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RESUMO

O presente estudo teve como objetivos tracar o perfil socio-demogréafico, identificar as
principais complicacdes de parto prematuro em gestantes adolescentes, bem como descrever
as consequéncias para o recém-nascido. Trata-se de uma pesquisa de carater exploratorio,
descritivo, documental com abordagem quantitativa, realizada através de revisdo em
prontudrios de gestantes adolescentes, na Maternidade Nossa Senhora de Lourdes no
Municipio de Aracaju-SE. De acordo com o resultado da pesquisa 63,7% das gestantes
estavam na faixa etéria entre 15 a 17 anos, 94,8% residiam na &rea urbana, 79,3% tinham
companheiro e 94,8% ndo exerciam atividade remunerada. No estudo foram identificadas
varias complicacGes durante a gestacdo dentre elas; a RPM foi a que mais se destacou com
39,6% seguido de sangramento vaginal com 22,4%, pré-eclampsia com 10,3% e DHEG com
5,1%. E de fundamental importancia que os profissionais de satide tenham a compreenséo que
a gestante adolescente necessita de um pré-natal diferenciado em virtude de suas
caracteristicas proprias, o enfermeiro exerce um papel fundamental durante esse processo,

uma vez que esta preparado para ter uma visao holistica da situacao.
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ABSTRACT

This study aimed to trace the socio-demographic profile, identify the main complications of
premature birth in pregnant adolescents, and to describe the consequences for the newborn. It
is an exploratory research, descriptive, documentary with a quantitative approach, carried out
through review of medical records of pregnant adolescents, the Maternity Our Lady of
Lourdes in the city of Aracaju-SE. According to the results of the survey 63.7% of pregnant
women were aged between 15 to 17 years old, 94.8% lived in urban areas, 79.3% had a
partner and 94.8% did not have paid work. In the study were identified various complications
during pregnancy among them; RPM was the one that stood out with 39.6% followed by
vaginal bleeding with 22.4%, pre-eclampsia and preeclampsia with 10.3% with 5.1%.. It is
vital that health professionals have to understand that the pregnant adolescent needs a
differentiated prenatal because of its own characteristics, the nurse plays a key role in the

process, since it is prepared to have a holistic view the situation.
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1 INTRODUCAO

A adolescéncia compreende o periodo dos 10 aos 19 anos de idade, € um
momento de transicdo, onde o individuo deixa de ser crianca para entrar na fase adulta. E um
periodo de transformacdes, descobertas, duvidas, curiosidades e mudancas, fase em que todos
0S questionamentos surgem, assim como o primeiro contato sexual (GURGEL et al., 2008).

Como a sexualidade ainda é um assunto pouco discutido tanto no &mbito familiar,
como pela sociedade de uma forma geral, fato que, contribui para que os adolescentes nédo
tenham informacdes suficientes sobre as mudancas que ocorrem no proprio corpo, com isso, a
gravidez entre as adolescentes se torna cada vez mais freqiiente (GUANABENS et al., 2012).

A gravidez na adolescéncia tem sido motivo de preocupacdo, uma vez que a
adolescente ainda nédo atingiu maturidade suficiente para uma gestacdo. Dessa forma, tornou-
se um problema de saude publica, devido as complicagdes apresentadas durante a gestacdo de
uma mulher em formagdo, como a prematuridade, o baixo peso do recém-nascido (RN), além
das consequéncias socioeconémicas (MARTINS et al., 2011).

De acordo com a Secretaria Municipal de Saude de Aracaju, em janeiro de 2014 a
média de gravidas menores de 20 anos foi de 17%, enquanto que a média anual de 2013 foi de
19%. Apesar das medidas preventivas que a Secretaria da Saude vem tomando para evitar
gravidez precoce e orientar as adolescentes nas questdes sexuais, 0 numero de gravidas
menores de idade ainda é preocupante, sendo registrados no ano de 2013, no Programa de
Saude da Familia (PSF), 456 casos de gravidez precoce (Aracaju, 2014).

O parto prematuro acontece quando a gestacdao termina no periodo entre a 202 e
362 semanas. Um dos fatores predisponentes para a prematuridade é a idade da gestante,
(principalmente as adolescentes) com isso, as consequéncias sdo indmeras, como ruptura
prematura da membrana, placenta prévia, hipertensdo gestacional, além dos danos causados
ao recem-nascido, como atraso no desenvolvimento, ma formacdes, infeccdes respiratorias,
entre outras. Portanto, é necessaria uma assisténcia de qualidade para essas gestantes durante
todo o periodo gestacional (RAMOS e CUMAN, 2009).

O pré-natal tem sido o melhor método para que a gestante tenha uma gravidez
segura e tranqila, portanto, € importante que os profissionais da satde, tenham conhecimento
e habilidades necessarias para proporcionar uma assisténcia de qualidade, responsabilidade e
eficiéncia (ARCANJO, OLIVEIRA e BEZERRA, 2007). O profissional enfermeiro nesse
aspecto tem um papel fundamental, ndo s para realizar uma simples consulta de rotina, mas

também o de ser um educador no sentido de orientar sobre 0s possiveis riscos a que uma



gestante esteja exposta, especialmente as adolescentes que ndo detém conhecimento suficiente
das mudancas que uma gravidez traz tanto para sua vida como a de seu filho.

Observando o grande numero de adolescentes que engravidam cada vez mais
cedo, surgiu o questionamento norteador desse artigo cientifico: quais s@o as causas de partos
prematuros em gestantes adolescentes dos 10 aos 19 anos de idade? Desta forma, despertou o
interesse das pesquisadoras em realizar este estudo, a fim de ampliar o conhecimento e
divulgar os dados em forma de palestras e publicacdo de artigos como fonte para varios
profissionais de saude. Assim o presente estudo, objetivou tracar o perfil sdcio-demogréafico,
identificar as principais complicagdes de partos prematuros em gestantes adolescentes, bem

como descrever as consequéncias para o recém-nascido.
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1 MATERIAIS E METODOS

O estudo trata-se de uma pesquisa de carater exploratério, descritivo, documental
com abordagem quantitativa desenvolvida no més de maio de 2015, na Maternidade Nossa
Senhora de Lourdes no Municipio de Aracaju-SE. Os dados foram coletados através de um
questionario semi- estruturado contendo informagdes relevantes para pesquisa como: idade,
periodo gestacional quando iniciou o trabalho de parto, ocupagdo, complicacbes durante a
gestacdo entre outras informacdes que favoreceram um melhor conhecimento e detalhamento
do perfil epidemioldgico das pacientes atendidas no periodo de junho a dezembro de 2014.

Para alcancar o objetivo proposto, foram utilizados como critérios de inclusdo os
prontudrios de puérperas com idade entre 10 a 19 anos e que entraram em trabalho de parto
entre a 20? a 362 semanas de gestacdo internadas nas alas rosa, azul e verde. Como critérios de
exclusdo, gestantes com mais de 19 anos e idade gestacional superior a 36 semanas. Assim
foram consultados 130 prontuéarios e selecionados para a amostra 58 registros.

Os resultados foram transcritos para um banco de dados, onde utilizou-se para
tratamento e analise dos dados o programa Excel versdo 2013, como ferramenta para criagcdo
de gréaficos e tabelas que auxiliaram na analise e interpretacdo dos resultados.

O estudo foi aprovado pelo Comité de Etica e Pesquisa da UNIVERSIDADE
TIRADENTES (CEP — UNIT), segundo parecer n° 1.047.640 (ANEXO A), adotou-se o0s
preceitos éticos, de acordo com a Resolucdo n° 466/12 do Conselho Nacional de Salde
(CNS), garantindo sigilo das informacdes extraidas pelo questionario semi-estruturado dos

prontudrios selecionados para coleta de dados e protegidos por um periodo de cinco anos.
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4 RESULTADOS E DISCUSSOES

A gravidez na adolescéncia ap0s 0 século XX passou a ser considerada um
problema de saude publica, recebendo uma atencdo maior por parte dos pesquisadores,
inimeras sdo as causas que envolvem a gravidez na adolescéncia, entre elas podemos destacar
as socio demogréficas, idade, local em que reside, situacdo conjugal, escolaridade e sdcio

econdmica como atividade remunerada (SILVA et al., 2013).

Tabela 1 — Perfil Sécio-Demografico das Mulheres em Estudo no Periodo de Junho a
Dezembro de 2014.

IDADE Ne %
10a 14 5 8,6%
15a17 37 63,7%
18a 19 16 27,5%
LOCAL DE RESIDENCIA

Zona Urbana 55 94,8%
Zona Rural 3 5,1%
SITUACAO CONJUGAL

Com parceiro 46 79,3%
Sem parceiro 12 20,6%
ATIVIDADE REMUNERADA

Sim 3 5,1%
Nao 55 94,8%

Fonte: Dados da Pesquisa 2015

De acordo com o resultado da pesquisa 63,7% das gestantes estavam na faixa
etaria entre 15 a 17 anos, 94,8% residiam na area urbana, 79,3% tinham companheiro e 94,8%
ndo exerciam atividade remunerada.

Ja para ARCANJO et al. (2007) a situacdo conjugal ndo é um dado relevante,
tendo em vista que ao final da gravidez, as adolescentes ja ndo estdo mais com 0 mesmo
parceiro. Para Guanabens et al. (2012) a renda familiar esta ligada diretamente ao nimero de
gravidez na adolescéncia, pois quanto menor a renda familiar maior serd o indice, a baixa
escolaridade também é um fator consideravel, pois a adolescente abandona a escola
dificultando assim o seu retorno tendo como consequéncia a dependéncia financeira.

Com relagdo ao nimero de gestacOes das adolescentes, 87,9% eram primigestas,
10,3% eram secundigestas, 1,7% eram multigestas e 100% realizaram pre-natal. De acordo
com Arcanjo et al. (2007) a assisténcia de pré-natal esta sendo cada vez mais procurada pelas
adolescentes no primeiro trimestre de gestacdo, isso € um fator importante pois torna-se mais

facil a identificag&o e prevencéo de riscos maternos e fetais além de uma nova gravidez.



12

A gravidez na adolescéncia atualmente desperta um grande interesse na agregagdo
de conhecimentos na area de ciéncias humanas e bioldgicas por trazer preocupagdes para a
salde publica, uma vez que a idade contribui para as complicacdes perinatais (FILHO et al.,
2011).

Na pesquisa foram identificadas varias complica¢des durante a gestacao entre elas
foram destacadas e apresentadas as principais na figura abaixo. A ruptura prematura de
membrana (RPM) foi a que mais se destacou com 39,6% seguido de sangramento vaginal
com 22,4%, pré-eclampsia com 10,3%, doenca hipertensiva especifica da gravidez (DHEG)

com 5,1% tendo um percentual de 22,4% de outras complicagdes.

Figura 1 - Principais Complica¢fes Obstétricas Durante a Gestacdo das Mulheres em Estudo
no Periodo de junho a Dezembro de 2014.

B DHEG

B Sangramento
Pré-Eclampsia

H RPM

H OUTROS

Fonte: Dados da Pesquisa 2015.

Segundo HACKNHAAR, ALBERNAZ e FONSECA (2014) a RPM é uma das
complicagbes que tem relacdo com varios fatores como: infecgbes genito-urinarios,
gemelaridade, fatores mecanicos entre outros, é importante ressaltar a relacdo da RPM com a
faixa etaria materna e a prematuridade, o que confirma o resultado da pesquisa onde a RPM
foi & complicagdo de maior prevaléncia com 39,6%. Para Gomes et al. (2010) 18% das
gestacOes apresentam a RPM sendo a causa de 30% a 40% dos partos prematuros.

De acordo com COSTA e HEILBORN (2006) a DHEG, anemia, infeccao
urindria, sdo problemas comuns entre as adolescentes gravidas e que quanto menor a idade
maior é a probabilidade de desenvolver uma dessas comorbidades o que confirma a idade
precoce da mae como um fator de risco. Do mesmo modo GOLDENBERG, FIGUEIREDO e
SILVA (2005) relatam que a complicacdo médica de maior relevancia durante o periodo
gravidico-puerperal é a DHEG.
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Além das complicacOes para a gestante adolescente, o parto prematuro também

traz complicagdes para o RN, levando a um maior tempo de internagé&o.

Figura 2 - Complicagdes do RN apos o Parto Prematuro das Mulheres em Estudo no Periodo
de Junho a Dezembro de 2014.

50,0% -
45,0% -
40,0%
35,0% -
30,0% -
25,0% - 25,8%
20,0% -
15,0% -
10,0% -
5,0% -

0,0% . . - . . .
Nenhuma Desconforto Ictericia Outros Infecgdo
respiratério

48,2%

Fonte: Dados da Pesquisa 2015.

Dentre as complica¢bes encontradas no resultado da pesquisa, o desconforto
respiratrio apresentou o maior percentual 25,8% de ocorréncia no RN em partos prematuros,
seguido de ictericia com 15,5%, infec¢do com 5,1% e outras com 5,1%, sendo que, 48,2% nao
apresentaram nenhuma complicacdo. Para Dias e Teixeira (2010) a gravidez na adolescéncia
estd diretamente ligada a partos prematuros e complicacfes do RN ao nascer, entre elas a de
maior prevaléncia é o desconforto respiratorio e baixo peso ao nascer.

Para MARTINS et al. (2011) uma das complicagdes da gravidez na adolescéncia
¢ a prematuridade, considerada um grande problema de salde publica, pois traz consigo
diversas consequéncias para 0 RN como: baixo peso, mortalidade neonatal, déficit de
desenvolvimento. Do mesmo modo Nader e Cosme (2010), Filho et al. (2011) afirmam que a
prevaléncia da prematuridade e baixo peso ao nascer sdo as causas principais de Apgar baixo,
doencas respiratorias e um aumento da mortalidade infantil, correlacionado a pouca idade da

gestante adolescente.
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5 CONCLUSOES

Ao tomarmos como base os resultados obtidos na pesquisa, podemos concluir
que:

As adolescentes com idade entre 15 a 17 anos engravidam precocemente e que a
maioria abandona os estudos, dificultando assim a sua entrada no mercado de trabalho, com
isso se tornaré cada vez mais dificil exercer uma atividade remunerada, comprometendo ainda
mais a renda familiar. Os dados da pesquisa revelaram também que, a gravidez na
adolescéncia se tornou um problema de salde publica, por trazer consigo diversas
consequéncias ndo so fisicas, psicossociais, econdmicas e culturais, mas também devido aos
riscos e agravos maternos e infantis.

Tomando conhecimento das principais causas de parto prematuro, bem como as
complicagdes para o recém-nascido, se faz necessario uma politica de satde voltada para as
necessidades apresentadas, uma vez que as gestantes adolescentes ndo tém maturidade para
desenvolver uma gestacdo. Dessa forma, deve haver um comprometimento dos profissionais
de saude principalmente durante o pré-natal, a fim de conhecer o perfil e necessidades dessas
gestantes, visto que cada uma tem sua particularidade.

Nesse sentido, o enfermeiro exerce um papel fundamental de acompanhar as
gestantes adolescentes nas consultas de pré-natal durante o periodo gravidico, a fim de tomar
medidas preventivas, que contribua para uma assisténcia de qualidade levando informacg6es
sobre 0s riscos que uma gestacdo precoce traz, tanto para gestante como para 0 recém-

nascido.
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