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INTRODUCAO

Segundo o Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE) a proporcdo de
nascidos vivos de maes adolescentes no pais, com idades entre 15 e 19 anos, que em
1995 era de 18,3%, em 2005 elevou-se para 19,9%. O Rio Grande do Sul, em 2007,
possuia uma populacdo de 6.273.345 habitantes. Destes, 522.354 eram mulheres com
idade entre 10 e 19 anos (BRASIL, 2009).

A gestacdo € um fendmeno fisiolégico para a maioria das mulheres, no entanto,
em algumas podem ocorrer agravos em sua evolucao, colocando em risco a saude da
mae e do concepto (FARIA; ZANETA, 2008). A Organizacao Mundial de Saude (1989)
considera de alto risco a gravidez entre mulheres de 10 e 19 anos, tanto por ser fator
limitante e de impedimento ao desenvolvimento social quanto pela associacdo a maior
morbidade e mortalidade.

A ocorréncia crescente da gravidez na adolescéncia tem sido considerada um
importante problema de Saude Publica no Brasil. Em decorréncia disso, um conjunto
de medidas vem sendo trabalhado por diversos setores e instituicbes de saulde,
investindo-se na prevencdo e conscientizacdo dos adolescentes (MAGALHAES et al.,
2006). E também considerada como um risco social devido, principalmente, a sua
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magnitude e amplitude como também, aos problemas que dela derivam (NETO; DIAS,;
ROCHA; CUNHA, 2007).

Profissionais e pesquisadores das mais diversas areas tentam levantar os
motivos, bem como as implicagcdes desse fato no contexto social, uma vez que a
gravidez nesta fase da vida ira trazer repercussdes para os familiares, para a crianca,
para os pais adolescentes.

Este trabalho teve como objetivo conhecer o perfil socio-demogréafico das
puérperas adolescentes que tiveram parto em um hospital de escola.

METODOLOGIA

Este trabalho é um recorte dos dados da pesquisa RAPAD?, que é uma pesquisa
multicéntrica, realizada em trés hospitais de ensino vinculados as universidades
publicas de trés estados brasileiros: Rio Grande do Sul; Santa Catarina; Paraiba.
Apresentando uma abordagem quantitativa. O presente estudo foi realizado na
maternidade de um Hospital Escola da Regido Sul do pais. Os sujeitos do estudo foram
181 puérperas adolescentes que tiveram seus partos na maternidade do estudo, no
periodo de dezembro de 2008 a dezembro de 2009. Sendo um recorte da pesquisa
RAPAD o estudo seguiu 0s seus critérios de inclusdo: estar internada na maternidade
do estudo; ser puérpera, com idade entre 10 e 19 anos; ser puérpera adolescente com
parto realizado no hospital do estudo no periodo de dezembro de 2008 a dezembro de
2009; desejo em patrticipar do estudo e assinatura do Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido. As variaveis analisadas foram idade, cor da pele, escolaridade, estado
civil, trabalho, renda e fonte de renda. A proposta envolveu exclusivamente a
realizacdo de entrevistas com aplicacdo de questionarios quantitativos. Os dados do
estudo foram coletados no banco de dados da pesquisa RAPAD e posteriormente
analisados no software EPI-info 6.04 (Centers for Disease Control and Prevention,
Atlanta, Estados Unidos).

RESULTADOS E DISCUSSAO

Das 181 mées adolescentes do estudo, 95% tinham idade entre 15 e 19 anos e
5%, entre 10 e 14 anos. A média de idade das mées ficou em 17,34 anos.

No que tange a variavel cor da pele, 60,8% das méaes entrevistadas eram da cor
branca; 19,9% da cor preta e 19,3% da cor parda/mestica.

O DATASUS (Rede Interagencial de Informacdes para a Saude, 2009) apontou
que, no ano de 2007, 74,5% da populacdo da cidade do estudo era branca; 12,9%
preta; 0,15% amarela; 12,45% parda. Os dados, tanto do Estado quanto do Municipio
em questdo, demonstram que a populacdo branca nesses locais € maior do que a
apontada pelo estudo. Pensando-se em proporcéo, pode-se inferir que o niamero de
mulheres negras/pardas, no presente estudo, estdo presentes em maior numero, haja
vista que esta populacdo é muito menor na cidade em questéo e no RS.

Entre as adolescentes 76,8% referiram serem casadas/companheiro, enquanto
23,2% eram solteiras/sem companheiro. As informag¢des sobre o estado civil, das méaes
adolescentes, no estudo de Montardo (2004), registraram que 72% delas, declararam-
se morando com o marido/companheiro. No estudo de Chalem et. al. (2007), 62,7%

! Redes sociais de apoio a paternidade na adolescéncia (RAPAD) - pesquisa com fomento do
Conselho Nacional do Desenvolvimento Cientifico e Tecnologico (CNPq) coordenada pela Prof?
.Dr2. Sonia Maria Konzgen Meincke da Faculdade de Enfermagem da Universidade Federal de
Pelotas (UFPel) — Rio Grande do Sul.
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referiram viver com companheiro. Os achados da literatura citada apresentam um dado
semelhante ao encontrado neste estudo.

O fato de nao ter companheiro, € um aspecto importante a ser considerado, pois
além da desvantagem psicologica, a auséncia do pai, em geral, traz menor estabilidade
econdmica para a familia, podendo constituir fator de risco para o baixo peso ao nascer
(LIMA, SAMPAIO; 2004). Dias e Aquino (2006) ressaltam que ter uma familia bem
estruturada, constitui fator de protecdo para o desenvolvimento e o crescimento da
crianga.

Ao analisar a variavel escolaridade, verificou-se que 57,4% das maes
adolescentes possui ensino fundamental incompleto e 18,8% completo e apenas 23,8%
possuia ensino medio, sendo 6,7% completo e 17,1% incompleto. Para Quadros et. al.
(2009), 55,3% apresentaram fundamental incompleto, 26,3% fundamental completo,
15,8% ensino meédio incompleto e 2,6% apresentaram ensino medio completo.
Corroborando com os dados da pesquisa.

Quanto a atividade econdmica, neste estudo, somente 5% das adolescentes
exerciam atividade remunerada, demonstrando situacdo de pequena inser¢cao no
mercado de trabalho. No estudo de Carniel et.al. (2006), a maioria das adolescentes
87,6% nédo estavam inseridas no mercado de trabalho. Vieira et.al. (2007) referem 22%
das mées trabalham fora de casa e 78% n&o. A maior parte dos estudos encontrados
revela um percentual de mées adolescentes atuando no mercado de trabalho bem
acima do encontrado neste estudo.

A pesquisa apontou que, a maior parte das adolescentes, 44,3% possuia renda
de até 1 salario minimo, 52,7%, possuia renda de 1 a 3 salarios minimos, e, apenas
3%, de 3 a 10 salarios. Demonstrando que, a maior parte dos sujeitos do estudo era de
baixa renda. Segundo o estudo de Faria e Zaneta (2008), 65,1% das maes
adolescentes possuiam renda familiar de até 3 salarios minimos, 31,3% de 3 a 10
salarios e, 3,6% acima de 10. Montardo (2004) mostra que, cerca de 83% das
gestantes adolescentes do seu estudo, pertenciam as classes de baixa renda.

CONCLUSOES

Observa-se que o perfil socio-demografico das mées adolescentes do presente
estudo, em geral, corrobora com o que vem sido discutido e encontrado na literatura
pesquisada a qual, aponta a realidade do Pais.

Concluiu-se que, a maior parte das méaes adolescentes, concentram-se na faixa
etaria de 17 a 19 anos, mostrando ser pequena a propor¢cdo de mulheres gravidas
antes dos 15 anos de idade. A maior parte das adolescentes , 60,8%, eram da cor
branca, mas este dado ndo afirma a maior parte do populacdo da cidade. 76,8%
referiram serem casadas. Quanto a escolaridade, verifica-se que, mais da metade das
puérperas adolescentes, possuia ensino fundamental, sendo 57,4% ensino
fundamental incompleto e 18,8% completo Em relacdo a atividade econdmica, somente
5% das adolescentes exerciam atividade remunerada, demonstrando situacdo de
pequena insercdo no mercado de trabalho. Os dados sobre escolaridade e trabalho
precisam ser melhor investigados, visto que, algumas adolescentes ainda nao
possuiam idade para estar a nivel de ensino médio e inseridas no mercado de trabalho.
A grande maioria das adolescentes depende do companheiro ou da familia em geral,
respectivamente, 55,8% e 33,7%. Em relacdo a classificacdo econémica a maior parte
dos sujeitos do estudo eram de baixa renda. Os fatores que podem influenciar na baixa
escolaridade das adolescentes sao diversos, entretanto, a maternidade precoce parece
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afetar o processo de escolarizacdo, sobretudo em condicbes socioeconbémicas
desfavoraveis.
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