia,
¢ importante os profissionais de saide estarem atentos, pois ser
gestante na adolescéncia é um fator de risco para ndo aderir ao
pré-natal.’®

Para a realizagdo do exame Papanicolau, os resultados deste
estudo apontaram que a nio realizacio deste exame foi conside-
ravelmente alta. Salienta-se que, fatores sociodemograficos como
o baixo nivel de escolaridade e a cor néo branca sdo apontados
como os principais determinantes sociais para o acometimento
de lesdes cervicais de alto grau.” E, estas causas proporcionam
mais dificuldades ao acesso a servigos de saude, inclusive para
o rastreamento do cancer uterino, ja que estas mulheres sdo
menos rastreadas.”’ Por isso, é importante os profissionais de
saude estarem atentos ao fato de que o periodo gestacional é um
momento oportuno para captar mulheres durante o pré-natal para
arealizacio do exame de colo de ttero, o que poderia contribuir
para a redu¢do da morbimortalidade por esta causa.”*

Quanto ao planejamento familiar, um ntimero expressivo
de participantes nio participava dos grupos e a proporgao foi
semelhante entre as adolescentes puérperas da drea rural e ur-
bana. Em conformidade, estudo realizado com adolescentes do
estado do Cear3, verificou-se que 80% das entrevistadas nunca
compareceram em consulta de planejamento familiar. A baixa
adesdo ao planejamento, bem como, ao acompanhamento pré-
-natal e puerperal sdo reconhecidos indicadores da qualidade
da atengdo em saude, com repercussdes no controle de eventos
desfavoraveis,” a exemplo das intercorréncias na gestagio.

Em relagdo a existéncia de intercorréncias entre as puérpe-
ras adolescentes na area rural e urbana, a mais preocupante é a
mortalidade materna. Do mesmo modo, em pesquisa realizada
em Recife (2006-2017), dos 171 dbitos maternos, 8,2% correspon-
deram a adolescentes,” enquanto outro estudo realizado no Piaui
(2008-2013), das 290 mortes maternas, 50 (17,2%) aconteceram
entre jovens com faixa etdria de 14 a 19 anos.”* Em 2020, das
240.113 gestantes adolescentes no Brasil, 1.024 morreram por

causas obstétricas no Sudeste e 327 no Sul,”® evidenciando que
apesar das diferencas, a mortalidade materna em adolescentes
é significativa em toda a drea geografica.

Quanto a associagdo entre varidveis sociodemograficas e
obstétricas, este estudo sugere que o inicio do pré-natal (> 8
semanas) foi associado a menor idade das adolescentes puér-
peras. A gravidez durante a adolescéncia vem ocorrendo de
forma inesperada e sem um planejamento reprodutivo adequa-
do, apontando como um entrave social e um grave problema
de satde publica, além de favorecer diversos riscos que podem
ocorrer nessa faixa etaria. Em uma estimativa anual, no mundo,
aproximadamente 16 milhdes de adolescentes entre 15 a 19
anos de idade tornam-se mées. A cada dez partos um ¢é de mée
adolescente, correspondendo a 11% de todos os nascimentos.?

Em face de nameros tao elevados, é perceptivel a necessidade
de um olhar especifico para adolescentes gravidas, evidenciando
que elas devem ser assistidas com maior atengao, principalmente,
quando estas trabalham, pois neste estudo a néo realizagao de
exame Papanicolaou foi mais frequente entre as adolescentes
com alguma ocupagao. Nesta perspectiva, o papel exclusivo da
mulher na vida privada com os cuidados destinados a casa e aos
filhos, relacionados ao dia-a-dia, repleto de afazeres que social-
mente se veem como necessarios, somam-se a condi¢ao da vida
publica. A mulher nos tltimos anos vem ocupando mais espago
no mercado de trabalho, assim como se tornando a mantedora
dos seus lares, isso faz com que negligenciem sua prépria sad-
de, priorizando o financeiro e o bem-estar familiar, além disso,
soma-se o atendimento nas unidades de satide terem horarios
fixos e dias especificos para realizagdo dos exames, nao sendo
adequados a rotina da mulher atuante no mercado de trabalho
que se torna dependente da liberagdo do trabalho.”

Contudo, faz-se necessario a busca por grupos populacionais
com menor cobertura de realizacdo do exame Papanicolaou e
maior vulnerabilidade social.*® Além disso, deve-se considerar que
aadolescéncia envolve ndo s6 mudangas nos aspectos fisioldgicos,
como também emocionais e psicoldgicos, nos quais poderdo
contribuir com o surgimento de problemas como os obstétricos.

Neste estudo, a ocorréncia de intercorréncia na gestagao foi as-
sociada ao estado de viver com conjuge ou companheiro, situacio
esta que difere do que é encontrada na literatura. A gestagdo na
adolescéncia pode estar associada a situagdes de caréncia afetiva
familiar e quando esta gestante ndo tem um companheiro podera
potencializar as crises e os conflitos familiares.?® Desta forma, é
importante a adolescente puérpera ter o apoio e a presenca do
seu companheiro para que problemas emocionais nido possam
comprometer a sua saude em um momento tdo importante na
vida da mulher.

Quanto a limita¢io do estudo, pode ser citado o viés da amos-
tra pequena, porém néo descaracteriza a gravidez na adolescéncia
como um fendmeno complexo e de extrema necessidade de
discussdo, pois precipita problemas decorrentes da maternidade
precoce. Por fim, sugere-se, a realizagdo de estudos mistos, pois
proporcionam discussdes mais ricas, aprimorando as buscas
para o planejamento de a¢des publicas.
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CONCLUSAO

Conclui-se que a gravidez na adolescéncia é um episddio que
continua ocorrendo com frequéncia no Brasil. Pode-se inferir que
o perfil sociodemografico da amostra avaliada de adolescentes
puérperas do estudo, sdo mulheres com idade menor ou igual a
18 anos, cor/raga nao branca, baixa escolaridade e com ocupagio.

Vale destacar, o perfil obstétrico foi caracterizado por pre-
dominéncia de primeira gestagéo, inicio tardio do pré-natal
associado a menor idade das adolescentes puérperas, a nao rea-
lizagdo de exame preventivo associado a condi¢ao de ter alguma
ocupagio, a nao participacido em grupo de planejamento familiar
e a intercorréncia na gestagao.

Diante do exposto, demonstra-se a necessidade de orientagoes
direcionadas para a populagdo jovem, em linguagem clara e aces-
sivel, acerca do processo e planejamento reprodutivo, inclusive
entre grupos populacionais que possuem maiores dificuldades
de acesso a satde e vulnerabilidade social.
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