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RESUMO

Adolescéncia marca a transicdo entre a infancia e a idade adulta e caracteriza-se
por alteracdes nos niveis fisico, mental e social. Representa para o individuo um
processo de distanciamento de formas de comportamento da infancia e aquisi¢cao de
caracteristicas que o capacitem a assumir o papel social do adulto. A gravidez na
adolescéncia entra neste contexto com implicacdes biolégicas, familiares,
econdmicas, sociais e emocionais atingindo a gravida, seus familiares e a sociedade
como um todo. A escola é fundamental na educacdo em saude e na formacéo dos
adolescentes, sendo importante polo integrador e organizador da comunidade,
responsavel pela socializacdo de criancas e adolescentes, podendo ser apontada
como um local adequado de preparagéo dos jovens para a vida em sociedade. Entre
os recursos didaticos utilizados no contexto escolar observa-se a inser¢cdo de
recursos que estao alterando a pratica docente, fazendo com que o professor que
desempenha importante papel nesta atividade esteja preparado para utilizar as
novas tecnologias educacionais a favor do aprendizado. Esta pesquisa tem como
objetivo elaborar um recurso didatico, um video, com orientacdes contraceptivas
para jovens, que estejam nos ultimos anos do ensino fundamental, a fim de dar
subsidios a prevencdo da gravidez nesta fase da vida. Para coleta de dados foi
aplicado um questionario a 51 gestantes adolescentes da Policlinica Professor Julio
Pereira Gomes de Volta Redonda - RJ. Apds a analise dos dados identificou-se
diferentes motivos que levaram a gravidez precoce e, por conseguinte o video foi

elaborado.

Palavras-chave: Gravidez; anticoncepc¢éao; adolescéncia, video.
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ABSTRACT

Adolescence marks the transition between childhood and adulthood and it is
characterized by changes in physical, mental and social levels. It represents for the
individual process of distancing forms of childhood behavior and acquiring
characteristics that enable them to assume the role of the adult social. The teenage
pregnancy enters in this context with their biological, family, economic, social and
emotional implications and reach pregnant, their families and society as a whole. The
school is essential in education health and adolescents training, it is important
integrator pole and community organizer, responsible for the socialization of children
and adolescents, so it can be identified as a suitable place to prepare young people
for life in society. Among the teaching resources used in the school context there is
the inclusion of features that are changing teaching practice, making the teacher an
important role in this activity, to be prepared to use new educational technologies for
learning. This research aims to develop a teaching resource (a video) with
contraceptive practices of education for young people in their early teens, who are in
the last years of elementary school in order to make allowances for pregnancy
prevention at this stage of life. For data collection a questionnaire was administered
to 51 pregnant adolescents of the Policlinic Professor Julio Pereira Gomes of Volta
Redonda - RJ. After analysis of the data identified different reasons that led to early

pregnancy and therefore the video was produced.

Keywords: Pregnancy, contraception, adolescence, video.
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E normal para o adolescente se comportar de maneira inconsistente e n&o
previsivel. Lutar contra seus impulsos e aceita-los; amar seus pais e odia-
los; ter vergonha de reconhecé-los perante outros e querer conversar com
eles; identificar-se e imitar 0s outros enquanto procura uma identidade

propria. O adolescente é idealista, artistico, generoso e pouco egoista

como jamais 0 sera novamente, mas também é o0 oposto: egoista,
calculista, autocentrado (FREUD, 1976).

1. INTRODUGCAO:

A autora deste trabalho atua como médica ginecologista e obstetra. A
escolha deste tema deve-se ao fato da autora estar inserida em um PSF (Programa
de Saude da Familia) e integrar o corpo clinico de hospitais publicos e privados,
onde atende adolescentes e observou um grande nimero de jovens gravidas. Apos
conversar com algumas adolescentes gravidas durante a consulta pré-natal foi
notado que estas gestacbes na sua maioria ndo sdo planejadas, sendo
frequentemente indesejadas. Assim, houve o desejo e a necessidade de investigar

0s motivos da gestacdo nesta fase da vida.

Até aproximadamente meados do século XX, a gestacdo na adolescéncia
nao era considerada uma questdo de salde publica, e também nao recebia a
atencao de pesquisadores como recebe atualmente. Um fator importante que deve
ser lembrado é que a gravidez na adolescéncia ndo pode ser reduzida a um unico
significado, ou seja, de ser um problema. Algumas das adolescentes referem o
desejo de engravidar, o que deve ser respeitado. O intuito deste trabalho é dar
orientacdes e subsidios para que as adolescentes possam ter a opcao de escolha,

ou melhor, terem o livre arbitrio para decidirem se desejam ou ndo engravidar.

De acordo com o Ministério da Saude (2006), estima-se que no Brasil, um
milhdo de adolescentes da a luz a cada ano, o que corresponde a 20% do total de
nascidos vivos. Os motivos pelos quais as adolescentes engravidam sao diversos
destacando-se a falta de informacéo, fatores sociais, falta de acesso a servigos
especificos para atender essa faixa etaria, 0 inicio cada vez mais precoce de
experiéncias sexuais e a inseguranca do adolescente em utilizar métodos
contraceptivos (KRAFT, 1993; DIAS & TEIXEIRA, 2010).
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A autora espera que a prevencdo da gravidez ndo planejada na
adolescéncia possa ser discutida no ambito escolar e em espacos ndo formais, o
gue pode contribuir para a orientacdo sexual dos jovens. Percebe-se também a
necessidade de encontrar novos meios de incluir esse tema de forma efetiva nos
programas escolares. Portanto, optou pela criacdo de um video educativo para
prevencao da gestacdo nesta fase da vida, que podera ser uma ferramenta a mais

na educacao.

Acredita-se que é preciso conhecer mais de perto a realidade da gravidez na
adolescéncia, pois ha questdes muito complexas que merecem atencdo especial
para serem compreendidas, por exemplo: que associacdo existe entre violéncia
doméstica, desinformacdo, baixa escolaridade, situacdo de pobreza, baixa auto
estima e gravidez em idade precoce? De que informacBes e de que atencdo a
sexualidade e a saude reprodutiva dispde as meninas que engravidam? E os
meninos, que lugar eles ocupam nessa historia? Que possibilidades tém os
adolescentes de disporem de métodos contraceptivos de baixo custo? Sdo estas e
outras questdes que ampliam a possibilidade de conhecimento e permitem
desenhar propostas efetivas e adequadas de intervencéo e prevencao (ARCANJO
et al., 2007).

Neste trabalho foi realizada uma revisao da literatura sobre o tema e uma
investigacdo por meio de um questionario aplicado a 51 gestantes adolescentes

gue fazem pré-natal na rede publica de Volta Redonda - RJ.

Levando-se em conta a necessidade de esclarecer aos jovens sobre a
importéancia da prevencdo da gravidez na adolescéncia a partir dos diferentes
modos contraceptivos e da prevencdo de doencas transmissiveis através de um

video, justifica-se a relevancia deste trabalho.
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2. OBJETIVOS:

2.1 Geral:

- Identificar e analisar as concepcdes dos adolescentes sobre anticoncepgao
e gravidez e a partir delas, elaborar um video, sobre cuidados preventivos voltados

a escolares dos anos finais do ensino fundamental.

2.2 Especificos:

- Identificar o perfil da adolescente gravida na cidade de Volta Redonda-RJ.

- Levantar o conhecimento das adolescentes gravidas do municipio de Volta

Redonda — RJ, sobre métodos contraceptivos.

- Produzir um recurso didatico no formato de um video com praticas de
educacdo contraceptiva para jovens no inicio da adolescéncia, que estejam nos
tltimos anos do ensino fundamental, a fim de dar subsidios a prevencdo da

gravidez nesta fase da vida.
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3. REVISAO BIBLIOGRAFICA:

3.1 Adolescéncia e sexualidade:

Optou-se por iniciar este trabalho com o significado do termo adolescéncia,
gque ¢é definido pela Organizacdo Mundial de Saude como a fase do
desenvolvimento humano compreendida entre 10 e 19 anos, critério adotado no
Brasil pelo Ministério da Saude (2006) e pelo Instituto Brasileiro de Geografia e
Estatistica (IBGE).

A adolescéncia marca a transicdo entre a infancia e a idade adulta e
caracteriza-se por alteracdes nos niveis: fisico, mental e social. Ela representa
para o individuo um processo de distanciamento de formas de comportamento da
infancia e aquisicdo de caracteristicas e competéncias que o capacitem a assumir
o papel social do adulto. A gravidez na adolescéncia entra neste contexto com suas
implicacdes biologicas, familiares, econémicas, sociais e emocionais atingindo a
gravida e seus familiares (MOREIRA et al., 2008).

Outro tépico que deve ser definido antes de discorrer sobre gravidez na
juventude é a puberdade, que marca o inicio da adolescéncia. Esse periodo
geralmente esta compreendido entre 12 e 15 anos nas meninas e entre 13 e 16
anos nos meninos. A puberdade caracteriza-se por apresentar mudancas no
sistema reprodutor do ser humano, tornando-o apto a produzir gametas (6vulos e
espermatozdides) e gerar novos individuos, adaptando o jovem & procriacdo. E
nessa fase que ocorrem as mudancas fisicas no corpo das meninas e meninos, tais
como: 0 aumento da estatura, mudancas na tonalidade da voz, aumento na
guantidade de pélos no corpo, desenvolvimento de seios, ocorréncia da primeira
menstruacdo e mudancas no formato do corpo. A partir da puberdade também
ocorrem mudangas comportamentais, € 0S meninos e meninas comegam a
demonstrar interesses relacionados a sexualidade, podendo surgir muitos conflitos
(FAVALI et al., 2009).


http://pt.wikipedia.org/wiki/Habilidade
http://pt.wikipedia.org/wiki/Sociedade
http://pt.wikipedia.org/wiki/Idade_adulta
http://pt.wikipedia.org/wiki/Inf%C3%A2ncia
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E importante dizer que a maturidade dos 6rgéos da reproducéo na pubedade
nao corresponde necessariamente a maturidade sexual. Os humanos se tornam
capazes, biologicamente, de reproducdo aos 12-13 anos, enquanto a
personalidade ainda vai se constituir até a maturidade por mais uma década,
resultando em um individuo fisicamente apto a reproducdo, mas ainda imaturo
psiqguicamente (ALVARENGA et al.,, 2008). Na maioria dos animais, 0 sexo
relaciona-se exclusivamente a reproducdo. Nos seres humanos, porém, sexo tem a
ver com muitos outros aspectos: corpo, crescimento, gravidez, constituicdo de
familia, amor, amizade, intimidade, prazer, respeito, responsabilidade e saude
(SANTANA & FONSECA, 2009). Portanto, ser adolescente é entre outras coisas
ndo ser mais crianca. Mas também significa ndo ser adulto ainda, o que torna a
adolescéncia uma fase muito especial, cheia de inquietacbes, descobertas e
significados (FAVALI et al., 2009).

Quando se fala em maturidade sexual é necesséario lembrar que o tema
sexualidade esta presente em diversos espacos além dos escolares e ultrapassa
fronteiras disciplinares e de género, permeia conversas entre meninos e meninas e
€ assunto a ser abordado na sala de aula pelos diferentes especialistas da escola.
E tema de capitulos de livros didaticos, internet (Twitter, Orkut, YouTube, Flickr e
outros), bem como de mdusicas, dancas e brincadeiras que animam recreios e
festas (ALTMANN, 2001).

Desta forma, como o tema sexualidade esta praticamente em todos os

espacos, nada melhor do que o seu aprendizado ser iniciado nas escolas.

De tal modo, os jovens precisam ter o conhecimento e a informagao para
lidarem com este tema que se encontra presente em todos os lugares e momentos.
E assim terdo a opcao de escolher o que realmente querem para que ndo sejam
impulsionados a fazer o que nem conhecem direito. Entdo, pode-se dizer que um
dos melhores métodos anticoncepcionais para as adolescentes é a escola, pois
guanto maior a escolaridade, maior o conhecimento sobre protecdo sexual, menor
a possibilidade de gravidez precoce e maior a protecdo contra doencas
sexualmente transmissiveis. Alguns autores apontam a escola como um importante

instrumento para veicular informagéo sobre formas de evitar a gravidez e de se
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proteger de doencas sexualmente transmissiveis (ALTMANN, 2001; ARCANJO et
al., 2007).

Antes de discorrer sobre a sexualidade na adolescéncia € melhor pontuar o
termo sexualidade. Segundo a Organizacdo Mundial de Saude (2002), a
sexualidade é definida como um aspecto central da experiéncia humana ao longo
da vida e abrange o sexo, identidade, papéis de género, orientagcdo sexual,
erotismo, prazer, intimidade e reproducdo. A sexualidade é influenciada pela
interacdo de fatores biologicos, psicologicos, sociais, econdmicos, politicos,
culturais, étnicos, legais, historicos, religiosos e espirituais (FREITAS et al., 2010).
Portanto, a sexualidade apresenta-se como elemento significante na formacéo da
identidade do adolescente, manifestada por mdultiplas identificacdes, como da
imagem corporal, da descoberta do “outro” como objeto de amor ou desejo e da

descoberta de si e das relac6es com os familiares, grupos e profissionais.

De acordo com Moreira et al. (2008), a sexualidade é formada pela
linguagem e valores vigentes em cada época. Nao ha determinacao biolégica que
mantenha uma definicdo sexual. Atualmente, varias concepcOes e valores
modificam-se com a evolucdo do pensamento humano. Desta forma, a virgindade,
0 casamento, a maternidade, o amor, 0s papeis sexuais dentro das relacdes
conjugais e sociais sdo percebidos de forma diferente. O conflito de geracdes, a
presséo social e a busca da identidade trazem aos jovens o problema de lidar com
suas mudancas corporais e conflitos interiores no campo da sexualidade. O sexo €
uma funcao natural que existe desde o nascimento e varia de intensidade segundo

o ciclo vital.

Atualmente, vé-se o exercicio da sexualidade comecando cada vez mais
cedo, impulsionado pela imposicdo social que leva criancas a entrarem na
adolescéncia precocemente e, de forma semelhante, leva os adolescentes a
rapidamente adentrarem na vida adulta, mesmo nao estando preparados
psicologicamente. Assim, a sexualidade pode ser imaginada a partir de uma esfera
na qual sdo construidas e transformadas relacdes sociais, culturais e politicas,
pelos diferentes valores, atitudes e padrbes de comportamentos existentes na
sociedade moderna. Dentro desse contexto de impulso social culminando em

impulso sexual, espera-se que existam servicos e campanhas que orientem 0s
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jovens sobre seus problemas, conflitos ou questionamentos cotidianos durante
essa fase de descobertas e modificacbes em todos os niveis (MOREIRA et al.,
2008).

Além disso, alguns trabalhos evidenciam que existem diferencas basicas
entre jovens do sexo feminino e do sexo masculino, sobretudo, na forma de amar,
desejar e no impulso sexual. Para os jovens do sexo masculino os impulsos
sexuais sao inicialmente bastante separados da nocdo de amor, enquanto para as
jovens o amor é prioridade. Entdo, para os jovens do sexo masculino, o desejo
sexual é claramente localizado nos 6rgdos genitais, € urgente e costuma exigir
rapido alivio. Para as jovens do sexo feminino, o amor tem prioridade sobre a
genitalidade. Apesar de uma posi¢cdo mais ativa e atuante das meninas atualmente,
poucas experimentam o desejo de forma semelhante aos rapazes. Nem sempre 0
orgasmo é o objetivo essencial. Normalmente, nas meninas, a excitacdo sexual
especifica deve ser despertada por estimulagéo direta do corpo, particularmente as
zonas erbgenas (COSTA et al., 2001; TIBA, 2005; MOREIRA et al., 2008).

Outro fator que foi verificado neste trabalho € com relacdo a familia, pois as
praticas sexuais na adolescéncia sdo diversas e heterogéneas, e a familia
desempenha importante papel por meio da transmissdo de valores e atitudes.
Pesquisa brasileira realizada com puérperas adolescentes revelou que nao ter pais
afetivamente presentes constitui fator de risco a sexualidade precoce. A estrutura
familiar em que falta cuidado repercute na vida sexual dos adolescentes, podendo
leva-los a relacionamentos sexuais desprotegidos, para suprir, talvez, uma caréncia
emocional (TAQUETTE & VILHENA, 2008) em relagéo a sua familia.

Assim, o direcionamento de diversos fatores, como o desconhecimento do
corpo, a omissao da familia e da escola sobre assuntos pertinentes a adolescéncia,
0 pouco envolvimento dos servi¢os publicos, o bombardeamento ativo aos quais 0s
adolescentes estdo expostos pela internet e pela midia, com programas, novelas e
atée propagandas apelando ao sexo, fazem com que 0s jovens iniciem
precocemente suas atividades sexuais, ndo conscientes das implicacdes de sua
vida sexualmente ativa (MOREIRA et al., 2008; BARATIERI et al., 2011).
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Por conta destas implica¢cfes e riscos que correm os adolescentes e jovens,
faz-se necesséario que no atual contexto de direitos humanos estabelecidos e
aceitos pela comunidade mundial, alguns direitos sejam garantidos tais como o de
igualdade entre os géneros e o direito a educacao e saude, incluindo informacéo
sobre saude sexual e reprodutiva e servicos adequados a sua idade, capacidade e
circunstancias. Agbes que assegurem esses direitos podem desdobrar-se em bem-
estar, reducdo dos niveis pandémicos do Virus da imunodeficiéncia humana
(HIV) /Sindrome da imunodeficiéncia adquirida (AIDS), das doencas sexualmente
transmissiveis (DST), reducdo da pobreza, melhores perspectivas sociais e
econdmicas e diminuicdo da gestacdo indesejada na adolescéncia, fatos que
fazem desta questdo uma prioridade (SOUSA & GOMES, 2009).

3.2 Aspecto histérico da gravidez na adolescéncia:

A gravidez na adolescéncia longe de representar um acontecimento novo
esteve sempre presente na histéria da humanidade. No passado, assim que
apareciam os primeiros sinais de puberdade, a jovem era considerada apta para o
casamento. Nada se questionava quanto a capacidade psicobiolégica daquelas

jovens em parir, cuidar e educar seus filhos (SOUZA, 2002).

A autora entendeu durante esta pesquisa que a gravidez na adolescéncia
esta relacionada a fatores, tais como as demandas sociais em torno da mulher, da
maternidade, da juventude e da crianca. A gravidez nessa faixa etaria € nomeada
também de precoce, indesejada ou ndo planejada. Porém, historicamente nem
sempre foi assim. Ja houve épocas em que as mulheres engravidavam mais cedo,
numa idade que hoje seria considerada precoce. Assim, a gravidez ndo pode ser
vista como uma realidade biol6gica imutavel, mas sim como resultado de um
processo social e cultural. Transformacdes sociais fizeram surgir novas imagens de
mulher e de infancia que contribuem para adiar a idade socialmente aceita para
uma primeira gravidez (ALTMANN, 2007).
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No livro a Histéria da sexualidade, Foucault respondeu, certa vez, que ndo
pretendia escrever uma arqueologia das fantasias sexuais, mas sim uma

arqueologia do discurso sobre a sexualidade e que esse discurso era:

Uma relacdo entre o que fazemos, o que estamos obrigados a fazer, o que
nos esta permitido fazer, o que nos esta proibido fazer no campo da
sexualidade; e 0 que esta proibido, permitido, ou é obrigatério dizer sobre
nosso comportamento sexual (FOUCAULT, 1996, p.9D).

Segundo Focault (1997), a partir do século XVIII a “populagcédo” torna-se um
problema econdmico e politico. No cerne desse problema esta o sexo, sendo
necessario analisar a taxa de natalidade, a idade do casamento, os nascimentos
legitimos e ilegitimos, a precocidade e a frequéncia das relacdes sexuais, a
maneira de torna-las fecundas ou estéreis, o0 efeito do celibato e das interdicdes e a
incidéncia das praticas contraceptivas. E a primeira vez que, de maneira mais
constante, uma sociedade afirma que seu futuro e sua fortuna estdo ligados a
maneira como cada um vive seu sexo. Sua administra¢ao faz dele um importante
“principio regulador” da populacdo, dando margem a medidas massivas, a
estimativas estatisticas, a intervencées que visam todo corpo social ou grupos

tomados globalmente.

Durante o0 século XX, consolida-se um modelo de controle social
denominado por Michel Foucault (1997) de biopoder, o qual é marcado por um forte
investimento politico na vida e para o qual o controle da sexualidade é
fundamental. A importancia do sexo como foco de disputa politica deve-se ao fato
de ele se encontrar na articulagédo entre os dois eixos ao longo dos quais se
desenvolveu toda uma tecnologia politica da vida: o sexo faz parte das disciplinas
do corpo — permitindo o exercicio de micro poderes — e pertence a regulacdo das
populacdes. Assim, a sexualidade foi esmiucada e tornou-se chave da
individualidade, dando acesso a vida do corpo e a vida da espécie, permitindo o
exercicio de um biopoder (ALTMANN, 2007).



22

No século XX observa-se o biopoder com a atividade sexual feminina
comegando a se desvincular da reproducéo biologica a partir do advento da pilula
anticoncepcional e de uma maior entrada da mulher no mercado de trabalho, ainda
persiste o papel feminino doméstico, sobretudo nas classes populares, de mulher
reprodutora, que contrasta com uma identidade social feminina moderna, onde a
sexualidade ligada ao prazer predomina (MAGALHAES, 2007; DIAS & TEIXEIRA,
2010).

Porém, mesmo com a maior divulgacdo dos métodos contraceptivos, as
progressivas transformacdes na sexualidade dos jovens estdo surgindo, e
atualmente, a iniciacdo sexual, ocorrendo cada vez mais precocemente, torna-os
alvo de preocupacbes. Assim, independente do meio social em que estejam
inseridos e do conhecimento prévio dos métodos contraceptivos, expdem-se,

frequentemente, ao risco da gestacao néo planejada (SOUZA, 2002).

Em seu trabalho, Branddo & Heilborn (2006) relatam que a gravidez na
adolescéncia tem sido apontada como um “problema social”. Décadas atras “parir”
antes dos 19 anos nado se constituia em assunto de ordem publica. As alteracdes
no padréo de fecundidade da populagdo feminina brasileira e as redefinicbes na
posicao social da mulher geram novas expectativas para as jovens, no tocante a
escolarizacdo e profissionalizacdo. A maioria destes nascimentos ocorre fora de

uma relacéo conjugal e despertam atencao para o fato.

Em pleno século XXI, com o avanco das tecnologias e o amplo alcance da
midia, com a informacdo chegando mais rapidamente e cada vez mais longe, seria
de se esperar que os resultados fossem melhores. No entanto, a mesma midia que
informa também pode ajudar a desinformar e a inverter valores. Um exemplo é a
valorizac&o cada vez maior do corpo e do sexo como chamariz de audiéncia o que
estaria contribuindo para a erotizagdo precoce de criangcas e adolescentes e
possibilitando a gravidez na adolescéncia (ARCANJO et al., 2007; FIGUEIREDO et
al., 2009).

De acordo com Moreira et al. (2008), a complexidade das mudancas
provocada pela vinda de um bebé ndo se restringe as variaveis psicologicas e

bioquimicas, pois os fatores socioeconémicos também sdo fundamentais. A
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gravidez na adolescéncia, no passado um problema resolvido por um casamento
as pressas ou exilio temporério com parentes em locais distantes, hoje ameaca o
futuro dos jovens, considerando os riscos fisicos, emocionais e sociais dela
decorrentes. Atinge tamanha propor¢cdo que € considerada um problema social,
revelando a pratica de uma sexualidade ndo segura, com riscos de infeccdo pelo

HIV e outras doencas sexualmente transmissiveis.

Sabe-se que a gestacdo em si € um momento delicado que requer atengao
e, semelhante a adolescéncia, possui caracteristicas proprias. Quando se juntam
estes dois momentos, adolescéncia e gravidez sado obtidas um leque de
transformacdes que levam a um turbilhdo de emocbes e acontecimentos
(MOREIRA et al., 2008).

O jovem na atualidade geralmente tem sonhos com relacdo ao estudo e
profissédo e necessidades que pode ndo se concretizar com a gravidez nesta fase
da vida. E quando a gestacdo é indesejada e sem apoio, muitas adolescentes
recorrem a pratica do aborto em condi¢cdes improprias e caracterizadas como ilegal
na Constituicdo Brasileira (1988). S6 em 1998, mais de 50 mil adolescentes foram
atendidas em hospitais publicos para curetagem apés aborto, sendo cerca de trés
mil realizados entre jovens com idade entre 10 e 14 anos (MOREIRA et al., 2008).

Durante a realizagdo desta pesquisa observou-se que a gravidez na
adolescéncia é um tema muito discutido em varios campos: social, politico e,
principalmente, na saude publica, com estudiosos apontando a emblematica
situacdo para o0s adolescentes, independentemente da classe social.
Invariavelmente, a gravidez pode ser considerada um problema, devido ao
aumento do numero de adolescentes que estdo engravidando precocemente entre
as idades de 10 a 14 anos, o que favorece a reincidéncia da gestacdo ainda na
adolescéncia, e pelas intercorréncias ou complicacfes que a gestagdo nessa faixa

etaria pode vir a acarretar (VIANA, 2008).

bY

Algumas das complicacbes mais comuns associadas a experiéncia de
gravidez na adolescéncia sdo as tentativas de abortamento, a anemia, a
desnutricdo, o sobrepeso, a hipertenséo, a pré-eclampsia, a desproporcéo céfalo-

pélvica e a depressdo pés-parto. Além disso, a gestacdo em adolescentes pode
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estar relacionada a comportamentos de risco como, por exemplo, a utilizacdo de
alcool e drogas ou mesmo a precaria realizacdo de acompanhamento pré-natal
durante a gravidez (CAVALCANTE, ALVES & BARROSO, 2008; BARROS, et al.,
2008; WESSELOVICZ et al., 2008; DIAS & TEIXEIRA, 2010).

Outro fator verificado nesta pesquisa foi em relacdo ao risco gestacional,
sendo observado que quando o pré natal foi feito corretamente, na maioria das
vezes, a gestacao nédo foi de alto risco. Esta observacdo pode ser ratificada através
da pesquisa de Aleixo (1981) que investigou 557 adolescentes gravidas até 16
anos e verificou que a incidéncia de cesareas e doenca hipertensiva especifica da
gravidez (DHEG) foi menor que em mulheres entre 25 a 35 anos de idade,
concluindo que a gravidez na adolescéncia ndo € de alto risco quando

acompanhada corretamente.

Assim, pode-se dizer que a gravidez na adolescéncia geralmente ndo é de
alto risco, contanto que a adolescente tenha um acompanhamento adequado, boa
alimentacéo, cuidados higiénicos necessarios, abolicdo do uso de drogas 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 e ndo planejada na adolescéncia, que
ocorre de forma desestruturada (BONETTO, 1993; MAIA & RIBEIRO, 2001;
MOREIRA et al., 2008).

Segundo Cavasin e Arruda (1998), no Brasil o parto representou a primeira
causa de internacio de adolescentes do sexo feminino no Sistema Unico de Satde
(SUS), na faixa etaria de 15 a 19 anos. O principal motivo de internacdo das
mulheres foi a gravidez, o parto e o pos-parto, e as complicacdes decorrentes

desses eventos.

Gama et al. (2001) relataram em seu artigo uma Pesquisa Nacional de
Demografia e Saude que mostra o crescimento da fecundidade de mulheres de 15-
19 anos, em confronto a queda significativa no grupo de 20-24 anos. Essa
tendéncia se acentua nas décadas de 1980 e 1990. Eles mostraram que

diferenciais nas taxas de fecundidade em adolescentes sdo encontrados por areas
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geograficas e pelos diversos grupos sociais. Tais diferenciais afetam, sobretudo,

regides rurais e mulheres de baixa condi¢do econdmica e menor nivel de instrucao.

Alguns anos depois, em 2006 os indices de atendimento do SUS
demonstraram o0 crescimento do numero de internagcbes para atendimento
obstétrico nas faixas etérias de 10 a 14, 15 a 19 e 20 a 24 anos. As internagfes por
gravidez, parto e puerpério (periodo pos-parto) corresponderam a 37% das
internacdes entre mulheres de 10 a 19 anos no SUS (MINISTERIO DA SAUDE,
2006). Entretanto, um estudo mais recente sugere que tanto a fecundidade na
adolescente quanto a propor¢cdo de nascimentos em maes adolescentes vém
diminuindo nos ultimos anos (YAZAKI, 2008).

Em 2009 o IBGE revelou que a proporcédo de registros de nascimentos de
maes cuja idade estava entre 15 e 19 anos era 18,2% do total nacional, indicando
reducdo desde 1999, quando esse percentual era de 20,8%. O grupo etario de 20 a
24 anos ainda concentra a maior propor¢cdo de registros de nascimentos, porém
também foi registrada queda, de 30,8% em 1999 para 28,3% em 2009. Os grupos
etarios além de 25 anos apresentaram aumento relativo no periodo de dez anos,
com maior crescimento na faixa de 30 a 34 anos, de 2,4 pontos percentuais (de
14,4% para 16,8%).

Em 2009, o IBGE também mostrou que o grupo etario de mées de 25 a 29
anos ficou em primeiro lugar no Rio Grande do Sul (25,2%), Sédo Paulo (26,3%),
Santa Catarina (26,5%), e Distrito Federal (27,2%). Nessas mesmas unidades da
federacdo, o percentual de mées de 30 a 34 anos também foi maior do que de
maes adolescentes. Por outro lado, as maiores propor¢gdes de nascimentos nos
grupos etarios de 15 a 19 anos e de 20 a 24 anos foram registrados no Maranhao
(23,9% e 35,5%) e no Para (24,3% e 33,7%), respectivamente.

Em 2010, de acordo com o IBGE, o declinio das taxas de fecundidade em
todos os segmentos etarios e o adiamento da maternidade, em especial no caso de
mulheres com maior escolaridade, sédo elementos que explicam as reduc¢des dos
nascimentos, principalmente, entre a populacao feminina de 15 a 19 anos e 20 a 24
anos de idade. Ressaltando que a faixa etaria de mulheres entre 20 e 24 anos

ainda é a que concentra 0 maior percentual de nascimentos. A participacdo desse
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grupo, no entanto, caiu de 30,8%, em 2000, para 27,5%, em 2010. No mesmo
periodo, também foi verificada uma reducdo na proporgdo de nascimentos entre a
populacdo feminina menor de 20 anos, de 21,7% para 18,4%. J4 o percentual de
registros de nascimentos de maes com idade entre 30 e 34 anos passou de 14,4%,
em 2000, para 17,6%, em 2010. E o de mées entre 35 e 39 anos passou de 6,9%

para 8,3% no periodo.

Embora, quantitativamente, o fenbmeno possa até ndo estar aumentando
(ou mesmo estar diminuindo), ele trouxe a tona algumas questdes importantes: é a
gravidez uma experiéncia esperada ou desejada na adolescéncia? O que ela
revela? Quais suas consequéncias? Como podemos ajudar na sua prevencao?
Baseando-se nestas informacbes, fez-se uma revisdo da literatura e foram
encontrados alguns outros fatores precursores relacionados a gravidez na

adolescéncia, que serdo elucidados nos proximos paragrafos.

3.3 Fatores precursores da gravidez na adolescéncia:

Para que ocorra a gravidez na adolescéncia dois fatores sdo fundamentais: a
atividade sexual do jovem e a falta de medidas contraceptivas adequadas. Uma
compreensao das causas, ou melhor, dos fatores precursores, desse fenbmeno
deve considerar a inter-relacdo entre esses comportamentos. Pois, a iniciacao
sexual na adolescéncia vem ocorrendo em idades cada vez mais precoces, e a
atividade sexual regular faz parte de uma parcela significativa da populacao
adolescente (VIEIRA et al., 2006).

« Ambiguidade de valores sociais em relacdo ao corpo, a sexualidade e ao

género transmitidos aos adolescentes: Alguns autores como Dias & Gomes,
(1999); Cabral, (2003); Pantoja, (2003); Goncalves & Knauth, (2006); Alves

& Branddo, (2009) mostram que a auséncia de um comportamento

contraceptivo em jovens se encontra associada a uma ambiguidade que
pode ser percebida tanto nas expectativas como nos comportamentos

considerados apropriados para cada sexo. Gongalves & Knauth (2006)
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lembram que se espera da mulher um comportamento passivo, enquanto do
homem é esperado um comportamento ativo. Assim, o despreparo
apresentado por muitas adolescentes em sua primeira relagdo confirmaria
essa atitude passiva. Preparar-se para uma relacéo, o que pode ser indicado
através da adocdo de um comportamento contraceptivo adequado, implica
em uma postura ativa da mulher, que pode ser interpretada como
experiéncia sexual ou “vontade de”. Esses comportamentos considerados
ativos colocariam em cheque a moralidade feminina. Assim, a vivéncia da
sexualidade na mulher é considerada moralmente correta se ocorre de forma
inocente, sem premeditacdo, movida pela paixdo. Tal atitude passiva, por
parte das adolescentes, pode levar a relagcdes sexuais desprotegidas e,

consequentemente, a gestacdes indesejadas.

Os adolescentes do sexo masculino ndo sdo educados para o0 uso de
contraceptivos: Os adolescentes homens ndo sdo educados para também

se responsabilizarem pelos cuidados anticoncepcionais, deixando tais
cuidados muitas vezes apenas para as meninas (HEILBORN et al., 2002;
CABRAL, 2003; AMARAL & FONSECA, 2006; ALVES & BRANDAO, 2009).

Conhecimento insuficiente quanto ao uso do método contraceptivo: Estudos

demonstram que os conhecimentos sobre métodos de contracepcao entre
adolescentes sdo muitas vezes insuficientes para uma efetiva
implementagéo e uso adequado (GOMES et al., 2002; SILVA et al., 2007;
SOUSA & GOMES, 2009).

Fatores de ordem cognitiva: Do ponto de vista cognitivo, sabe-se que os

adolescentes, particularmente os mais jovens, tém dificuldade em avaliar a
extensdo e o impacto das consequéncias do préprio comportamento. Os
adolescentes podem se sentir invulneraveis, ndo acreditando que a gravidez

possa acontecer consigo, apesar de ocorrer com outros jovens (LOSS &
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SAPIRO, 2005; SANTOS & CARVALHO, 2006; XIMENES et al., 2007). Eles
também podem considerar que como nenhum de seus amigos adolescentes
engravidou, entdo, isso também n&o acontecera com eles (VILELLA &
DORETO, 2006). Essas crencas estdo associadas a ndo ado¢cdo de um

comportamento contraceptivo adequado.

Fatores afetivos: A gestacdo adolescente pode ser associada a
caracteristicas da propria adolescéncia como: dificuldades no controle dos
impulsos, na separagdo dos pais e na constituicdo da propria identidade
(DADORIAN, 2003; SANTOS & CARVALHO, 2006). De acordo com esta
perspectiva, a gravidez na adolescéncia seria resultado de um processo
inconsciente no qual a jovem, impossibilitada de assumir sua autonomia
emocional e de identidade por ndo conseguir separar-se psicologicamente
da mée, tentaria manter-se em um estado emocional fusional, transferindo
esta dependéncia de vinculo a figura do filho ou filha (DEUTSCH, 1974).

Fatores socioeconbmicos: Algumas pesquisas mostram que a gravidez
nesse periodo pode representar a busca por reconhecimento e
concretizacdo de um projeto de vida viavel para algumas adolescentes,
especialmente aquelas de nivel socioeconémico menos favorecido
(PANTOJA, 2003; DADOORIAN, 2003; BELO & SILVA, 2004; OLIVEIRA,
2005; RANGEL & QUEIROZ, 2008; CARVALHO et al., 2009). Além disso,
Reis & Oliveira-Monteiro (2007) observaram que a falta de oportunidades de
vida e as caréncias emocionais se encontram associadas a maternidade na
adolescéncia e ao desejo de ter um filho. Assim, a caréncia afetiva
associada a auséncia ou limitacdo nas perspectivas de constru¢cdo de um
projeto de vida podem ser fatores determinantes para a ocorréncia de uma

gestacado na adolescéncia, ao menos, em classes desprivilegiadas.

Uso de drogas ilicitas: Caputo & Bordin (2008) realizaram um estudo de

caso-controle com amostra de 408 adolescentes (13-17 anos) escolares
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sexualmente ativas, de Marilia, Sdo Paulo, nos anos de 2003 e 2004. Os
casos eram 100 primigestas atendidas em programas de pré-natal de
unidades de saude e os controles, 308 estudantes que nunca haviam
engravidado provenientes de oito escolas estaduais. E concluiram que o uso
frequente de drogas ilicitas por familiar residente no domicilio € um fator
fortemente associado a gravidez na adolescéncia, independentemente dos

demais.

* Ambivaléncia quanto ao uso do método contraceptivo: Belo & Silva (2004)

observaram em um estudo com gestantes adolescentes (n=156) do
municipio de Campinas, que 67,3% das jovens, apesar de possuirem um
bom nivel de conhecimento sobre métodos contraceptivos, ndo utilizaram
método algum na primeira relacdo. As principais razfes citadas para 0 ndo
uso dos métodos contraceptivos foram: ndo pensaram nisso na hora
(32,4%); desejavam a gravidez (25,4%); ndo esperavam ter relacdo sexual
naquele momento (12,7%); ndo conheciam nenhum método contraceptivo
(11,3%), os parceiros ndo queriam usar (8,5%), ndo se importavam em ficar
gravidas (5,6%) achavam caro ou inconveniente usar algum contraceptivo
(5,6%). Dados como esses mostram que, mesmo quando existe
conhecimento suficiente e acesso a algum método contraceptivo, pode
existir ambivaléncia quanto ao uso, pois utilizad-lo implica assumir e
expressar a sua sexualidade, o que pode ser algo dificil para os

adolescentes, especialmente as mulheres, como ja apontado anteriormente.

Assim, a gravidez na adolescéncia, desejada ou ndo, provoca uma série de
impasses comunicativos no ambito social, familiar e pessoal implicando em sérios
problemas para o desenvolvimento pessoal, social, profissional e para a vida
familiar da jovem gestante. Desta forma, os programas de salde publica e projetos
educacionais precisam melhorar e se aprimorar no setor de prevencao e orientagao
sexual (MINISTERIO DA SAUDE, 2002).

Para demonstrar as consequéncias da gravidez na adolescéncia Campos
(2003), fez uma pesquisa cujo objetivo foi acompanhar a vida das mulheres que

ficaram gravidas no periodo da adolescéncia. Duas décadas depois, foram
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analisadas as consequéncias dessa gravidez precoce. Os resultados mostraram
gue a gravidez enquanto processo fisico, ndo causou tantas dificuldades, mas
engquanto processo psicossocial, as modificacdes geradas repercutiram em longo
prazo. As participantes demonstraram que € possivel superar as adversidades e
sair delas fortalecidas, no entanto nenhuma delas recomendou a outras a mesma

experiéncia.

3.4 ENSINO NA SAUDE:

A escola é considerada um espaco estruturado de producéo e socializacao
do conhecimento. E o lugar onde o individuo pode se constituir como sujeito das
relacbes sociais historicamente ja admitidas e sistematizadas. O adolescente se
desenvolve a medida que internaliza o que é discutido no ambito escolar
relacionando-o com o meio em que vive (MENDES & CAMPOS, 2010).

No que diz respeito ao papel da escola na formacdo e informacao de
criangas, adolescentes e jovens, esta tem sido reconhecida como importante local
integrador e organizador da comunidade, responsavel pela socializacdo de
criancas e adolescentes, sendo assinalada como um dos locais mais adequados de
preparacdo dos jovens para a vida em sociedade. Adolescentes, quando
guestionados quanto ao local apropriado para discutir sobre sexualidade, apontam
a escola como local ideal para discussoes e troca de experiéncias (GOMES et al.,
2002).

Paulo Freire (2000) acredita que todo o ser humano deva ser autbnomo e
gue seja responsabilidade de todo e qualquer educador orientar o educando a ser
autdbnomo. Ele defende uma educacgéo progressista, que estimule e possibilite, nas
circunstancias mais diferentes, a capacidade de todo ser humano intervir no
mundo. O educador progressista “ensina contetdos, mas desafia o educando a
pensar criticamente a realidade social, politica e histérica em que € uma presenca”.

Ao ter consciéncia de sua presenga no mundo:
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[...] o ser humano se tornou uma presenca que reconhecendo a outra
presenca como um “ndo eu”, se reconhece como “si prépria”. Presenca
gue se pensa a si mesma, que se sabe presenca, que intervém, que
transforma, que fala do que faz mas também do que sonha; que constata,
que compara, avalia, valora, que decide, que rompe. E é no dominio da
decisao, da avaliacdo, da liberdade, da ruptura, da opcao, que se instaura
a necessidade da ética e se impde a responsabilidade (FREIRE, 2000, p
112).

Desta forma, a questdo da identidade cultural, de que fazem parte néo sé a
individualidade do educando, mas também sua classe, etnia e género, sao de
fundamental importancia para a pratica educativa. Para tanto, € necessario que o
educador evite um ensino verbalista e autoritario e que reconheca que educar
exige conscientizacdo e testemunho de vida. A autonomia e a identidade do
educando devem ser respeitadas caso contrario, o ensino tornar-se-a “inauténtico,

palavreado vazio e inoperante” (FREIRE, 2004).

Paulo Freire afirma ainda que “ndo ha ensino sem pesquisa e pesquisa sem
ensino” (2001, p. 32). Para ele, o educador deve respeitar os saberes dos
educandos adquiridos em sua historia, estimulando-os a sua superacao através do
exercicio da curiosidade que o0s estimula & imaginagdo, observacao,
guestionamentos, elaboracdo de hipoteses até chegar a uma explicacao
epistemologica. O autor destaca que é necessario refletir criticamente sobre a
pratica educativa para evitar a reproducéo alienada, criando possibilidades para o

aluno produzir ou construir conhecimentos.

Os educadores devem estar abertos a mudancas, visto que 0s sujeitos nao
sdo meros armazenadores de informacdes e, como refere Freire (1996, p.47 e
2001, p. 52), "ensinar ndo é transferir conhecimento, mas criar as possibilidades
para sua prépria producdo ou a sua construcao”, portanto, precisa-se estar aberto
para as transformacfes que ocorrem no entorno e isto inclui a educacédo sexual,
onde a escola deve quebrar tabus e estar preparada para ultrapassar estas

barreiras.

Paulo Freire, através de suas obras, insere em seus questionamentos uma

educacao multicultural, ética, libertadora e transformadora. O pensamento de Freire
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ainda é contemporaneo e inspira a teoria e a pratica da educacdo. Em suas
reflexbes, evidencia cuidados com a educacdo, propondo a humanizacdo das

relacdes e a libertacdo dos homens (FREIRE, 1999).

A articulagdo proposta por Paulo Freire representa a interdisciplinaridade,
hoje tdo comentada nas ciéncias em geral, na educacéo e na saude em particular.
Do ponto de vista desse autor é necessario discutir a importancia da reflexdo de

uma prética educativa consciente e critica para o futuro.

Entdo, considera-se que as propostas de Paulo Freire podem auxiliar na
educacgdo sexual como um processo continuo, que deve ser realizado inicialmente
pela familia e complementado pela escola, meios de comunicacdo, servicos de

saude e meio social.

A autora desta pesquisa acredita que discutir educacédo sexual representa
informar o adolescente que o conhecimento é o melhor caminho para seu
desenvolvimento. Assim como, gostar do seu proprio corpo, desenvolver a
autoestima e buscar maiores informagdes sobre reprodugéo, quando necessitar.
Compreender que a sexualidade faz parte do desenvolvimento humano sem,
necessariamente, implicar a reproducdo, relacionar-se com respeito e

responsabilidade, € viver a sexualidade de maneira saudavel.

Portanto, o Ensino de Ciéncias desenvolvido no ambiente escolar deve
proporcionar a todos o0s cidaddaos conhecimentos e oportunidades de
desenvolvimento de capacidades necessarias para se orientarem em uma
sociedade complexa, compreendendo o que se passa a sua volta. O ideal seria que
essa atitude fosse tratada no inicio da escolaridade (FRACALANZA, AMARAL &
GOUVEIA, 1986; DECLARAQAO DE BUDAPESTE, 1999; OVIGLI & BERTUCCI,
2009).

Atualmente, existem varios meios de adquirir conhecimentos, tais como as
novas tecnologias da informacéo que auxiliam na divulgacao da aprendizagem, por
meio de diferentes recursos, como video, disco compacto (CD), internet, e outros,
sem que haja a necessidade da leitura apenas de livros didaticos. Desta forma, a
linguagem né&o precisa somente ser verbal, ela pode ser elaborada por meios de

tecnologias de informacéao.
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3.4.1 Parametros Curriculares Nacionais:

A Orientacdo Sexual na Escola é pratica defendida e orientada pelo
Ministério da Educacdo (MEC) nos Parametros Curriculares Nacionais (PCN),
como eixo transversal ao curriculo (BRASIL, 1998). O documento considera a
escola como parceira da familia e da sociedade na promocdo da saude das
criancas e dos adolescentes, e atribui, as escolas, a corresponsabilidade de

orientacdo da crianca desde o pré-escolar ao Ensino Fundamental.

Os Parametros Curriculares Nacionais (PCN), em virtude do crescimento de
casos de gravidez indesejada entre adolescentes e do risco da contaminacéao pelo
HIV, desenvolveram o topico Orientacdo Sexual criado como um dos Temas
Transversais a ser trabalhados ao longo de todos os ciclos de escolarizagdo. Cabe,
portanto, a escola — e ndo mais apenas a familia — desenvolver uma acgéao critica,
reflexiva e educativa que promova a saude das criancas e dos adolescentes
(ALTMANN, 2001).

O trabalho de Orientagdo Sexual tem como finalidade contribuir para que os
alunos possam desenvolver e desempenhar sua sexualidade com
responsabilidade. O tema vincula-se a pratica da cidadania na medida em que se
sugere o desenvolvimento do respeito a si e ao outro e colabora para garantir 0s
direitos béasicos a todos como: a saude, a informacdo e o conhecimento que sdo
elementos fundamentais para a formacao de cidadéos responsaveis e conscientes
de suas capacidades (BRASIL, 1998).

Os Parametros Curriculares Nacionais (Brasil, 1998) propdem que se ensine
sobre sexualidade nas escolas, para, em seguida, tratar-se de varios modelos de
estratégias. Segundo os PCN, a Educacdo Sexual deve ser inserida como um
Tema Transversal, ou seja, como um assunto ministrado no interior das varias
areas de conhecimento, perpassando cada uma delas. Assim, ela pode ser

ensinada nas aulas de Lingua Portuguesa, Historia, Geografia, Matematica,
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Ciéncias Naturais, Arte, Educacdo Fisica e Lingua Estrangeira. Importante
relembrar todo o conjunto dos Temas Transversais que envolvem: ética, educacéo
ambiental, “orientacdo sexual”, pluralidade cultural, saude, trabalho e consumo
(FIGUEIRO, 2009).

O trabalho direcionado a discutir a sexualidade nos PCN esta organizado em
trés blocos, sendo eles: corpo e matriz da sexualidade; relacdes de género e
prevencdo das DST e AIDS (BRASIL, 1998). O intuito destes blocos é eleger

assuntos principais que devem fazer parte da proposta de orientagcéo sexual.

De acordo com a proposta dos PCN, a Educacao Sexual, pode ser incluida

no ensino fundamental, de duas formas:

a) “dentro da programacdo” o conteudo de sexualidade proposto é

organizado, planejado e dividido entre os professores de cada série. Pode ser que,
numa seérie, sejam os professores de Portugués, Historia e Ciéncias que se
considerem capazes e queiram ensinar sobre sexualidade e, assim, ensinardo o
contetdo dentro de suas proprias aulas. Em outra série, pode ser a professora de
Matematica e a de Educacéo Fisica, por exemplo. Quando a professora é a Unica
da sala, como acontece nas séries iniciais, € necessario que os conteudos sejam
organizados e estipulados dentro de algumas areas de conhecimento, nas quais
houver condi¢des de inseri-los (BRASIL, 1998 e 2001).

b) como “extra-programacédo”: todo e qualquer professor, sem planejamento

prévio, pode aproveitar uma situagdo, um fato que acontece espontaneamente,
para, a partir dai, ensinar sobre sexualidade, ou transmitir uma mensagem positiva
sobre a mesma; aproveitar, enfim, para educar sexualmente (BRASIL, 1998 e
2001).

Além das duas formas citadas acima de fazer a transversalidade, de acordo
com os PCN, cada escola podera criar, do 6° ao 9° anos do ensino fundamental,
espaco e horario apropriados para que os alunos tenham, semanal ou
guinzenalmente, por exemplo, aula especifica de Educacdo Sexual. Pode ser
dentro do horario regular, ou em horario extra, ou seja, em um periodo no qual 0os

alunos néo tenham aula. Em cada escola, os profissionais analisaréo qual a melhor
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forma de trabalhar e quais professores poderdo comprometer-se com 0 ensino
planejado da sexualidade (FIGUEIRO, 2009).

Sera nesta ultima opc¢éo que este trabalho vai se posicionar, pois o produto
deste estudo serd um video. O mesmo serd apresentado por meio de palestras
proferidas pela autora em espacgos formais e informais para adolescentes que

estejam cursando os trés ultimos anos do ensino fundamental.

3.4.2 Recursos didaticos

Tem-se o conhecimento de que na pratica escolar o livro didatico € um
importante recurso utilizado pelo professor e pelo aluno, mas os conteudos
apresentados ndao podem ser trabalhados a partir da memorizagdo de conceitos,
prejudicando os alunos em relacdo ao processo da descoberta e producdo de
conhecimento. Segundo Megid Neto & Fracalanza (2003), diferentes critérios sao
estabelecidos para adocao dos livros didaticos e muitas vezes os fundamentos
tedrico-metodolégicos que marcam o campo curricular das Ciéncias hem sempre
sdo considerados, pois os professores reconhecem que 0s critérios por eles
utilizados na escolha do livro, podem ser os mesmos para a escolha de outros

livros de outras disciplinas.

Entre os recursos didaticos utilizados no contexto escolar observa-se a
insercao de instrumentos que podem alterar a préatica docente, fazendo com que o
professor que desempenha importante papel nesta atividade esteja preparado para
utilizar as tecnologias educacionais a favor do aprendizado. Assim, a incorporagéo
da tecnologia ao ensino auxilia na formacdo de alunos mais conscientes. No
contexto atual, muitas mudancas sdo geradas com o avanco da tecnologia,
entretanto essas mudancas ocorrem a partir do momento em que algumas
tecnologias comecam a ser utilizadas e entendidas como aliadas na busca de um

novo modelo de ensino.

A utilizacdo das ferramentas tecnoldgicas especificamente no ensino deve

levar em consideracdo tanto os aspectos didaticos e os meios que favorecem o
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aprendizado, como a expectativa do conteddo a ser ensinado. Entre as ferramentas
tecnolégicas tem-se o video que pode ser usado em sala de aula como um
instrumento de leitura critica da midia. O video € sensorial, visual, com linguagem
falada, musical e escrita. Linguagens que interagem na exposicdo do tema
exposto. Observa-se que a apresentacdo de um video atinge todos os sentidos e
de todas as maneiras (MORAN, 1995; SAVI, 2009).

E importante usar o video como ferramenta de ensino, pois segundo Piaget
(1997) o desenvolvimento mental se estabelece a partir de interagdes com 0 meio
ambiente para a formacdo de conceitos nas mentes das adolescentes para as
guais os videos serdo passados. Visto que, na idade dos 10/11 aos 15/16 anos, 0
adolescente constréi 0 pensamento abstrato conseguindo ter em conta as
hipoteses possiveis, os diferentes pontos de vista e sendo capaz de pensar
cientificamente. Na idade de 10 até os 16 anos ja sdo capazes de interpretar as
situacfes do cotidiano e entendendo que o todo se constitui de partes e que a
soma das partes pode fazer o todo. Entdo, podem relacionar diferentes aspectos e
abstrair dados da realidade (NITZKE et al., 1997). Porém, Ferracioli (1999) alerta
para o fato de que nesta fase ainda se conserva fortes vinculos com o mundo real,
isto é, as operacbes se prendem as experiéncias concretas, 0 que prevé que o
aprendizado depende da prética das acdes para o seu sucesso. Diante do contexto

a elaboracao do video se mostra receptiva.

3.4.3 Tecnologias de informacao no ensino:

As tecnologias comecam a afetar profundamente a educacédo e devido ao
importante papel que o professor exerce durante o processo de ensino e
aprendizagem, ele precisa estar preparado para utilizar estas tecnologias a favor
do aprendizado. Assim, a incorporacdo da tecnologia ao ensino pode auxiliar na
formacdo de alunos mais conscientes. Nessa nova era da informacdo, muitas
mudangas sao geradas com o avanco da tecnologia, entretanto essas mudancas

ocorrem a partir do momento em que algumas tecnologias comecam a ser
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utilizadas e entendidas como aliadas na busca desse novo paradigma educacional
(COSTA et al., 2010).

Com o avanco das tecnologias surgiram as atividades digitais multimidia,
gue na sua maioria, possuem grande apelo visual, e acabam encantando pelo
layout com cores vibrantes, som e movimento, fascinando até o professor que se
impressiona com a interface colorida, o audio e os videos (PRIETO et al.,2005;
SAVI, 2009).

Este fascinio pelas imagens e pelas telas interativas das novas tecnologias
de informacao esta fazendo emergir um novo tipo de aluno. Acostumado desde a
infancia a navegar no ciberespaco e habituado a linguagem hipermidiatica e
interativa, este aluno dificilmente se adapta a um sistema de ensino tradicional,
representado, na maioria das vezes, pelo quadro negro e giz (SANTAELLA, 2004;
SAVI, 2009).

De um modo geral, o professor das disciplinas de Ciéncias da Saude e
correlatas tem sido cada vez mais forcado a repensar suas praticas pedagodgicas,
renovando as formas de contextualizacdo para motivar os alunos a terem interesse
pelo estudo das ciéncias, trazendo-o para sala de aula (DELIZOICQV et al., 2002;
MENDONCA & LEITE, 2010).

Desta forma, baseando-se no que foi escrito nos paragrafos anteriores
associado as caracteristicas dos jovens do século XXI, o sistema educativo precisa
desenvolver instrumentos para facilitar e tornar o processo de aprendizagem mais
prazeroso e compativel com as habilidades perceptivas e cognitivas do aprendiz
gue, acostumado ao contexto comunicacional da hipermidia, 1€, escuta e olha ao
mesmo tempo (DILLENBOURG 2000; SANTAELLA, 2004; MINERVINI 2005; SAVI,
2009).

Ndo h& como negar que o0s suportes tecnolégicos computacionais estao
presentes nas escolas ha mais de uma década, e é dificil encontrar uma crianca
gue nado fique fascinada ao usar determinados softwares num computador,
sobretudo pelo aspecto visual dos ambientes do software, cores, movimento,

musica e imagens fantasticas (FILHO, 2006). Mas é preciso que se lembre:
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E ingénuo se pensar que o computador por si s6 ira facilitar o processo de
ensino e de aprendizagem, mas é fato que, este suporte pedagdgico ao
possibilitar a construcdo de aulas mais construtivas e, em algumas
situacdes, também mais criativas, proporciona ao aluno uma motivacao
maior no processo de construcdo do conhecimento. As estratégias
didaticas utilizadas pelos professores em ambientes informatizados é que
definem o seu uso como instrumento que favorece a aprendizagem por
parte dos estudantes (LIRA & MONTEIRO, 2008, p.4).

O que se espera com a insercdo do video na educacédo é a realizacdo de
aulas mais criativas, motivadoras, dinamicas e que envolvam os alunos para novas
descobertas e aprendizagem. A utilizacdo de videos em processos educativos,
como qualquer outra atividade pedagdgica, pressupde um planejamento criterioso
de modo a aproveita-lo de forma adequada e competente, ndo apenas do ponto de
vista dos conteudos curriculares, mas buscando um aproveitamento pleno, inter
transdisciplinar e principalmente estimulando a alfabetizagcdo do olhar,
caracteristicas importantes para a correta utilizacdo dessa ferramenta (BORGES et
al., 2009).

O video é um recurso didatico que também se propbe a fazer o papel de
“desequilibrador eficaz” baseado nas conclusdes de Ferracioli (1999), de que a
proposta de ensino deve ser capaz de desequilibrar a estrutura de conhecimento
do aluno, em um nivel que ele seja capaz de absorver. Assim, € de extrema
importancia que se levantem junto ao publico (educadores e educandos),

experiéncias proprias vividas em relacéo ao tema.

Rezende (2002) defende o uso da tecnologia na educa¢do quando guiado
pelas necessidades de alunos e professores e, principalmente, quando calcado em
abordagens teodricas sobre a natureza do conhecimento e do processo de ensino-

aprendizagem.

Além disso, o video é uma ferramenta que pode ser utilizada tanto em

espacos formais quanto nos espacos nao formais.
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Os espacos ndo formais envolvem todo e qualquer local que possa ser
utiizado para o desenvolvimento de préaticas educativas, sejam em parques,
bosques, pracas, museus, praias, clubes, Organizacbes n&do governamentais
(ONGSs), postos de saude, entre outros, pois € através destas exposicoes que se
cumprem sua missao educativa. Muitos desses lugares contam com equipes
treinadas para auxiliar no direcionamento do publico presente (MARANDINO, 2005;
FARIAS & TERAN, 2011).

Independente do espaco utilizado para o ensino, ser formal ou ndo formal,
com a utilizacdo dos recursos informatizados, como por exemplo, o uso do video, o
aluno vé em movimento o que precisa ser feito na pratica, fixando melhor o
conteudo passado em aula, ainda tendo a possibilidade de gravar os videos para
si, para poder praticar fora da instituicdo de ensino. Desta forma, o uso da
informética contribui para auxiliar os professores na sua tarefa de transmitir o
conhecimento, além de propiciar uma nova maneira de ensinar, cada vez mais
criativa e dinamica (MERCADO et al., 2002; PELUSO et al., 2010).

Entdo, por acreditar que as novas tecnologias possam contribuir para o
processo de ensino-aprendizagem foi escolhido produzir um video com orientagfes
para adolescentes. Apoiada na ideia de que as imagens estdo presentes na vida
das pessoas e, neste caso, na vida de alunos e professores considera-se que este
recurso, assim como, o cinema, a Televisdo, a internet e outros podem ser vistos

como possiveis auxiliares didaticos para os professores (PFROMM NETO, 2001).
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4. DESENVOLVIMENTO METODOLOGICO:

Foi realizada uma pesquisa descritiva exploratéria, com abordagem
guantitativa. A pesquisa exploratdria € utilizada para realizar um estudo preliminar
do principal objetivo da pesquisa. Uma pesquisa pode ser considerada de natureza
exploratéria, quando esta envolver levantamento bibliografico, entrevistas com
pessoas que tiveram, ou tém, experiéncias praticas com o problema pesquisado e

andlise de exemplos que estimulem a compreensdo (CLEMENTE apud GIL, 2007).

A pesquisa descritiva busca a resolucdo de problemas melhorando as
praticas por meio da observacdo, analise e descricdes objetivas, através de
entrevistas com peritos para a padronizacdo de técnicas e validacdo de conteudo
(THOMAS et al., 2007). Esta pesquisa utiliza como instrumento o questionario e
tem por finalidade observar, registrar e analisar os fenGnemos sem, entretanto,
entrar no mérito de seu conteudo, ndo havendo a interferéncia do investigador, que
apenas procura identificar com o necessario cuidado, a freqiéncia com que o
fenbmeno acontece. Estas caracteristicas foram importantes no momento da

escolha do tipo de pesquisa utilizado em relagdo ao objeto de estudo.

O publico alvo sédo gestantes adolescentes com idade entre 10 e 19 anos,
gue fazem pré natal em Volta Redonda, RJ, local do estudo. O questionério foi o
instrumento de pesquisa escolhido para coleta de dados (APENCIDE 1). O
guestionario foi aplicado a 51 adolescentes gravidas nos meses de marco, abril e
maio do ano de 2012, contém doze perguntas objetivas relacionadas ao perfil

sécio-econdmico e conhecimentos da adolescente sobre contracepgao e gravidez.

7

A finalidade do questionario é identificar os conhecimentos prévios das
gestantes adolescentes sobre anticoncepcdo e avaliar alguns dados socio-
econdmicos destas jovens para entender de que modo pode-se contribuir para

amenizar a situacdo, contextualizando o conhecimento referente a sexualidade e
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contracepcdo no processo educativo. O motivo da realizacdo da pesquisa foi
explicado as adolescentes e seus responsaveis antes que respondessem ao

guestionario.

Optou-se pela elaboracdo de um video educativo contendo informacdes
sobre orientagcbes contraceptivas preventivas da gestacdo na adolescéncia.
Orientacbes estas, embasadas na revisdo de literatura estudada sobre o tema,
cumprindo as exigéncias do Programa de Mestrado em Ensino de Ciéncias da
Saude e do Meio Ambiente — UniFOA (MECSMA).

Antes de responderem ao questionario, as participantes e/ou seus
responsaveis (quando menores de idade) assinaram o Termo de Consentimento
Livie e Esclarecido (APENDICE 2) recomendado pelo Comité de Etica em
Pesquisa em Seres Humanos (CoEPS) do Centro Universitario de Volta Redonda —
UniFOA, que aprovou o projeto deste estudo de acordo com 0 processo namero
053/11, datado em 14 de Margo de 2012, em Volta Redonda — RJ (ANEXO 1).

A disseminacdo do produto sera realizada nas escolas publicas e privadas
da regido para alunos dos 3 dUltimos anos do ensino fundamental, que
correspondem a adolescentes com a faixa etaria compreendida entre 12 aos 14
anos de idade respectivamente. As escolas serdo notificadas para um primeiro
contato sobre o tema objeto do estudo e sobre o video. Sera marcada uma palestra
com os jovens e 0 video sera apresentado. O mesmo ficara na escola para ser
utilizado em outros momentos pelos professores. O objetivo é dissemina-lo em um
maior nimero de escolas possivel. Em espacos ndo formais o procedimento serd o
mesmo e o video ficara a disposicdo da instituicdo para ser utilizado em momentos

oportunos.

Quanto a metodologia estatistica, as respostas obtidas foram agrupadas e
categorizadas. Os dados descritivos foram colocados em planilhas e submetidos a
analise com auxilio do Programa Microsoft Excel. O tratamento estatistico
escolhido foi a frequéncia absoluta. Para compreensdo do leitor, foram
apresentados em tabelas e, posteriormente, discutidos e analisados a luz da

literatura pertinente.
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5. ELABORACAO DO PRODUTO: O VIDEO

O produto final originado deste estudo consiste em um video. A construcao
das imagens e producéo foi elaborada por um profissional de artes graficas, a partir
das discussbes e orientacfes sugeridas nas leituras dos artigos. O video sera uma
curta metragem sobre métodos contraceptivos para adolescentes, cujo titulo sera
“No Quarto da Matria”.

O video produzido sera compartilhado com os adolescentes em espacos
formais e ndo formais. O video contém informacbes sobre os métodos
contraceptivos e sera apresentado da seguinte forma: uma conversa entre duas
adolescentes via internet que tratam de namoro, informagdes obtidas durante a
consulta médica por uma das jovens e os cuidados sugeridos para a prevenc¢ao de

doencas sexualmente transmissiveis e gravidez.
O resumo do texto colocado no video é mostrado a seguir:

Maria € uma adolescente que se informou sobre os principais métodos
contraceptivos. Apaixonada por Jodo, Maria sabe que ainda ndo esta preparada
para comecar uma vida sexual ativa. Mesmo assim, procurou uma médica no posto
de saude, que deu informacBes sobre preservativos, pilulas, DIU, entre outros
métodos. Empolgada, Maria conta tudo pra sua amiga Aninha por um bate-papo

em video.

Maria, de seu quarto, mostra tudo o que aprendeu com a médica para
Aninha. Quase no fim da conversa, Jodo bate na porta do quarto e chama Maria
para sair. Aninha lembra a amiga Maria que continue atenta as cantadas de Jodo e
nao cair em problemas. Maria concorda, despede-se da amiga e sai do quarto com

0 Joao.

Abaixo segue o storyboard, que € uma sintese do video mostrado em

guadrinhos:
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Maria entra no quarto com muita pressa.

Tenta ligar para a Ana

Liga o computador, acessa a rede social e
encontra Ana conectada.
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Maria esta ansiosa para conversar com sua
melhor amiga por video.

— Qi Maria! Que foi? Foi alguma coisa com vocé
e o Jodo?
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—Nao. Aj, a gente esta super bem. Ontem a
gente conversou o maior tempéao la no Colégio e
marcamos para sair hoje a tarde!!! (Gritinhos
histéricos)

—Jura??? Mas e ai? Vocé ta gostando dele

r e

e

N J

—Ai, ndo sei... Ah, ele & um fofo, mas achei ele
um pouco apressado com as coisas sabe?

0
T ]

— Apressado? Como assim?

—Ah, apressado ué! Ja quer tudo de uma vez, e
eu ainda nao t6 preparada pra um
relacionamento do jeito que ele quer.

— Ah, é isso mesmo. Lembra da Claudiane que
mora la perto do mercado? Engravidou com 14
anos e o garoto, 6: su-miu. Ela ficou muito
preocupada, e com filho pra cuidar tudo fica mais
dificil.

‘ ﬁ% - I

- Filho??? N6Gossa, nem posso pensar em ficar
gravida! Ja pensou? Olha, amiga como eu ia
ficar de barriga, 6! (pSe uma blusa por baixo da
camisa pra parecer gravida).

— Rssss! Menina, vocé é muito boba mesmol!!
Mas & sério, viu? Vocé ndo ia ver sua médica
hoje?

— Ah!ll Entao, é isso que eu queria falar com
vocé. Fui la pra uns probleminhas com minha
menstruagdo, que ndo estava vindo no tempo
certinho.
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Ela passou um medicamento pra eu tomar, & Ela disse que hoje em dia, s¢ fica gravida quem — Claro! Me mostra!
depois voltar pra ver se esta tudo certo comigo. quer. E eu trouxe tudo aqui pra te mostrar. Deixa

Minha médica aproveitou e me falou de um eu te mostrar?

monte de coisas que é possivel fazer para ndo

enaravidar.

"

— Entéo, ah... Deixa eu colocar minha blusa pra —Ai, maluca... —ADoutora Alessandra falou que é muito
parecer médica. Ah, meu dculos também... Ai, preocupante a gravidez na adolescéncia, porque
perai. Pronto, agora vou te contar tudo como se o corpo ainda néo esta totalmente desenvolvido.
fosse ela!
E C J

\f 2

Por isso € indicado que vida sexual ativa — Contra o que? Contraceptivos!
comece mais tarde. Mas, sempre ¢ importante
saber quais métodos contraceptivos existem a

disposigéo.
— Vamos comegar com os preservativos: — Camisinha eu conhego, mas e essa outra ai na — E um preservativo feminino. Esse é para o
conhece esses aqui? sua méo? homem e essa € para a mulher. Além de prevenir

a gravidez, também previne doenga sexualmente
transmissivel, como a AIDS.

0

E a melhor solucéo, j& que as vezes ndo da pra — Entendi, e além disso, quais sao os outros — Também tem as pilulas anticoncepcionais, que
pensar em nada na hora do namoro, né? D4 pra jeitos de ndo engravidar? sdo 6timas. Tem um monte de tipos de pilula,
comprar em qualquer farmacia ou pegar no cada uma com uma dosagem. A minha médica
posto de saude DE GRAGCA. me disse que cada mulher pode ter a uma

dosaaem de pilula.
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E tomar a pilula de jeito certo &€ a melhor coisa,
s6 que praisso tem que ter disciplina de ndo
esquecer de tomar no dia certo, na hora certa e
com a pausa certa.

- Eu ja ouvi falar que essa pilula pode causar
dor de cabega, enjéos e até pode engordar!!!

- lh amiga, ndo € bem assim. A dor de cabeca
pode até dar, mas passa com o tempo. E nem
sempre engorda, isso varia do organismo de
cada um, o melhor que tem a fazer € procurar
um ginecologista.

— E, mas minha prima disse que depois que ela
comegou a tomar pilula a menstruagao dela veio
toda regulada, sem contar que ela quase ndo
sente cdlica e as espinhas desapareceram.

Ja pensou o que seria uma vida sem célica e

//"__ -
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—Nossa, seria tudo!! A minha médica também
me falou das minipilulas, que & pra quem nao
quer menstruar nunca mais, por isso tem que
tomar continuamente.

|

— Ela nédo entrou em muitos detalhes, amiga.
Mas me falou das “pilulas do dia seguinte”,
aquela para casos de emergéncia que devem
ser tomadas até 12 horas apés a relagao.

Mas ela fez questao de me falar que esse tipo de
pilula ndo pode ser tomado sempre, e ele ndo
protege de nenhuma doenga, isso quem protege

\

— O que mais sua médica falou, s6 isso?

|

— Calma, ainda tem mais muita coisa por ai!! Ela
me falou dos injetaveis mensais, pra aquelas
garotas que esquecem de tomar a pilula todo o
dia. E uma inje¢é@o que vocé toma uma vez por
més e nunca falha.

— Eu também achei esse o mais estranho. Acho
que eu nunca teria coragem de usar amiga!! O
DIU é um objeto de plastico que enfia laaa
dentro pra evitar que os espermatozéides entrem

/(%5 J

Ele meio que mata os espermatozdides
entende? Mas ele pode durar de 5 a 10 anos la
dentro! Bizarro né?

S

P
-
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— Né&o Aninha, ele é recomendado pra quem tem
pelo menos um filho. Nem vamos pensar em
colocar esse negdécio dentro da gente entdo,
porque ainda falta muito!

- Mas se ele mata os espermatézoides, ele é

—Na&o! Na verdade ele nédo deixa os
espermatézoides entrarem em contato com o
ovulo, foi mais ou menos isso que ela falou.
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—Ah ta, porque esse papo de aborto é tao
polémico hoje em dia né...

—Amiga, agora me diz! E aquele papelzinho que
algumas mulheres seguem pra evitar
engravidar?

*NI\\Y

— Atabela?

— Falou sim! Mas n&o é muito segura. Ela disse
que € importante pra gente ter nogéo do nosso
ciclo menstrual e tal.

i.{"a‘*-i' 3 ]

L9

Voceé precisa saber quando seu ciclo comega e
quando ele termina. O risco de gravidez € entre
0 8 ao 19 dia de cada ciclo! E 6: o primeiro dia

— Ela também me falou do diafragma, mas nem
entrou em muitos detalhes, porque falou que nés
adolescentes nao respeitamos as regras desse
método.

— Entendi, nossa, nem eu sabia que tinham
tantos métodos assim.

do ciclo é o primeiro dia da menstruagao.

— Sim, exatamente isso! Mas ela disse que néo é
muito indicado pra gente da nossa idade.

—E, mas caso o DIU falhe, e por acaso vocé
sinta algum sintoma de gravidez, é importante
— E! Porque é s6 um papel né, nio precisa ficar
enfim... ela te falou sobre isso?
—
rk
tabelinha, j& que meu ciclo é totalmente esquisito
e cada més eu fico menstruada em um dia.
— Ainda tem o anel vaginal, o adesivo e o
implante debaixo da pele.
O anel vaginal é tipo o DIU, enfia |4 deeeentro e
dias pra pausa, tipo o anticoncepcional, e a
mulher mesmo coloca. Ja o DIU é colocado pelo

que retire ele para evitar problemas.

se preocupando em tomar todo dia, todo més,
— No meu caso ndo daria pra confiar nessa
[

ele permanece por 3 semanas e tem que ter 7
meédico.

— Ai como essas mulheres conseguem enfiar
iss0? Da nervoso s6 de pensarl!



47

v Z

v,

D

[

— Ja o adesivo, na verdade s8o 3 adesivos, vc — Mas o problema é que o adesivo todo mundo —Amiga, mas no meio de taaantas opgies, da
usa um a cada semana e faz um intervalo na vé né? Maior micol pra usar uma em cada ano!
altima, que & quando vc menstrua.
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- Pois &, s6 fica gravida quem quer, s8o muitas — Ihh, 0 Jodo chegou!
as opghes mesmo.

i
\&

— Pode deixar amiga, vou seguir seu conselho. — Beijos!
Beijos!

— Amiga, depois dessa aula toda que vc me deu,
vé se toma cuidado com essas cantadas que o
Jodo te deu hein!

Maria sai do quarto, abragada com Jo&o e fecha
a porta

LAt e =

@ ™ e e
L
\ z — -
/ g —
Trilha sonora aumenta e imagem do quarto vazio Caracteres finais.

encerra o filme.
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6. RESULTADOS E DISCUSSAO:

Antes de elaborar o video além da revisdo da literatura e da aplicacdo do
guestionario, foi realizada também uma consulta em livros didaticos de Ciéncias do
8° ano do Ensino Fundamental para se ter conhecimento do que é ensinado nas
escolas aos adolescentes sobre anticoncepcao. Apés a leitura dos livros de
Ciéncias (Costa, 2006; Alvarenga et al., 2008; Gewandsznajder, 2008; Santana &
Fonseca, 2009; Favali et al., 2009), oferecidos na rede publica no estado do Rio de
Janeiro foi percebido que a maioria recebe informacdes sobre contracepgdo em
sala de aula.

Desta forma, a autora percebe, a partir destas pesquisas, que a maioria dos
adolescentes recebe orientacbes ou pelo menos ja tém nocdes sobre
contracepcédo, sendo a pilula e o preservativo os mais conhecidos e utilizados.
Entretanto, mesmo assim, observa-se elevada inadequacao na utilizacdo destes
métodos e aumento do indice de gestagcdo na adolescéncia (VIEIRA et al., 2006).
Portanto, optou por aplicar um questionario as adolescentes gravidas do municipio
de Volta Redonda-RJ.

O questionario foi aplicado no momento da consulta de pré natal a 51

gestantes adolescentes. Os dados foram tabulados e analisados.

As respostas dos questionarios refletem que em relacéo a idade, conforme a
Figura 1 verifica-se dentro da amostra estudada que a maioria das adolescentes
esta na faixa etaria de 15 a 17 anos, ou seja, elas estdo na transicdo do ensino
fundamental para o ensino médio. E infelizmente, como relata Moreira et al. (2008),
0s sistemas convencionais de ensino nao dispdem de estrutura adequada para
acolher uma adolescente gravida, o que pode gerar como consequéncia a
descontinuidade da escolarizagdo. A interrupcdo de seus estudos durante a
gestacado ou apds o nascimento da crianca pode acarretar perdas de oportunidades

e piora da qualidade de vida no futuro.
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Adolescentes gravidas
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10 A —

L R R 2 )
1
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Figura 1: Distribuicdo da amostra segundo a faixa etaria

A segunda pergunta do estudo foi referente ao fato de trabalharem ou néo,
sendo evidenciado que a maioria nao trabalha: 47 (92%) néo trabalham e apenas 4
(8%) trabalham. Portanto, este dado indica que elas sdo menores de idade sem
escolaridade completa da educacdo basica, o que reflete na dependéncia
financeira dos seus responsaveis. A dependéncia financeira é mostrada também
por alguns outros autores que descrevem como a gravidez compromete a
capacidade de autonomizacdo por parte da adolescente em relacdo as figuras
parentais (tarefa que caracteriza o periodo da adolescéncia) introduzindo certa
ambivaléncia na relagéo, ja que ao ser mae ha uma precipitagdo desta autonomia,
embora na maioria dos casos, persista uma dependéncia a nivel econbémico
relativamente aos seus pais (FIGUEIREDO, 2001; CERQUEIRA-SANTOS et al.,
2010).

Ao serem questionadas quanto ao estado civil, foi visto que a maioria €
solteira. Mediante a estatistica apresentada de acordo com o estado civil das
adolescentes gravidas, percebe-se que os padrdes segundo os quais a mulher sé
deveria ter filhos se existisse uma vida estavel e se estivesse casada estdo
ultrapassados, pois a maioria das adolescentes , 31 (60,7%) delas estdo solteiras.
E, muitas vezes, ao final da gravidez ja ndo estdo mais com o mesmo parceiro. Os
dados encontrados coincidem com os dados de outros artigos sobre gravidez na
adolescéncia. O trabalho de Arcanjo et al., (2007) mostra que das 40 adolescentes
investigadas, 55% das adolescentes vivem em unido consensual;, 20% sao

casadas e 25% sao solteiras. O autor cita em seu trabalho a pesquisa de Gadelha
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(2002) sobre a vivéncia sexual de gravidas adolescentes referindo que 20% delas
sao casadas e 80% delas sdo solteiras. Sendo que algumas das solteiras vivem em

regime de concubinato.

Na pergunta relacionada a moradia foi visto que 24 delas residem com os
pais; 5 residem na casa dos pais com o parceiro; 19 residem com o parceiro e 2
residem com outros familiares. Ao analisar estes dados verifica-se que a maioria
delas continua a morar com a familia, com ou sem o pai do bebé. Estes dados
corroboram com outras pesquisas e mostram que as gravidas ndo tém renda
prépria e sobrevivem com a ajuda dos pais, companheiros e/ou familiares. O que
também esta correlacionado com dependéncia financeira (GADELHA, 2002;
ARCANJO et al., 2007).

Ao perguntar o tempo de duracdo do relacionamento com o pai do bebé foi
visto que grande parte delas, 49% (25), tinha um relacionamento de 1 a 3 anos
com o parceiro e outras 39% (20) tinham um relacionamento de 6 meses a 1 ano.
Portanto, pode-se verificar que a maioria delas tinha um relacionamento com
duracdo mais longa, entre 1 e 3 anos. Entretanto, ao analisar os dados percebe-se
gue em uma grande parte dos casos o relacionamento foi de curto prazo (6meses a
1 ano). Nos casos onde foram verificados pequenos periodos entre o inicio da
atividade sexual e a ocorréncia da gravidez, esta pode ser decorrente da falta de
experiéncia em relacdo a vivéncia da sexualidade. Seja mediante a auséncia de
informacdes, expressa no desconhecimento sobre as altera¢cdes do proprio corpo,
ou decorrente da despreocupagdo com a anticoncepg¢ao na iniciagdo sexual e no
transcorrer do relacionamento. Quando a gravidez resulta de um namoro recente,
ela assume o sentido de inesperada e ndo desejada. E um momento de dificil
superacao e constrangimento para essas adolescentes, em razdo da gravidez
decorrer de um namoro de pouca duragdo, em que ndo existia entre elas e os
namorados nenhuma articulacdo de projeto em comum, seja de unido ou, muito
menos, da vinda de filhos (ALMEIDA, 2002).

De acordo com os dados apresentados na Figura 2, observa-se que a
maioria dos parceiros (54,9%) tem idade igual ou superior a 20 anos. Assim, na
amostra estudada, percebe-se que a maioria dos parceiros ndo é adolescente. O
mesmo foi verificado por Abeche et al, (2007), que realizou um estudo com 309
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gestantes adolescentes e evidenciou que a idade média dos parceiros foi 20 anos,
sendo 4 anos a diferenca de idade entre a paciente e seu companheiro. Somente

metade dos parceiros era adolescente.

Idade do parceiro

30 A
25
20 A
15 7
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16anos 17 anos 18 anos 19 anos 20 ou mais

Figura 2: Distribuicdo da amostra segundo a idade do parceiro

De acordo com a questao sobre a escolaridade de cada uma (Figura 3), 27
delas afirmaram ter abandonado a escola, sendo que 18 abandonaram no ensino
fundamental e 9 abandonaram no ensino médio. Das que abandonaram no ensino
fundamental 3 abandonaram até o quarto ano e 15 abandonaram do quinto ao
nono ano do ensino fundamental. As outras 24 continuam estudando, sendo que 11
cursam o ensino fundamental (do quinto ao nono ano) e 13 cursam o ensino médio.
Este € um ponto critico, pois uma das primeiras atitudes ao engravidar geralmente
€ abandonar os estudos. Quanto ao grande numero de desisténcia escolar
resultante da gravidez entre as adolescentes, o mesmo dado foi constatado em
varios estudos relacionados ao tema (PFITZNER et al., 2001; PERSONA et al.,
2004; ARCANJO et al., 2007).

Alguns estudos mostram que existe uma correlacdo entre a escolaridade e
fecundidade das jovens. Spindola & Silva, (2009) descrevem que a taxa de
fecundidade das adolescentes € inversamente proporcional a sua escolaridade, o
gue também foi evidenciado nos dados avaliados nesta pesquisa. De acordo com o

trabalho de Arcanjo et al. (2007), tal posicdo interrompe o ciclo natural da vida,
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contribuindo para a diminuicdo da autoestima e retardando sua realizacéo

profissional no futuro.

Escolaridade da adolescente gravida
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Figura 3: Distribuicdo da amostra segundo a escolaridade

Belo & Silva, (2004) também indicam a existéncia de um consenso em
relacdo ao estado gravidico e a maternidade, o que pode interferir de forma
negativa no estilo de vida das adolescentes, com consequéncias desfavoraveis
sobre suas perspectivas de estudo, trabalho e seu crescimento profissional, sendo
verificado que cerca de 30% das adolescentes gravidas abandonam a escola, e o

retorno ao estudo, na maioria dos casos, ocorre em menores proporcoes.

A Figura 4 retrata outro questionamento feito as adolescentes com relacao a
renda familiar; sendo visto que a maioria (78,4%) apresenta renda de 1 a 3 salarios
minimos. Portanto, de acordo estes com estes dados, observa-se que quanto
menor a renda familiar maior o nimero de gravidez na adolescéncia. Estudos
anteriores encontraram valores de renda familiar inferiores a 5 salarios-minimos,
similares a esta pesquisa. Entretanto, as adolescentes ndo contribuem com essa
renda, sendo dependentes da familia ou do parceiro (ABDALLAH et al., 1998;
PERSONA et al., 2004; SPINDOLA & SILVA, 2009).
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RendaFamiliar das Adolescentes
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Figura 4: Distribuicao da amostra segundo a renda familiar das adolescentes

Foi indagado as gestantes adolescentes quais assuntos séo discutidos no
ambiente escolar e na Figura 5 estdo relacionadas as respostas, sendo que as
adolescentes poderiam citar mais de um assunto, e o resultado foi seguinte: 32
delas discutem mais sobre namoro; 17 falam mais sobre sexualidade; 17 sobre
gravidez; 13 sobre lazer; 11 sobre moda; 11 sobre alimentacdo; 7 sobre

anticoncepcionais e 14 sobre outros assuntos.

34 q

300 A

25 A
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Figura 5: Distribuicdo da amostra segundo assuntos discutidos na escola
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Através das respostas relacionadas na figura 5, foi verificado que as
adolescentes conversam na maioria das vezes sobre 0 namoro, porém poucas
vezes conversam sobre a anticoncep¢ao. De acordo com os dados observou-se
gue elas raramente conversam sobre métodos contraceptivos, o que pode resultar
no aumento de gestacdes nesta fase da vida. Assim, a autora percebeu que as

jovens néo valorizam a discusséo sobre anticoncepc¢ao no ambiente escolar.

Na figura 6 foram relacionados os métodos contraceptivos e questionado as
adolescentes quais elas conhecem, elas poderiam marcar mais de uma opgéao: 41
delas relatam que conhecem a camisinha; 33 delas conhecem a pilula
anticoncepcional; 10 conhecem o DIU; 4 conhecem o diafragma; 4 conhecem a
tabelinha e 6 ndo conhecem nenhum método contraceptivo. Portanto, estes dados
sugerem que a maioria das adolescentes gravidas conhece ou ja ouviu falar de
métodos contraceptivos, sendo a pilula anticoncepcional e a camisinha os mais
conhecidos. Estes dados coincidem com os dados ja relatados por outros autores
na literatura. (KRAFT, 1993; SPINDOLA & SILVA, 2009; DIAS & TEIXEIRA, 2010).

Quais meétodos contraceptivos vocé conhece?
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Figura 6: Distribuicdo da amostra segundo métodos contraceptivos que conhecem

A pergunta seguinte foi com relacdo ao meétodo anticoncepcional que

utilizavam antes de engravidar. Elas podiam marcar mais de uma opcéo. De acordo
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com a Figura 7 percebe-se que, 21 delas, ou seja, a maioria das adolescentes
gravidas respondeu que nao utilizavam nenhum método contraceptivo; 17 delas se
referiam uso de camisinha; 15 usavam pilula anticoncepcional; 2 usavam a
tabelinha; uma usava o DIU. Como se verifica, um numero elevado de
adolescentes, 21 delas, ndo utilizava nenhum método contraceptivo, apesar das
distribuicbes gratuitas em postos de saude. O que pode gerar além da gravidez
indesejada, o risco de adquirir DST. De acordo com os dados, 32 das adolescentes
relataram ter utilizado algum método, como camisinha e pilula, em algumas de
suas relacbes sexuais. Estes dados estdo de acordo com as pesquisas de outros
autores. (PERSONA et al., 2004; ARCANJO et al., 2007; SPINDOLA & SILVA,
2009; DIAS & TEIXEIRA, 2010).

Qual método contraceptivo voce utiliza?

25

20 A

Figura 7: Distribuicdo da amostra segundo métodos contraceptivos que utilizam

O trabalho de Persona et al. (2004) revelou que a pilula foi o contraceptivo
mais utilizado entre as adolescentes. Seguido pelo hormoénio injetavel em segundo
lugar. Ja o uso do preservativo (condon) ficou em terceiro lugar e deixou a desejar,

visto ser a Unica maneira de prevenir as doencas sexualmente transmissiveis.

O trabalho de Arcanjo et al. (2007) relata que mesmo tendo acesso aos
anticoncepcionais, as adolescentes ndo o usam adequadamente, porque nao
acreditam na possibilidade de engravidar. Em razdo da pouca frequéncia dos

relacionamentos sexuais, consideram-se constantemente em um periodo seguro,
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acham os contraceptivos dificeis de serem obtidos e incébmodos, e partem da
premissa de que isso “ndo vai acontecer comigo”, como o0 "pensamento magico",
ou seja, a sensacdo de invulnerabilidade e onipoténcia. Além disso, acham os
contraceptivos antinaturais, perigosos, principalmente a pilula “vai engordar’.
Baseados em informacdes genéricas, 0s rapazes pensam que a camisinha diminui
o prazer sexual. A ndo utilizacdo dos métodos pode acontecer pelo desejo
inconsciente de engravidar ou de engravidar alguém para verificar sua capacidade

reprodutiva; medo dos pais descobrirem o anticoncepcional e das represalias.

A Ultima pergunta do questionario foi com relagdo ao planejamento da
gravidez. Foi questionado se a gestacéao foi planejada, ao acaso ou indesejada. O
termo ao acaso foi escolhido para que elas se sentissem mais a vontade para
responder que a gravidez nao foi planejada, ou seja, foi indesejada. A Figura 8
mostra os dados das respostas, onde se verifica que 34 das adolescentes relatam
terem engravidado ao acaso; 14 planejaram a gravidez e 3 afirmaram que a
gravidez foi indesejada. Estes dados sugerem que a maioria das adolescentes
gravidas nao tinha a intencdo de engravidar, ou seja, das 51 gestantes, 37 nao
planejaram engravidar. Estes dados s&o concordantes aos resultados da literatura
(SABROZA et al., 2004; ARCANJO et al., 2007; SPINDOLA & SILVA, 2009).

A sua gravidez foi?
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Figura 8: Distribuicdo da amostra segundo planejamento da gravidez
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Sabroza et al., 2004, realizaram uma pesquisa no municipio do Rio de
Janeiro, onde se constatou que 69,1% das puérperas com idade de 12-16 anos e
61,4% com idade de 17-19 anos ndo desejaram a gravidez. Assim, pode-se
observar que a gestacdo na adolescéncia esta diretamente relacionada com o

inicio precoce da atividade sexual desprotegida.

Desta forma, os programas para adolescentes que tratam de temas como
sexualidade, gravidez, prevencdo de doencas sexualmente transmissiveis e AIDS
devem, sobretudo, considerar os aspectos sociais, culturais e econémicos da
comunidade em que sdo desenvolvidos, para que possa atuar com éxito nesta

situacao.

Em muitas situacfes, as jovens desconhecem a dinamica do seu corpo,
seus hormonios e os perigos de uma gestacao nado planejada. O ndo planejamento
deve-se, portanto, a falta de orientacdo ou de oportunidade de acesso aos métodos
contraceptivos, o que ocorre comumente com as adolescentes. Por esse motivo, é
de extrema importancia a implementacdo da realizacdo do planejamento familiar
com incentivo & protecdo para prevencdo da gravidez ndo desejada (MINISTERIO
DA SAUDE, 2006; SPINDOLA & SILVA, 2009).
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7 - CONTRIBUICOES PARA O ENSINO:

A introducéo do video com orientacbes para prevencdo da gestacdo néo
desejada na adolescéncia podera trazer esclarecimentos sobre o uso dos
contraceptivos. Como no trabalho de Antunes et al. (2011), que apls a exposi¢do
do video “Drogas: um caminho para o fim” notou-se que esta tecnologia
educacional foi eficaz em sala de aula uma vez que proporcionou grandes
beneficios na pratica pedagdgica como um recurso de maior atracdo e motivagao
para o processo educativo. Foi possivel perceber durante toda a metodologia
desenvolvida que os educandos tiveram momentos reflexivos acerca do assunto
abordado. Identificou-se por meio dos registros e falas dos estudantes um maior
compromisso e clareza das informacf6es no combate as drogas. Os estudantes ao
participar das discussdes mostraram-se ativos em seu desenvolvimento cognitivo e
no processo de ensino-aprendizagem e foram sensibilizados quanto aos perigos

gue € o uso de drogas psicotrépicas.

No estudo de Peluso et al.( 2010), de acordo com relatos dos alunos,
percebeu-se como a iniciativa de usar recursos informatizados foi boa, pois 0s
mesmos relataram que através dos videos eles realmente conseguiram entender a
maneira correta de realizar a prética e o estudo concluiu que com a utilizacdo da
tecnologia do data show, programas de computador e os videos recolhidos na web
ou confeccionados nas aulas, é possivel ao discente, potencializar sua
aprendizagem dos assuntos abordados na aula tedrica e facilitar o exercicio das

aulas praticas.

Desta forma, o video podera ser uma ferramenta a mais a ser utilizada na
transmissao do uso correto dos métodos contraceptivos aos adolescentes. Inovar
com o0 uso de Tecnologias de Informacdo e Comunicacdo na educacdo nao
significa a simples introducao destas ferramentas, mas a reflexdo sobre como estas
podem ser construidas e implementadas de maneira a trazer qualidade para o
cenario educacional, isto €, a sua capacidade de melhorar a pratica corrente
(CARDOSO, 2002; STRUCHINER, 2011).
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Por conseguinte, a autora escolheu o video para auxiliar na tarefa de
transferir conhecimentos sobre métodos contraceptivos aos adolescentes. A autora
se dispbe a dar palestra nas instituicbes que solicitarem e posteriormente

apresentara o video.
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8. CONSIDERAGOES FINAIS:

A partir dos dados coletados nesta pesquisa sugere-se que existe uma
associacdo entre pouca informacdo, baixa escolaridade, situacdo de pobreza e

gravidez em idade precoce.

A autora percebeu que as informagfes sobre anticoncepgdo existem, porém
as adolescentes ndo absorvem as informagcbes como deveriam, sendo portanto,
necessario que a atencao a sexualidade e a saude reprodutiva apresente um papel
de maior importancia na educacdo das meninas, para que elas tenham o livre

arbitrio de escolher o momento certo de engravidar.

E os meninos também ocupam um lugar nessa histéria, aprendendo a
prevenir a gravidez e as DST com o estimulo ao uso da camisinha. Pois, as
possibilidades que os adolescentes tém de disporem de métodos contraceptivos de
baixo custo ou até gratuitos sédo reais, jA& que ha a distribuicdo gratuita de

anticoncepcionais hormonais e camisinha nos postos de saude.

O que a autora desejava descobrir apds esta pesquisa € se a gravidez é
uma experiéncia esperada ou desejada na adolescéncia. E foi percebido com os
dados da pesquisa que a maioria das adolescentes teve uma gestacdo nao
planejada, revelando que ha a necessidade de se incrementar o ensino sobre

orientacdo sexual e anticoncepcao.

Entdo, durante o estudo percebeu-se que as consequéncias do uso incorreto
dos contraceptivos ou simplesmente o fato de ndo usa-los, gera um grande niamero
de gestacdes nao planejadas na adolescéncia. E para auxiliar na sua prevencao
sera necessario que profissionais de saude estabelecam um relacionamento de
confianca com essas adolescentes. A adolescente deve receber apoio psicologico
nesse momento, além de orientagBes sobre métodos contraceptivos, pré-natal e
apoio da familia, companheiro e sociedade. Além disso, € preciso ouvir e valorizar
0s sentimentos e preocupacdes dos jovens para conhecer o mundo adolescente:

as pressfes e 0s constrangimentos podem dar pistas das dificuldades que
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enfrentam na hora de optar e usar um método anticoncepcional, e dos entraves

para a negociacdo dos métodos entre parceiros.

A partir do descrito, sugere-se a equipe de saude realizar palestras dirigidas
aos adolescentes, utilizando recursos didaticos que os sensibilizem para o uso de
métodos contraceptivos; sensibilizar a equipe multiprofissional para o trabalho com
adolescentes, incentivando seu maior empenho nos programas de assisténcia a
esse grupo; e, desenvolver o trabalho com grupos de adolescentes a partir das
necessidades apontadas por eles para que sejam atores ativos nesse processo, 0
gue contribuird na sua formacado para a vida e 0 mundo. Para tanto, a equipe de
saude da familia necessita estar capacitada e desenvolver continuamente acdes de

promocado da saude junto a esta populacéo.

Assim, a préatica da medicina em postos de saude, os resultados desta
pesquisa e a atualidade fizeram com que produzisse um video que se espera ser
divulgado em espacos formais e nédo formais. Pois, desta forma, as intervengdes
educativas realizadas e as novas tecnologias, neste caso, o video, podem auxiliar
no ensino e chamar mais a atencdo das adolescentes. O video por ter uma
linguagem mais parecida com a delas pode ser um instrumento para ajudar na

diminuicdo dos indices de gesta¢do ndo planejada na adolescéncia.
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QUESTIONARIO

Contamos com sua colaboracado para responder as perguntas desse questionario.
Este material servird de estudo para futuras estratégias e propostas educacionais a
educadores e mediadores de ensino, e sera conduzido por Alessandra dos Santos Lima,
mestranda do Mestrado profissional de ensino em ciéncias da salde e do meio ambiente.

1. Qual sua idade?

2. Vocé trabalha? () sim () ndo
3. Qual seu estado civil? () solteiro
() casado
() outro
4. Onde é sua moradia? () Reside com os pais

() Reside com o parceiro
() Reside na casa dos pais com o parceiro
() Outra, qual?

5. Ha quanto tempo vocé esta com seu parceiro?

6. Qual é a idade dele?

7. Qual sua escolaridade? () cursando — em qual série vocé esta?

() abandonou — em qual série?

8. Qual é suarenda familiar?  salario minimo ( 510,00 reais)

() Menor que 1 salario minimo () de 4 a 6 salarios minimos
() 1 salario minimo () de 7 a 10 salarios minimos
() de 1 a 3 salarios minimos () maior que 10 minimos

9. Dentre os assuntos discutidos no ambiente escolar, entre alunos e professores e
alunos e alunos, destacaram: Pode marcar mais de 1 com X:

() Alimentacéo () Sexualidade () Namoro
() Moda () Relacionamentos () Gravidez
() Métodos anticoncepcionais () lazer () religido

() Outro assunto:

10.Quais o0s métodos contraceptivos (anticoncepcionais) que vocé conhece?
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11.Qual o método contraceptivo vocé utiliza ou utilizava antes de engravidar?

12. A sua gravidez:

() foi planejada () ocorreu ao acaso () foi indesejada
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TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO (TCLE)
Comité de Etica em Pesquisa em Seres Humanos — COEPS/UniFOA

1- Identificacdo do responsavel pela execucao da pesquisa:

Titulo do Projeto: Contracepcéo e gravidez na adolescéncia

Coordenador do Projeto: Alessandra dos Santos Lima

Telefones de contato do Coordenador do Projeto: 024-99911609

Endereco do Comité de Etica em Pesquisa: Pré-reitoria de Pds-graduacéo,
Pesquisa e Extensdo - Prédio 15. Campus Olezio Galotti - Av. Paulo Erlei Alves
Abrantes, n® 1325, Trés Pocos, Volta Redonda - RJ. CEP: 27240-560. Telefone:
(24) 3340.8400 - Ramal 8571. E-mail: coeps@foa.org.br

2- Informacgdes ao participante ou responsavel:

(a) Vocé esta sendo convidado a participar de uma pesquisa que tem como
objetivo aplicar um questionario & adolescentes gravidas com a finalidade de
compreender o motivo de terem engravidado. E, apds a analise deste questionario,
produzir um recurso didatico (um video) com orientacdes sobre anticoncepcéo para
jovens no inicio da adolescéncia, afim de dar subsidios & prevencédo da gravidez
nesta fase da vida, com o intuito de dissemina-lo em espacos formais (nas escolas
publicas e privadas) e em outros espacos nao formais.

(b) Antes de aceitar participar da pesquisa, leia atentamente as explicagdes
abaixo que informam sobre o procedimento: vocé apenas respondera a um
guestionario. Sua participagdo nao trard qualquer beneficio direto, mas
proporcionara um melhor conhecimento a respeito da gravidez na adolescéncia e
sua prevencgao.

(c)Vocé podera recusar a participar da pesquisa e podera abandonar o
procedimento em qualguer momento, sem nenhuma penalizacdo ou prejuizo.
Durante o procedimento o questionario, vocé podera recusar a responder qualquer
pergunta que por ventura lhe causar algum constrangimento.

(d)A sua participacdo como voluntario, ou a do menor pelo qual vocé é
responsavel, ndo auferirh nenhum privilégio, seja ele de carater financeiro ou de
gualquer natureza, podendo se retirar do projeto em qualguer momento sem
prejuizo a V.S.a ou menor.

(e) A sua participacdo ou a do menor sob sua responsabilidade néo
envolvera qualquer risco.

(f) Serdo garantidos o sigilo e privacidade, sendo reservado ao participante
ou seu responsavel o direito de omissdo de sua identificacdo ou de dados que
possam comprometé-lo.

(g)Na apresentacédo dos resultados ndo serdao citados os nomes dos
participantes.

(h) Confirmo ter conhecimento do contetdo deste termo. A minha assinatura
abaixo indica que concordo em participar desta pesquisa e por isso dou meu
consentimento.

Volta Redonda, de de 20 .
Participante:
Responsavel:



mailto:coeps@foa.org.br

LISTA DE ANEXOS.

77



78
Anexo |

rrey1 REITORIA . -
l--T O A PRO-REITORIA DE POS-GRADUACAD, PESQUISA E EXTENSAD nj'FOA

COMITE DE ETICA EM PESQUISA EM SERES HUMANOSICOEPS _ Bl ik
rr~= Registro SIPAR — Ministério da Saide: 26.000.158.694/2007-89

CaEPS

Processo N® 053/11

CAAE 0137.0.446.000-11

Volta Redonda, 14 de margo de 2012,

DO CoEPS
Comité de Etica e Pesguisa em Seres Humanos

PARA: Profa. Alessandra dos Santos Lima
Curso de Mestrado em Ensing de Cigéncias da Sadde e do Meio Ambiente

Prezada Professora:
0 Comité de Ftica em Pesqguiza em Seres Humanos (CoEPS) do UniFOA, apds avaliagio de aniliss

critica envolvends os aspectos éticos, do projeto inttulade “Anticoncepgdo & gravidez na adolescéncia®,
ok sua respansabil dece, asta dentro dos padrdes éticos a atendes a Resolucdo CHE 196/46, assim esta

aprovado,

Wale rassaltar gue, uma viez aprovace, o CoEFS pobsa a sen co-responsdval pele projslo no gue fangs
aos aspechos eticos da pesquisa.
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