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RESUMO: Este relato de experiéncia visa apresentar as estratégias adotadas a implantacido de
um grupo de gestantes adolescentes no Centro de Saude n°2 do Itapoa. Trata-se de uma iniciativa
realizada no ambito do Programa de Educacgdo Tutorial da Faculdade de Ciéncias da Saude, no
eixo Informagdo, Educagdo ¢ Comunica¢do entre os anos de 2009 a 2011. Foram realizadas
reunides semanais de aproximagdo com as gestantes adolescentes e estas, em rodas de conversa,
viabilizaram a aproximag¢ao com o tema de interesse das jovens. As estratégias de comunicagdao em
saude possuiam uma linguagem acessivel, onde informagdes e trocas de experiéncias tinham espago
para serem construidas e observadas. Além disso, as atividades seguiram os principios ligados a
promogao da saude. A experiéncia possibilitou uma pratica pautada na realidade das adolescentes
integrantes do grupo, a partir da comunicacdo desenvolvida com as mesmas, identificando suas
necessidades, procedimentos ou situagdes que elas desejavam saber, promovendo o relacionamento
com outras adolescentes gravidas, com a equipe multiprofissional e com familiares, promovendo
educacdo em saude, troca de experiéncias e revisitagdo de comportamentos.
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em saude; promog¢ao da saude.
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ABSTRACT: This experience report aims to present the strategies adopted for the implementation
of a group of pregnant adolescents at the Health Center No. 2 Itapoa. It is an initiative carried out
under the Tutorial Education Program of the Faculty of Health Sciences, the shaft information,
education and communication between the years 2009 to 2011. Weekly meetings of rapprochement
with the pregnant adolescents were performed and these in conversation circles, made possible
the approach to the topic of interest of young people. The health communication strategies had
an accessible language, where information and experience exchanges had space to build and
observed. In addition, the activities followed the principles related to health promotion. The
experience enabled a practice based on the reality of young members of the group, from the
developed communication with them, identifying their needs, procedures or situations that they
wanted to know, promoting the relationship with other pregnant teens, with a multidisciplinary
team and family promoting health education, exchange of experiences and revisiting behaviors.

Keywords: teenage pregnancy; health information; health education; health communication;

health promotion.

RESUMEN: Este relato de experiencia tiene como objetivo presentar las estrategias adoptadas
para la ejecucion de un grupo de adolescentes embarazadas en el Centro de Salud No. 2 Itapoa. Es
una iniciativa llevada a cabo en el marco del Programa de Educacion Tutorial de la Facultad de
Ciencias de la Salud, eje della informacion, la educacion y la comunicacion entre los afios 2009 a
2011. Las reuniones semanales de acercamiento con las adolescentes embarazadas se realizaron y
estos en circulos de conversacion, hicieron posible la aproximacion al tema de interés de los jovenes.
Las estrategias de comunicacion para la salud tenian un lenguaje accesible, donde el intercambio
de informacidn y experiencia tenian espacio para construir y observaron. Ademas, las actividades
siguieron los principios relacionados con la promocion de la salud. La experiencia permitié una
practica basada en la realidad de los jévenes miembros del grupo, de la comunicacion desarrollada
con ellos, identificando sus necesidades, los procedimientos o situaciones que ellos querian saber,
la promocioén de la relacion con otros adolescentes embarazadas, con un equipo multidisciplinar y
en la familia, facilitador para la educacion en salud, el intercambio de experiencias y revisitando
comportamientos.

Palabras clave: embarazo en la adolescencia; informacién de salud; educacion para la salud,;

comunicacion para la salud; promocion de la salud.
INTRODUCAO

Experiéncia relatada neste artigo se refere a implantacao de um grupo de gestantes adolescentes
no Centro de Satide n°2 do Itapoad, onde a forma de comunicagdo foi especialmente pensada, com
a perspectiva de que as informagdes pertinentes a esse grupo etdrio no momento da gestacao
tivessem efetividade. Segundo o Estatuto da Crianga ¢ do Adolescente ! ¢ adolescente aquele com

idade entre 12 a 18 anos.?

Enquanto parte inerente do ciclo de vida humano, a adolescéncia constitui-se de caracteristicas
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proprias, que a diferenciam das demais faixas etarias. Este ¢ um periodo confuso, de contradigoes,
de formacio da identidade e da autoestima. E quando se deve deixar de ser crianga para entrar no
mundo adulto, repleto de responsabilidades e cobrangas, mundo este tdo desejado pela sensagdo da

liberdade a ser adquirida, mas também tdo temido.?

Na adolescéncia, ha a descoberta do corpo e dos 6rgaos sexuais. Nas meninas aumenta os seios,
os quadris, a distribuicdo dos pélos e ocorre a menarca. Esse amadurecimento fisico se da em
decorréncia dos hormonios sexuais e do crescimento. Na busca do prazer, do conhecimento de si
e de autoafirmagdo, os jovens, ndo raro, tornam se rebeldes e com acentuado comprometimento
de humor, porquanto vivem em constantes conflitos. Na realidade brasileira, muitas vezes a
adolescente, além dos conflitos proprios da faixa etaria, vé-se com outras questdes conflituosas,

como a ocorréncia de uma gravidez.

A forma de comunicagdo com os adolescentes € pega fundamental no que se refere as informagdes
a cerca da promog¢do da satde construidas “com” essa faixa etdria; uma vez que a gravidez na

adolescéncia vem se expandindo nos ultimos anos.

O processo educativo ¢ flexivel, dinamico, complexo, social, reflexivo, terapéutico e ético e se
constroi a partir das interagdes entre os seres humanos. Nele, quem ensina aprende e quem aprende,
ensina, havendo troca de conhecimentos e experiéncias, uma vez que cada ser que interage, o
faz com suas ideias, valores, atitudes e experiéncias. O processo educativo ¢ um instrumento
de socializa¢do de saberes, de promocdo da saude e de prevencdo de doengas. Pode contribuir
para a autonomia no agir, possibilitando aos envolvidos tornarem-se sujeitos ativos, na medida
em que contribui para valorizar capacidades, autoestima, autoconfianga e auto-realizagdo. E um
instrumento de transformacao, de construcao e reconstru¢do da realidade, de posturas e de atitudes,

tornando o0 mundo e a historia mais humanos.*

Os grupos constituem-se de pessoas com histérias de vida distintas, mas com interesses
semelhantes, que se retinem para refletir criticamente sobre temas comuns, podendo no coletivo

construir saberes conjuntos, superar suas limitagdes e reconhecer seus papeis sociais.’

Neste aspecto, o Grupo de Gestantes Adolescentes constituiu-se um ambiente interdisciplinar,
interativo, dindmico e complexo; direcionado a promog¢ao da saude, ao cuidado humanizado, as
informagdes e a autonomia das participantes. Além disso, buscou seguir os principios ligados a
promocao da satide que, por sua vez, visam capacitar os individuos e encoraja-los para aumentar
o controle sobre os determinantes de satde e, desse modo, manter e melhorar a saude, propiciar
autonomia, mudangas de condi¢des de vida e transformagdes de posturas, com vistas ao viver

saudavel. °
Gravidez na adolescéncia

A gravidez ¢ uma transicao que integra o desenvolvimento humano, mas revela complicagdes ao
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ocorrer na adolescéncia, pois envolve a necessidade de reestruturagdo e reajustamento em varias
dimensdes: em primeiro lugar, verificam-se mudancas na identidade e nova definicao de papeis —a
mulher passa a se olhar ¢ a ser olhada de forma diferente. Evidentemente, o0 mesmo processo de
mudanca de papeis e identidade se verifica no homem e a paternidade também deve ser considerada

como uma transi¢cao do seu desenvolvimento emocional.

A complexidade das mudangas provocada pela vinda de um bebé ndo se restringe as variaveis
psicoldgicas e bioquimicas, pois os fatores socioecondmicos também sdo fundamentais. A gravidez
na adolescéncia, antes um problema resolvido por um casamento as pressas ou exilio temporario
com parentes em locais distantes, hoje ameaca o futuro dos jovens, considerando os riscos fisicos,
emocionais e sociais dela decorrentes. Atinge tamanha proporcao que ¢ considerada um problema
social, revelando a pratica de uma sexualidade ndo segura, com riscos de infeccao pelo virus da

imunodeficiéncia humana (HIV) e outras doengas sexualmente transmissiveis.

A gestagdo em si ¢ um momento delicado que requer atengdo e, semelhante a adolescéncia,
possui particularidades proprias. Quando se juntam estes dois momentos, adolescéncia e gravidez,

¢ obtido um leque de transformagdes que levam a um turbilhdo de emogdes e acontecimentos.

Trabalhar com adolescentes gravidas implica em desafios para compreender este mundo
repleto de subjetividade e contradigdes. Por isso, os profissionais que lidam com esta problematica
precisam de um olhar mais apurado, detalhado e sensibilizado, para melhor aplicar os programas
existentes e criar outros necessarios para a resolucdo deste quadro que se agrava a cada dia. Em
relagdo a vivéncia da gravidez e do parto ¢ imperativo pensar que a mulher adolescente enfrenta
um momento obscuro e merece ser compreendida. No desenrolar do trabalho de parto e no
parto vivencia situacdes concretas em seu mundo-vida, um momento impar, singular para cada
adolescente. E preciso que os profissionais de satde interajam com respeito e dignidade que exige
uma postura humana livre de preconceitos; um olhar compreensivo tentando estabelecer uma

relagdo de empatia e de ajuda, o que pode amenizar a situagdo vivenciada.’

Durante os nove meses de gestacdo, as mulheres passam por mudangas fisiopsicologicas e
requerem maior necessidade de afeto, carinho, cuidado e prote¢do. Mas € nos dois tltimos trimestres
que as alteracdes psicologicas se acentuam. Isso porque no primeiro trimestre evidenciam-se
transformagoes fisiologicas, como enjoos, mudancgas no apetite, entre outros. O segundo trimestre
da gestacdo ¢ considerado o mais estavel emocionalmente. Isto muito se deve aos movimentos
fetais. No entanto, as alteragdes do desejo e do desempenho sexual tendem a surgir com maior
intensidade. No terceiro trimestre, o nivel de ansiedade tende a aumentar quanto mais se aproxima

do parto e da rotina da vida apds a chegada do bebé.

A gestagdo na adolescéncia ¢, de modo geral, enfrentada com dificuldade porque a gravidez
nessas condigdes significa uma rapida passagem da situagdo de filha para mae, do querer colo

para dar colo. Nessa transicdo abrupta do seu papel de mulher, ainda em formagdo, para o de
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mulher-mae, a adolescente vive uma situacdo conflituosa e, em muitos casos, penosa. A grande
maioria ¢ despreparada fisica, psicologica, social e economicamente para exercer o novo papel
materno, o que compromete as condigcdes para o assumir adequadamente e, associado a repressao
familiar, contribui para que muitas fujam de casa e abandonem os estudos. Sem contar com as
que sao abandonadas pelo parceiro, muitas vezes também adolescente. As perdas vivenciadas vao
repercutir emocionalmente podendo levar a adolescente a somatizagdo psicoldgica de alguns sinais

e sintomas que pordo em risco a gestagcao saudavel.

Estudos evidenciam que a gravidez na adolescéncia tem assumido grandes propor¢des nos ultimos
anos, sendo considerada um grave problema de satide publica. Além dos numeros crescentes, a faixa
etaria cada vez menor de meninas que engravidam chama a atencdo da sociedade e do governo,
mundialmente, gerando a criagdo de programas de atuacdo na saude publica com pretensdo de
ampla cobertura e envolvimento de varios profissionais de saude, dentre eles, o enfermeiro. As
adolescentes estdo tendo sua primeira experiéncia sexual cada vez mais cedo. Consequentemente,
meninas estdo engravidando precocemente, entre 10 e 20 anos, atropelando a juventude e entrando

despreparadas fisica, emocional e financeiramente na fase adulta.

A gravidez na adolescéncia ndo ¢ de alto risco, contanto que a adolescente tenha um
acompanhamento adequado, boa alimentacao, cuidados higiénicos necessarios e apoio emocional.
Também ndo ¢ um problema da sociedade moderna, porque em todas as épocas as mulheres
engravidaram na adolescéncia. E um problema da sociedade moderna a gravidez indesejada na
adolescéncia, que ocorre de forma desestruturada.® As nossas avos casavam adolescentes, mas

tinham um lar e proventos necessarios para criar seus filhos.

A gravidez na adolescéncia ndo pode ser vista como um fato isolado, mas como parte da busca
da identidade da menina e de uma certa atitude de rebeldia diante da familia e do contexto historico-
social amplo do qual faz parte. Vale, no entanto, saber que muitas meninas engravidam porque
desejam, acreditam que ¢ isso que o namorado quer, desejam a liberdade da casa dos pais, querem
ser vistas como adultas, ou por outros motivos. Alids, ndo se pode desprezar as mensagens passadas

culturalmente.

Nos meios populares, a reputagao da jovem e da familia ¢ motivo de grande preocupagao, assim
como a situagdo financeira apos a chegada da crianga. Com esta situagdo, as jovens adolescentes
contrariam as expectativas existentes no interior da familia com relagdo ao cumprimento de
um modelo ideal relacionado as “fases da vida” e ao estado civil dos filhos. A gravidez precoce
acaba sendo vista como irresponsabilidade, especialmente quando a adolescente ndo vive em
conjugalidade. Nas situagdes em que a conjugalidade existe, a noticia da gravidez é recebida,

normalmente, com festividade, uma vez que ndo contraria a moral tradicional °.

A assimilagdo também ¢ resultado da valorizagdo da maternidade associada aos significados

que envolvem as relacdes de género, em especial, o reforco da identidade da jovem como mulher
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e, junto a isso, emergéncia de atribui¢des maternas que lhe permite conquistar o status de adulta.

Todavia, assim como a assimilagdo da noticia da gravidez, a obtencdo do status adulto parece
ser resultado de um longo processo. Conforme expectativas relacionadas ao género, nas camadas
populares, as jovens sdo educadas e preparadas para a maternidade. Contudo, a gravidezndo planejada
“¢ um fendmeno socialmente considerado desviante” ' também relacionado a irresponsabilidade e

a imaturidade.

Assim, se uma das caracteristicas que marcam a percep¢ao da entrada na vida adulta é a aquisicao
de responsabilidade "2, a obtengdo desse status pela adolescente que vivencia a gravidez e a
maternidade ndo planejada ¢ algo complexo, resultado de um processo de construcio e aceitacao

mais ou menos longo.
Informacéo, educaciio e comunicacio em saude

A comunicagdo em saude, por sua vez, ¢ um instrumento basico do cuidado em enfermagem.
Ela estd presente em todas as agdes realizadas com o paciente, seja para orientar, informar, apoiar,
confortar ou atender suas necessidades basicas. Como estratégia interrelacional, a comunicagao € o

que o(a) enfermeiro(a) utiliza para desenvolver e aperfeigoar o saber-fazer profissional '*

O papel do(a) enfermeiro(a) ndo se restringe a executar técnicas ou procedimentos e sim propor
uma a¢ao de cuidados abrangente, que implica, entre outros aspectos, como exemplo: desenvolver
a habilidade de comunica¢do. Deste modo, o uso da comunicagdo como instrumento basico deste
profissional para informagao e promocao da satide € um meio utilizado para atender as necessidades
do paciente, pois ¢ pela comunicacdo que as pessoas podem expressar o que sdo, relacionar-se,
satisfazer suas necessidades. Essa interagdo pode influenciar o comportamento das pessoas, que

reagirdo com base em suas crengas, valores, historia de vida e cultura.
METODOLOGIA

Asatividades desenvolvidas por esta experiéncia sao de cunho qualitativo, para fins de estruturacao
de um grupo estruturado por duas enfermeiras do servico e duas estudantes de graduacdo em
Enfermagem da Universidade de Brasilia (UnB) — participantes do Programa de Educagao Tutorial
da Faculdade de Ciéncias da Saude, no eixo Informag¢ao, Educa¢ao ¢ Comunicagao. Contou-se com
a ajuda dos Agentes Comunitarios de Saude (ACS), que levavam a essas gestantes o convite para a
participagdo no grupo.

As reunides ocorreram semanalmente na Sala de Reunides do Centro de Saude n°2, por oferecer
maior conforto as gestantes. A cada semana abordou-se um trimestre de gestacdo diferente e seus
temas relacionados, segundo o preconizado pelo Ministério da Saude ¢. Os convites eram enviados
as gestantes daquele determinado trimestre pelas as ACS, e o comparecimento era registrado nos

prontudrios. Além dos registros escritos, as reunides foram fotografadas pelas facilitadoras.
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Foram realizadas 10 reunides, as quartas-feiras, com inicio as 15 horas e término as 16 horas e
30 minutos. A aproximacao com as gestantes adolescentes se deu através de uma roda de conversa,
que permitiu uma maior aproximacgao das facilitadoras com as jovens. As sessdes eram iniciadas
geralmente com uma dindmica de grupo que introduzia algum tema previsto para aquela reunido. A
conversa tinha uma linguagem acessivel, onde informagdes e trocas de experiéncias tinham espago

para acontecer.

Por se tratar de uma tentativa de aproximag¢do com o campo de praticas e onde o objetivo
central perpassava pela observacdo da aplicacdo de estratégias comunicacionais para o processo
informativo e educativo junto aos atores envolvidos, foram dispensadas técnicas formais de coleta
e analise de dados, uma vez que a observacao participante foi mais valorizada pela condugao livre
e autonoma dos fluxos e processos infocomunicacionais entre as adolescentes, as estudantes e as

profissionais do Centro de Saude.
CONSIDERACOES FINAIS

Sabemos que a gravidez ¢ um periodo de grandes transformagdes para a mulher. Seu corpo se
modifica e seus niveis de hormonios se alteram para a manuteng¢ao do feto. Com tantas novidades,
essa fase pode acabar gerando duvidas e sentimentos de fragilidade, inseguranca e ansiedade na
futura mamae. Alguns dos principais medos sdo alteragdes na autoimagem corporal e ndo ter uma
crianca saudavel. Outros medos sdo relacionados ao feto e a funcdo de gerar, nutrir e parir. Tais

temores podem desencadear fases de irritabilidade e de instabilidade de humor na gravida.

Se tratando de adolescentes gravidas essas transformacdes vem de certa forma agressiva, pois
muitas delas engravidam sem saber o que ao certo esta acontecendo com seu corpo, pois a gravidez
¢ um periodo de transicdo biologicamente determinado, caracterizado por mudangas metabolicas
complexas e por grandes perspectivas de mudangas no papel social, na necessidade de novas

adaptacdes, reajustamentos intrapessoais e mudancas de identidade.’

O atendimento humanizado, direcionado e de qualidade no momento pré-natal, no parto e no
puerpério ¢ fundamental para diminuir esses agravos. Neste grupo abordou-se medidas de prevengao
e promocao da satde, em vez da assisténcia estritamente bioldgica e curativa adotada em palestras
expositivas. E principalmente, as adolescentes que passaram por la foram empoderadas de seus
direitos, como o de ter um acompanhante de sua escolha durante toda a gestagdo e durante o

trabalho de parto, no parto e no pds-parto .

Por conseguinte, objetivou-se com este estudo contribuir para a promocao da saide quanto
a gravidez na adolescéncia, com informa¢do e comunicacao apropriadas a essa faixa etaria e as
necessidades especificas das adolescentes e jovens, considerando o modelo de aten¢do vigente
da localidade e dos recursos disponiveis naquele servigo, e levando em conta as caracteristicas

daquela comunidade, os aspectos socioeconomicos e culturais e seu perfil epidemiologico .
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Este estudo desvendou-se de importancia para a Enfermagem e demais profissionais da satude
porque forneceu subsidios acerca dos conflitos enfrentados pelas adolescentes gravidas e, assim,
pode-se possibilitar uma pratica mais pautada na realidade vivenciada por essas jovens a partir da
comunicagdo desenvolvida com as mesmas, que identificou suas necessidades, informou sobre
procedimentos ou situagdes que elas desejavam saber, promoveu o relacionamento com outras
adolescentes gravidas, com a equipe multiprofissional ou com familiares, promoveu educa¢ao em

saude, troca de experiéncias e mudanc¢a de comportamentos, entre outros.
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