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RESUMO

Adolescentes com vida sexual ativa e a consequente gravidez ndo planejada é um
problema que chama a atencdo dos profissionais em uma Unidade de Saude do
municipio de Trés Marias — MG. Nesse contexto, este estudo teve por objetivos
descrever os fatores bioldgicos, culturais, sociais e psicolégicos que predispdem os
adolescentes a gravidez precoce, a partir da revisdo da literatura cientifica; analisar
as condicdes sociais e econémicas em que vivem 0s jovens assistidos pela Unidade
de Saude Jardim dos Pescadores; verificar como é 0 acesso desses pacientes as
informacdes sobre o aparelho reprodutivo e os métodos contraceptivos e propor um
programa com palestras educativas de educagao sexual, incentivo e esclarecimento
sobre os métodos contraceptivos, em parceria com a Secretaria Municipal de
Educacdo. O estudo se justifica por fornecer subsidios importantes para o
planejamento de estratégias de prevencao que visem as melhorias da qualidade de
vida da populacdo adolescente, que demanda informacdo oportuna, apoio e
monitoramento constante. A metodologia baseou-se no método do Planejamento
Estratégico Situacional (PES) e o Diagnostico situacional foi feito através do método
de estimativa rapida. A coleta de dados considerou registros da Unidade de Saude e
de fontes secundarias como Sistema de Informacdo da Atencdo Basica (SIAB),
Sistema de Informacg&o sobre Mortalidade (SIM), Instituto Brasileiro de Geografia e
Estatistica (IBGE); conversa informal com as pacientes gestantes e observacao ativa
da area pelos membros da equipe, especialmente os agentes comunitarios de
saude. A revisao da literatura partiu de pesquisa direta a Biblioteca Virtual de Saude
(BVS) e a Scientific Electronic Library Online (SCIELO), utilizando os descritores:
prevencdo de gravidez na adolescéncia e de doencas sexualmente transmissiveis.
Os resultados mostraram que a otimizacao de acdes de educacédo sexual demanda
uma equipe de trabalho que realize um atendimento mais humanizado,
multidisciplinar. Os aspectos psicolégicos, sociais e econbmicos devem ser
incorporados as a¢fes em saude, jA que os jovens se encontram em uma fase da
vida que se caracteriza pelo crescimento rapido e desenvolvimento da

personalidade, o que pode gerar estresse, conflitos e instabilidade emocional.

Palavras-chave: Gravidez precoce. Educacao Sexual. Adolescéncia.



ABSTRACT

Young sexually active and the consequent teenage pregnancy is a problem that
draws the attention of professionals in a Health Unit of Trés Marias - MG. In this
context, this study aimed to describe the biological, cultural, social and psychological
factors that predispose adolescents to early pregnancy, from the review of scientific
literature; analyze the social and economic conditions of the young people assisted
by the Health Unit Jardim dos Pescadores; check how the access of patients to
information on the reproductive tract and contraception and propose a program with
educational lectures sex education, encouragement and enlightenment about
contraceptive methods, in partnership with the City Department of Education. The
study is justified to provide important information for planning prevention strategies
aimed at quality improvement of life of young people, which requires timely
information, support and constant monitoring. The methodology was based on the
method of Situational Strategic Planning (PES) and the situational Diagnosis was
made through the rapid assessment method. Data collection considered records of
the Health Unit and secondary materials such as Information System for Primary
Care (SIAB), Information System (SIM), Brazilian Institute of Geography and
Statistics (IBGE); informal conversation with the pregnant patients and active viewing
area by the team members, especially community health workers. The literature
review went forward lookup the Virtual Health Library (VHL) and Scientific Electronic
Library Online (SciELO) using the key words: Pregnancy prevention in adolescence
and sexually transmitted diseases. The results showed that the optimization of sexual
education activities demand a work team to conduct a more humanized,
multidisciplinary care. The psychological, social and economic aspects should be
incorporated into health actions, since young people are in a stage of life
characterized by rapid growth and development of the personality, which can create

stress, conflict and emotional instability.

Keywords: Early Pregnancy. Sexual Education. Adolescence.
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1 INTRODUCAO

A cidade de Trés Marias encontra-se no estado de Minas Gerais, na regiao
do Alto-Médio Sao Francisco. A area total do municipio € de 2.678,253 km2, com
densidade demografica de 10,57 hab./km? (IBGE 2010). A populacdo do municipio é
de 29.036 habitantes, sendo 48% de homens e 52% de mulheres. Dos 29 036
habitantes, 94% vivem na cidade, enquanto 6% s&o moradores do campo. A
proporcao de moradores na incidéncia de pobreza € de 34,41% e abaixo da linha da
pobreza é de 21,89% (IBGE).

Segundo dados da Equipe de Saude da Familia, a taxa de alfabetizacdo dos
pacientes cadastrados na Unidade de Saude Jardim dos Pescadores é de
aproximadamente 83%, sendo que alguns se consideram alfabetizados, mas
escrevem o préprio nome com alguma dificuldade. Nao héa disponibilidade de dados
oficiais relativos especificamente a populagdo adstrita correspondente. O que se
pode observar € que a maioria da populacdo vive com dificuldade, sobrevive do
préprio trabalho e morre por complicacdes de doencas cronicas.

Além dos problemas crénicos de saude existentes em todas as unidades, um
tema bastante corriqueiro e comum no Brasil chama a atencdo dos profissionais
desta Unidade de Saude: o aumento do numero de jovens com vida sexual ativa e a
consequente gravidez na adolescéncia.

Em todo o pais estdo sendo realizados estudos, com o objetivo de quantificar
a magnitude do problema. Sabe-se que, no Brasil, aproximadamente um milh&o de
adolescentes ddo a luz a cada ano, o que corresponde a 20% do total de nascidos
vivos. As estatisticas também comprovam que, a cada década, cresce o numero de
partos de meninas cada vez mais jovens em todo o mundo. (SANTOS, 2000) No ano
de 2009, aproximadamente 1/5 dos nascidos vivos, eram filhos de maes
adolescentes (MOURA et al, 2014). Acredita-se que alguns fatores sociais e
econdbmicos concorrem para o alto indice de gestacbes indesejadas ou pela
disseminacéao de doencas sexualmente transmissiveis.

Em Trés Marias, esse fato tem causado preocupagéo entre os profissionais
da saude e tem sido motivag&o para a realizacédo de estudos, no sentido de oferecer
esclarecimentos aos adolescentes e aos seus pais, ja que muitos destes ainda séo
pessoas sem trabalho fixo ou estabilidade financeira. As principais ocupacdes da

populacdo da area sdo com servicos gerais, diaristas, pedreiros, vendedores,



costureiras e pescadores. Existem muitos casos de violéncia, uso de drogas e
guadros depressivos em tratamento.

Diante do exposto, este estudo partiu de dois questionamentos: Quais séo
os fatores associados ao alto indice de gravidez na adolescéncia, na regido de Trés
Marias? Que acOes preventivas devem ser implantadas visando a educacao sexual,
aos conceitos e ao uso dos métodos contraceptivos?

Aventou-se a hipotese de que ndo ha orientacdo sexual por parte dos
familiares e os adolescentes séo obrigados a buscar informacdes junto a pessoas
fora de seu convivio familiar, por timidez ou medo. Mesmo no servi¢co publico de
saude local, ao se tratar de prevencdo de doencas sexualmente transmissiveis e
meétodos contraceptivos, os adolescentes séo deixados de lado.

Portanto, para poderem atuar de maneira eficaz, propondo e implementando
acbes que atendam as reais necessidades dos adolescentes, os profissionais
precisam conhecer os pacientes e identificar suas reais condi¢oes de vida, pois as
experiéncias e os ambientes nos quais estdo inseridos tém influéncia significativa na

sua vida sexual.
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2 JUSTIFICATIVA

No cotidiano das a¢fes da equipe de saude da familia, surgem questdes que
demandam um olhar atento dos profissionais, tais como aquelas que envolvem
adolescentes. A incidéncia de gestacbes na adolescéncia e de doencas
sexualmente transmissiveis, no municipio de Trés Marias, em Minas Gerais, tem
sido uma delas. As provaveis causas desse indice sdo a falta de conhecimento e
informacdo dos adolescentes sobre o aparelho reprodutor e 0 uso de métodos
contraceptivos. ISso exige uma investigacdo que possa contribuir para amenizar a
questdo e que leve a adoc¢do imediata de medidas de prevencéo.

Por outro lado, essa pesquisa se justifica por fornecer subsidios importantes
para o planejamento de estratégias de prevencdo que visem as melhorias da
qualidade de vida da populacdo jovem, que demanda informacdo oportuna, apoio e

monitoramento constante.
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3 OBJETIVOS

3.1 Geral

Otimizar acBes voltadas para a saude sexual e reprodutiva dos
adolescentes, contemplando a educacdo sexual, 0os conceitos e riscos de uma
gravidez ndo planejada e o uso dos meétodos contraceptivos, bem como o

acompanhamento multidisciplinar do paciente.

3.2 Especificos

Descrever os fatores biolégicos, culturais, sociais e psicolégicos que
predispdem os adolescentes a gravidez precoce, a partir da revisdo da literatura
cientifica;

Analisar as condi¢cOes sociais e econdmicas em que vivem os adolescentes
assistidos pela Unidade de Saude Jardim dos Pescadores;

Verificar como é o acesso dos pacientes as informacdes sobre o aparelho
reprodutivo e os métodos contraceptivos;

Propor um programa com palestras de educacdo sexual, incentivo e
esclarecimento sobre os métodos contraceptivos, em parceria com a Secretaria

Municipal de Educacg&o do municipio de Trés Marias.
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4 METODOLOGIA

Para delimitacdo do tema deste estudo, inicialmente, foi utilizado o
diagnéstico situacional, incluindo reunido com a equipe do Programa Saude da
Familia (PSF), constituida por um médico, um enfermeiro, um auxiliar de
enfermagem e quatro agentes comunitarios.

A metodologia utilizada para realizacdo deste trabalho foi baseada no
meétodo do Planejamento Estratégico Situacional (PES). O Diagnostico situacional foi
feito através do método de estimativa rapida. Os dados foram coletados das
seguintes fontes: registros da Unidade de saude e de fontes secundarias como
Sistema de Informacédo da Atencdo Basica (SIAB), Sistema de Informacdo sobre
Mortalidade (SIM), Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE); conversa
informal com as pacientes gestantes e observacao ativa da area pelos membros da
equipe, especialmente os agentes comunitarios de saude.

ApoOs a realizacdo do diagndstico situacional, iniciou-se a construcdo do
plano de acdo por meio do PES. Em reunides de equipe, foram verificados os
problemas mais comuns da comunidade e, em seguida, priorizado o problema —
gravidez na adolescéncia com enfoque na educagdo sexual - a partir da sua
importancia e da capacidade de enfrentamento. O problema foi descrito de maneira
mais precisa possivel. Através da identificacdo de suas causas, identificaram-se o0s
nos criticos necessarios para impacta-lo e transforma-lo. A partir desse
detalhamento, iniciamos o planejamento para operacionalizacdo das estratégias de
enfrentamento.

Com o proposito de ampliar os conhecimentos sobre os fatores
determinantes para o aumento da gravidez na adolescéncia e sobre acdes
preventivas, foi feita uma pesquisa direta a Biblioteca Virtual de Saude (BVS) e a
Scientific Electronic Library Online (SCIELO), com definicAo de base de dados:
prevencado de gravidez na adolescéncia e de doencas sexualmente transmissiveis.
Também foram realizadas outras formas de pesquisa bibliografica e webliografica,
como a busca em sites especificos, manuais e protocolos do Ministério da Saude e
da Prefeitura de Trés Marias, publicados nos ultimos 05 anos.

Essa busca justifica-se pelo crescente interesse dos sistemas de saude em

discutir e acompanhar os indices de gravidez de adolescentes e de doencas
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sexualmente transmissiveis, o que se torna relevante, uma vez que o presente

estudo discute acdes de prevencédo e acompanhamento do paciente.
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5 REVISAO DA LITERATURA

Ao observar o uso de servicos de planejamento familiar por adolescentes e

jovens com experiéncia de gravidez, Moura et al (2014) afirma que

A assisténcia em planejamento familiar € de primordial importancia
para a experiéncia de vida sexual e reprodutiva saudavel,
especialmente entre adolescentes e jovens que devido aos
comportamentos de risco estdo mais expostos as consequéncias
negativas de préticas sexuais inseguras, sejam elas no ambito
biolégico, psicoldgico ou social. Assim, faz-se necesséario engaja-los
precocemente nos servicos de planejamento familiar, antes da
ocorréncia e recorréncia de gravidez, para que possam ter
capacidade de prevenir uma indesejada, bem como, controlar sua
fecundidade ao numero de filhos que desejam. E que estes venham
de forma planejada, em contexto socioeconémico favoravel para seu
nascimento e desenvolvimento. (MOURA, 2014)

Esse também é o pensamento dos profissionais de saude da Unidade de
Saude Jardim dos Pescadores os quais pretendem implantar acdes preventivas que
reduzam o crescente aumento de gravidez precoce na regido. Para isso, é
necessario identificar o perfil das pacientes, com a ajuda da equipe de saude e de
uma revisdo da literatura que trata dos fatores bioldgicos, culturais, psicologicos e
sociais que predispdem as adolescentes a gravidez.

Nessa direcdo, Cardozo (2014) considera a maturacéo biolégica e a atividade
sexual precoce, bem como a influéncia da midia, pressdées do grupo, auséncia de
projeto de vida, uso de alcool e drogas, baixo nivel de instrugéo, baixa autoestima e
alta taxa de fecundidade como causas da gravidez entre 10 a 19 anos.

Cardozo aponta também algumas consequéncias mais frequentes dessa
gravidez como o aborto, abandono e/ou maltrato do filho, abandono de
estudos/trabalho, casamento forcado e auséncia paterna. No que se refere as acoes
preventivas, Cardozo observa que deve haver bom relacionamento familiar, o
acesso a educacdo sexual, aos métodos anticoncepcionais e assisténcia meédica
durante e ap0s a gestacao.

Ainda acerca das acdes preventivas, Sousa et al (2013), ao tratar da deficiéncia
nutricional das gestantes adolescentes em sua pesquisa, devido ao baixo nivel

educacional, ao estado de desenvolvimento e a indisponibilidade financeira, observa
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gque as gestantes adolescentes necessitam de uma assisténcia pré-natal

diferenciada

Por atravessarem duas fases do desenvolvimento, simultaneamente,
sugerindo mudancas vigentes na sua saude, sendo necessérias
medidas de cuidados efetivas e eficazes, a fim de prevenir riscos a
salde e a vida, promover e manter a salde e bem-estar do binémio
mae-filho. (SOUSA et al, 2013, p. 661)

Costa et al (2011) ,por sua vez, reforca a ideia de que a gravidez na adolescéncia
esta associada a baixa escolarizagdo na faixa etaria de 15 a 19 anos. Atrelado a
esse fator, ha o desconhecimento de métodos contraceptivos, a violéncia, a
submisséo, o desejo de estabelecer uma relacdo estavel, dentre outros de natureza
subjetiva, idealizando independéncia e liberdade.

A principal consequéncia observada por Costa € a alta ocorréncia de

morbimortalidade na infancia.

Associado a situacdo socioecondmica e a falta de apoio no
acompanhamento da gestacdo, as adolescentes ndo recebem
informagBes adequadas quanto a alimentacdo materna correta,
importancia da amamentacdo e imunizagcdo infantil, acarretando
prejuizo as criancas, impacto na saude publica, além da limitacdo no
desenvolvimento pessoal, social e profissional da gestante. (COSTA
et al, 2011, p.184)

Na mesma direcao de Costa et al, Diniz (2010, p.29) observa que

A maternidade na adolescéncia parece funcionar como uma
autogratificacdo e autocompensacgdo afetiva. A maior parte dos
adolescentes tem com seus parceiros uma relacdo afetiva de
namoro, contudo estd longe de constituir um ato de afeto entre os
progenitores, a procriacdo adolescente geralmente culmina com o
abandono por parte do pai do bebé. Desse modo, sdo essenciais 0s
apoios por parte dos familiares da adolescente.

Yazlle et al (2009, p.477) considera outras complicacbes por que passam
adolescentes no periodo da gravidez, tais como abortamento espontaneo, restricdo
de crescimento intrauterino, diabetes gestacional, pré-eclampsia, parto prematuro,
sofrimento fetal intraparto e parto por cesarea. Dentre as complicagfes referentes ao
recém-nascido, observa-se o aumento na incidéncia de desnutricdo, maus tratos e

descuidos, 0 que pode se estender a crianga com mais idade e outros. Em relacao a



16

crianga, principalmente no primeiro ano de vida, tem sido referida maior incidéncia
de desnutricdo e acidentes domiciliares. (YAZLLE et al, 2009, 478)

Identificados os fatores determinantes para a gravidez precoce, suas
consequéncias e possiveis acOes preventivas, valendo-se de estudos cientificos,
buscou-se, em conversa informal com a equipe de trabalho e com as pacientes que
sdo atendidas na Unidade de Saude da Familia Jardim dos Pescadores e nos
registros existentes no municipio, visando a analisar as condicbes em que vivem 0S
adolescentes de Trés Marias.

Constatou-se que muitos vivem em condi¢cOes sociais e econdmicas as quais
favorecem o abandono dos estudos, o estabelecimento de relacdes afetivas,
coabitacdo com o parceiro e o inicio da vida sexual, sem nenhum tipo de prevencéao.
Como ja foi observado anteriormente, a maioria vem de familias que vivem em
condicbes de pobreza, sem trabalho fixo ou na zona rural e 0s pais apresentam
baixa escolaridade.

Por essa razdo, as acOes de carater preventivo dependem de iniciativas que
envolvam profissionais de saude, as familias e as escolas, visando a assisténcia
médica, durante e apos a gestacdo, ao bom relacionamento familiar, ao acesso a

educacgdo sexual e aos métodos anticoncepcionais. Alem disso, ha:

a necessidade de investimentos em servico especializado para
jovens, com caracteristicas proprias que facilitam o acesso precoce,
bem como atendam aos anseios das jovens que mesmo tendo
vivenciado uma gravidez na adolescéncia, ndo utilizam os servigos
de planejamento familiar disponiveis.(MOURA et al, 2014)

Nesse sentido, uma proposta que deve ser considerada pelos profissionais de
saude, é a Caderneta de Saude do Adolescente, apresentada pelo Ministério da
Saude, por meio da area Técnica de Saude do Adolescente e do Jovem. O
documento reune informacdes basicas sobre “como evitar doencgas, sobre mudancas
no corpo, sobre saude sexual e reprodutiva, além de salde bucal e alimentag&o.”
(MINISTERIO DA SAUDE, 2014)

Na Caderneta, os jovens assistidos pelas Unidades de Saude encontram
informacOes detalhadas sobre cada etapa do desenvolvimento puberal, isto €,
desenvolvimento dos 0rgdos genitais, tanto femininos quanto masculinos. A

linguagem € acessivel aos jovens e o texto € bem ilustrado. Destacam-se


http://10.1.1.213/portal/saude/visualizar_texto.cfm?idtxt=29672&janela=1
http://10.1.1.213/portal/saude/visualizar_texto.cfm?idtxt=29672&janela=1
http://10.1.1.213/portal/saude/visualizar_texto.cfm?idtxt=29672&janela=1
http://10.1.1.213/portal/saude/visualizar_texto.cfm?idtxt=29672&janela=1
http://10.1.1.213/portal/saude/visualizar_texto.cfm?idtxt=29672&janela=1
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recomendacgbes sobre o uso de métodos contraceptivos, sobretudo sobre o uso da
camisinha, e os cuidados com a saude fisica, mental e emocional.

Todas essas informacdes serdo consideradas quando for elaborado o programa
de atencéo a populacdo de adolescentes, visando a prevencao da gravidez e o uso

correto dos preservativos, para que nao haja repeticdo de casos.
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6 PROPOSTA DE INTERVENCAO

Apoés discussao com a equipe de saude da UBS, foi identificado um tema
bastante corriqueiro e comum, vivenciado pela unidade, que cabe intervengao: os
adolescentes da area, principalmente meninas, ndo possuem instru¢cdes acerca dos
meétodos contraceptivos. A idade de inicio sexual cada vez mais precoce na area €
também um fator relevante, bem como o desejo de engravidar e 0 ndo conhecimento
dos riscos fisicos, sociais e econémicos de uma gesta¢do na adolescéncia.

Por se tratar de um tema com inumeras davidas e muito conflitante, de dificil
abordagem, faz-se necessario um planejamento amplo e multiprofissional de acdes
para a abordagem dos adolescentes, buscando resultados satisfatorios no desfecho
das atividades.

E importante o estabelecimento de programas voltados para a satde sexual e
reprodutiva dos adolescentes que englobem a educacédo, 0s conceitos e 0 uso
correto dos métodos contraceptivos, oferecendo, além do método, o
acompanhamento multidisciplinar, visto que ha necessidade destes meios como
prevencao de gravidez e de doencas sexualmente transmissiveis.

Por se tratar de acOes educativas de abordagem direta a adolescentes da
area, com rodas de conversa, o plano de acfes € de extrema viabilidade, uma vez

gue encontra-se centralizado no ber¢o do problema da comunidade.
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Quadro 01 — Acdes de prevencdo voltadas para a satde sexual e reprodutiva na adolescéncia, na populaco, sob
responsabilidade da Equipe de Salude da Familia da Unidade Bésica de Salde Jardim dos Pescadores , em Trés

Marias, Minas Gerais

Baixo nivel de escolaridade e socioecondmico; desinformacédo sobre as

NO critico 1 doengas e métodos contraceptivos; processo de trabalho da equipe de

salide; nao apoio familiar.
~ Educacdo em saude; plano de cuidado; cuidar melhor (melhorar a estrutura
Operacgéo d :
0S Servigos)
. Projeto de educacédo sexual para adolescentes

Projeto

Resultados Aumentar a informacdo da populagéo; prevencdo de doencas sexualmente
transmissiveis e gestagfes de alto risco na adolescéncia.

esperados

Produtos esperados

Palestras educativas e atividades de socializacdo; projeto educativo em
escolas; capacitacdo dos profissionais.

Atores sociais/
responsabilidades

Prefeitura, secretaria municipal de saude, associa¢gfes de bairro e fundo
nacional de salde, sendo a maioria favoravel em relagdo aos objetivos
pretendidos pelo plano.

Recursos
necessarios

Cognitivo, estrutural, financeiro e politico.

Recursos criticos

Recursos politicos e financeiros para: aquisicdo de equipamentos;
confeccdo de materiais audiovisuais e folhetos educativos. Estrutural:
espaco fisico adequado para a realizacdo de grupos comunitarios;
articulacdo entre os setores assistenciais de saude. Cognitivo: capacitacao
profissional.

Controle dos
recursos criticos /
Viabilidade

Os atores que controlam recursos criticos necessarios para implementagéo
de cada operagdo sdao: prefeitura, secretaria municipal de saulde,
associacoes de bairro e fundo nacional de salde.

Motivagdo: A maioria dos envolvidos é favoravel em relacdo aos objetivos
pretendidos pelo plano.

Acdo estratégica de
motivacédo

Algumas ac¢les estratégicas sao necessdarias para motivar os atores e
construir a viabilidade da operag&o, como projetos de estruturacdo da rede
para estruturar os servicos de saude e melhorar a efetividade do cuidado.

Responsaveis:

Os responsaveis pelo projeto e operagdes estratégicas serdo a equipe de
saude da UBS Jardim dos Pescadores e Psicologia do NASF.

O médico, enfermeiro e psicéloga serdo responsaveis pela execucao,
orientacdo e acompanhamento nos grupos comunitarios e palestras
educativas em escolas, e 0os agentes de salde serdo responsaveis pelo
acompanhamento familiar e busca ativa dos adolescentes.

Cronograma / Prazo

O prazo estipulado para o cumprimento das acdes necessarias gira em
torno de 3 meses para a apresentacdo do projeto e 3 meses para 0 inicio
das atividades.

Gestéo,
acompanhamento e
avaliacao

Gestao municipal e profissionais de saude, com avaliagbes semestrais dos
resultados esperados.
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7 CONSIDERACOES FINAIS

A prioridade desse estudo foi identificar os fatores determinantes para o alto
indice de gestacdes na adolescéncia, no municipio de Trés Marias, com vistas a
sistematizacdo de acOes de carater preventivo, voltadas para a saude sexual e
reprodutiva dessas adolescentes, que contemplem a educacao sexual, os conceitos
e 0 uso dos métodos contraceptivos, bem como o acompanhamento multidisciplinar
do paciente.

Identificados os fatores de risco aos quais as adolescentes estdo expostas, a
partir de uma revisdo da literatura cientifica e da busca de informacdes em outras
fontes, a equipe de saude pode repensar as condutas de intervenc¢des nos cuidados
que essas pacientes necessitam no decorrer da gestacao e apos o parto.

Acredita-se que, na Unidade de Saude da Familia Jardim dos Pescadores, é
imprescindivel o estabelecimento de programas voltados para a saude sexual e
reprodutiva dos adolescentes. As acbes deverdo englobar a educacdo sexual, os
conceitos e o0 uso dos métodos contraceptivos, bem como o acompanhamento
multidisciplinar, o qual contribui positivamente para a participagéo ativa do jovem no
controle da gravidez e na prevencédo de suas complicacdes. Desse modo, ao final
desse estudo, pretende-se desenvolver um trabalho preventivo com a adolescente
gravida, o jovem em geral e a familia. Inicialmente deseja-se propor um programa
com palestras educativas de educagéo sexual, incentivo e esclarecimento sobre os
métodos contraceptivos, em parceria com a Secretaria Municipal de Educacéo do
municipio em questao.

Para tanto, a equipe de trabalho deve estar ciente da realizacdo de um
atendimento cada vez mais humanizado, em que 0s aspectos psicologicos, sociais e
econdmicos sejam incorporados as acdes em saude, ja que estes se encontram em
uma fase da vida que se caracteriza pelo crescimento rapido e desenvolvimento da

personalidade, o que pode gerar estresse, conflitos e instabilidade emocional.
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