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RESUMO

A adolescéncia se caracteriza por ser um processo biolégico e social com grandes
mudancas em ambos o0s sexos. Com isso, ocorre o inicio das novas
responsabilidades, da independéncia, curiosidade e autonomia, necessitando assim
de muitas orientacbes. Devido a auséncia do acesso a estas informagdes, a
ocorréncia de uma gravidez precoce € muito comum, o que pode ocasionar diversas
reacdes e perspectivas, como vergonha, medo, ansiedade. Esta pesquisa tem como
objetivo geral analisar as reagdes e perspectivas de adolescentes com a descoberta
da gravidez e como especificos, caracterizar a situagdo socioecondmica das
adolescentes entrevistadas; verificar a idade da iniciagcdo da atividade sexual das
adolescentes; conhecer na opiniao das adolescentes o dialogo sobre sexualidade
com a familia e a escola; identificar as reagdes emocionais das adolescentes, dos
familiares e dos companheiros com a descoberta da gravidez; descrever as
perspectivas geradas pelas adolescentes com a descoberta da gravidez. Foi um
estudo descritivo e exploratério, com abordagem qualitativa. O instrumento de coleta
de dados foi um roteiro aplicado a um grupo focal formado por gestantes
adolescentes em um Hospital Maternidade em Mossor6o- RN. A amostra foi
composta por 05 adolescentes gravidas que participam do grupo Parto Feliz. A
pesquisa foi aprovada pelo comité de ética e pesquisa da FACENE/RN com o
numero de protocolo CEP: 44/2016 e CAAE: 53863916.3.0000.5179. Os resultados
foram analisados qualitativamente pela técnica de analise tematica, onde foram
alcangados, conforme os objetivos especificos, onde podemos analisar que a
adolescéncia necessita de cuidados, tanto no fator fisico, psicolégico, emocional,
para que sO assim ndo ocorra uma gravidez indesejada ou doengas sexualmente
transmissiveis. Esta pesquisa permitiu afirmar que as entrevistadas ndo possuiam
dialogo com suas familias sobre sexo, e que com isso buscavam outras alternativas
para encontrarem informacdes que as interessassem. Diante disto, aponta-se a
necessidade de se conversar sobre sexo com os adolescentes para orienta-los
sobre o0 assunto e evitar posteriores problemas. Para estas orientacbes, destacamos
a importancia da familia, da escola e dos profissionais de saude, dentre eles o
enfermeiro.

Descritores: Adolescéncia. Gravidez na Adolescéncia. Enfermagem.



ABSTRACT

Adolescence is characterized by being a biological and social process with major
changes in both sexes. Thus, the beginning of the new responsibilities occurs,
independence, curiosity and autonomy, thus requiring many guidelines. Due to lack
of access to this information, the occurrence of early pregnancy is very common,
which can cause different reactions and perspectives, such as shame, fear, anxiety.
This research has as main objective to analyze the reactions and perspectives of
adolescents with the discovery of pregnancy and how specific to characterize the
socioeconomic status of the interviewed adolescents; check the age of initiation of
sexual activity of adolescents; know the opinion of adolescent sexuality dialogue with
family and school; identify the emotional reactions of teenagers, relatives and
colleagues with the discovery of pregnancy; describe the prospects generated by
adolescents with the discovery of pregnancy. It was a descriptive study with a
qualitative approach. The data collection instrument was a script applied to a focus
group of pregnant adolescents in a Maternity Hospital in Mossoro- RN. The sample
consisted of 05 pregnant teenagers who participate in the Happy Delivery group. The
study was approved by the Research Ethics Committee of FACENE / RN with the
number of protocol CEP: 44/2016 and CAAE: 53863916.3.0000.5179. The results
were analyzed qualitatively by the technique of thematic analysis, which have been
achieved, as the specific objectives where we can analyze that adolescence needs
care, both in the physical, psychological, emotional factor, for only thus will not occur
an unwanted pregnancy or disease sexually transmitted. This research allowed us to
state that the respondents did not have dialogue with their families about sex, and
that it sought other alternatives to find information that interessassem. In view of this,
it points to the need to talk about sex with teens to guide them on the subject and
avoid problems. For these guidelines, we emphasize the importance of family, school
and health professionals, including nurses.

Descriptors: Adolescence. Teenage pregnancy. Nursing.
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1 INTRODUGAO

1.1 PROBLEMATIZACAO E JUSTIFICATIVA

O Estatuto da crianga e do adolescente define a adolescéncia como o periodo
compreendido entre 12 a 18 anos de idade (MINISTERIO DA SAUDE, 2010), se
conformando como uma transigéo entre a infancia e a idade adulta, marcada por um
processo com sucessivas modificacbes de crescimento e de desenvolvimento
biopsicossocial, em que o individuo se desenvolve fisica e emocionalmente (SILVA
et.al, 2013).

A adolescéncia envolve varios aspectos da vida humana e alguns autores
delimitam conceitos para explicar da melhor forma. Assim, surgiram os conceitos de
adolescéncia e puberdade, sendo que o primeiro incorpora a idealizacdo de uma
construcado social dessa etapa da vida e diz respeito a multiplicidade de formas
como ela é vivenciada. E o segundo engloba as mudangas bioldgicas, que ocorre
tanto em meninas e meninos a partir da produ¢gao de hormdnios sexuais. Em geral
nos meninos o horménio sexual é a testosterona e é responsavel pelo aparecimento
dos caracteres sexuais secundarios, como o aparecimento de pélos, voz grossa e
crescimento peniano, dentre outros. Ja em meninas, o hormdénio sexual que é
responsavel pelos caracteres sexuais € o0 estrdgeno, onde esses caracteres
manifestam-se a partir do desenvolvimento das mamas e dos pélos pubianos, a
presencga da menarca (primeira menstruacéo), dentre outros (BRASIL, 2011).

Todos estes fatores interferem no aspecto social, tanto em seu ambito familiar,
como na comunidade, podendo influir no comportamento desses adolescentes. Na
atualidade a pratica da sexualidade vem acontecendo cada vez mais cedo,
causando a principal implicagdo a gravidez indesejada, onde adolescentes
ingressam rapidamente em sua fase adulta (SOUZA et.al,2012).

Considera-se que a gravidez na adolescéncia ocasiona mudangas em toda a
estrutura familiar, causando reacdes e perspectivas a adolescente e ao seu parceiro,
bem como a toda a familia. A primeira reacdo da adolescente mae é de medo,
achando que a sua vida acabou, de dialogar com pais, vergonha das amigas, da
comunidade e escola. Ja ao parceiro, o medo esta ligado a responsabilidade que
esta por vir, por ter que trabalhar e assumir o papel de pai (COSSA, JARDIM, 2011).
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A gravidez durante a adolescéncia € reconhecida também como precoce e eleva
os riscos de mortalidade materna, de prematuridade e de baixo peso ao nascer.
Além dessas consequéncias fisicas para a adolescente e para o bebé, existem as
consequéncias psicossociais, entre elas a redugao das oportunidades de insergao
no mercado de trabalho, ocasionando, as vezes, insatisfacdo pessoal e manutencao
do ciclo de pobreza. (NASCIMENTO, XAVIER, SA, 2011). Apesar destas
consequéncias para a adolescéncia, a gravidez pode ser desejada pelo casal,
ocorrendo todo o planejamento. (CLAUDIA et.al, 2010).

Observa-se que os fatores que contribuiram para a ocorréncia da gravidez na
adolescéncia se devem ao fato de que os adolescentes ndo se sentirem a vontade
em conversar com 0s pais sobre sexo e que com isso procuravam pessoas fora do
ambito familiar. Além disso, muitos pais ndo se sentem a vontade para conversar
sobre sexo, e ndo aceitam antes do casamento ou até mesmo antes da maioridade
(18 anos). Visualiza se também que outros pais revelam manter uma relagdo boa
com os filhos conversando sobre o0 assunto, mas apresentaram-se surpresos com a
descoberta da gravidez precoce dos filhos, revelando que se arrependiam de néao ter
dialogado melhor e mostrado diversas formas de se prevenir (SOUZA et.al, 2012).

Por ser um assunto onde envolve a familia e a comunidade, a adolescente vira
alvo de muitas criticas, e com isso muitas delas tem vergonha e medo, levando a
cometer atos como o aborto, por exemplo. (TAQUETTI,2010)

A escolha deste tema foi pessoal, pela identificagcdo com o tema proposto que é
a gravidez na adolescéncia.

Esta pesquisa tem como contribuigdo a profissionais da area da saude, a familia,
a escola, académicos da area da saude, para que observe que é um problema de
saude publica, onde afeta mundialmente, necessitando assim de intervengdes.

Assim, diante da problematica, questiona-se quais as reacdes e perspectivas de

adolescentes com a descoberta da gravidez?
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1.2 HIPOTESE

Com a descoberta da gravidez, os adolescentes podem expressar diversas
reagdbes como medo, aborrecimentos, conflitos, vergonha, achar que ndo tem
condigbes de serem pais, a ansiedade de se tornar mae, de conhecer o seu filho, de
amamentar, de ensinar a andar e a falar, principalmente de ter uma boa educacao.

Quando todas as reagdes cessam, novas perspectivas futuras surgem, como a
vontade de voltar a estudar, conseguir emprego, oferecer uma melhor educacgéo ao

filho, dentre outras.
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2 OBJETIVOS

2.1 OBJETIVO GERAL

¢ Analisar as reacdes e perspectivas de adolescentes com a descoberta da

gravidez.

2.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS

e Caracterizar a situagao socioeconémica das adolescentes entrevistadas;

¢ Verificar a idade da iniciagdo da atividade sexual das adolescentes;

e Conhecer na opiniao das adolescentes o dialogo sobre sexualidade com a
familia e a escola;

¢ Identificar as reagdes emocionais das adolescentes, dos familiares e dos
companheiros com a descoberta da gravidez;

o Descrever as perspectivas geradas pelas adolescentes com a descoberta da

gravidez.
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3 REFERENCIAL TEORICO

3.1 ADOLESCENCIA

No final do século XX, nos anos 90, as politicas publicas para a juventude
figuraram na agenda do Brasil e do mundo. Inicialmente foi concedido o direito de
cidadania as criangas e adolescentes, através da lei 8.069 de 13 de julho de 1990 —
o Estatuto da Crianca e do Adolescente (ECA) — atribuindo a familia e ao Estado o
dever de proporcionar condigbes de desenvolvimento pleno e sadio a esse grupo
etario. Esta lei prioriza o atendimento as criancas e adolescentes (COSTA,
SANTANA, TEIXEIRA, 2012).

A adolescéncia, segundo a Organizagdo Mundial da Saude (OMS), deve
compreender o periodo que abrange dos 10 aos 19 anos, estratégia que permite
melhores comparagdes de dados, embora esteja claro que tanto os limites inferiores
como os superiores variem individual e culturalmente (SURITA, SILVA, 2012).

E marcada por um processo de diversas transformagdes de crescimento e
desenvolvimento. E normal nesta transicdo ocorrer eventos relacionados a desejos
de mudancgas, nascimento da independéncia, extrapolar limites, curiosidade, ter sua
autonomia, alteracdo progressiva aos centros sociais da familia, escola e
comunidade (BRASIL, 2011).

Quando a adolescéncia se inicia, diversas transformagdes ocorrem, devido as
mudancgas bioldgicas em meninas e meninos. A puberdade ocorre nos dois sexos, e
€ o que define a caracterizagdo biolégica na adolescéncia. Em meninas, as
caracteristicas sexuais € visualizada pelo alargamento dos quadris, presenca de
pélos na regido pubiana e axilas, surgimento da acne (espinhas) devidos as
alteragdes hormonais, inicio da menarca (primeira menstruacao) e desenvolvimento
das glandulas mamarias. Em meninos, observa-se voz grossa, crescimento corporal,
aparecimento de pélos no corpo e desenvolvimento do 6rgéo reprodutor (BRASIL,
2013).

A menstruacdo é um evento marcante na vida das adolescentes, pois
representa o comego da capacidade reprodutiva. A idade da menarca (primeira
menstruagao) pode ser influenciada por diversos fatores como o psicoldgico, sécio
econdmicos, fatores genéticos, atividade fisica e estado nutricional (BOUZAS,
BRAGA, LEAO, 2010).
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Todas essas mudangas acontecendo afetam diversos adolescentes em seu
ambito familiar e social. Alteragbes como o emocional, o psicologico, a mudanga
fisica intercorre em toda a adolescéncia. Com isso, vem a importancia do dialogo
entre os pais e os filhos, da escola. Neste os professores serao vigilantes nestas
transformacdes podem preparar os alunos, conversando com 0s mesmos sobre
sexualidade (FERREIRA, FARIAS, SILVARES,2010).

A sexualidade constitui-se numa dimensao fundamental em todo ciclo de vida
de homens e mulheres, a qual envolve praticas e desejos ligados a satisfagao, a
afetividade, ao prazer, aos sentimentos, ao exercicio da liberdade e a saude. Desta
forma, € uma construgcdo historica, cultural e social, e se transforma conforme
mudam as relagdes sociais (MACEDO et al, 2013).

Na adolescéncia, a sexualidade também fica mais sensivel, faz parte da
identidade humana e se desenvolve no decorrer de toda a vida. E entendida como
um fator intrinseco do ser humano que o motiva de diferentes formas de busca e
vivéncia do prazer. E uma construcdo social e histdrica, por isso ganha contornos
diferenciados em diferentes espagos e tempos. Como elemento fundamental da
condicdo humana, seu exercicio deve ser assegurado na dimensdo dos Direitos
Humanos, constituindo-se de uma gama de direitos sexuais e reprodutivos capazes
de assegura-la (MORAES, VITALLE, 2012).

3.2 GRAVIDEZ NA ADOLESCENCIA

A gravidez na adolescéncia é um fendmeno universal, tendo as suas origens
no passado, existe conosco no presente e, se nao for prevenida, continuara no
futuro (RODRIGUES, 2010).

E um problema grave de saude publica, pois é de conhecimento que pode gerar
problemas tanto para mae como também para o filho. Deste modo, é necessario
orientagdes, prevencodes, onde a todo o acompanhamento durante a gravidez e o
parto (ARAUJO et.al,2015).

Considerando que a sexarca, primeira experiéncia sexual do sujeito, ocorre
normalmente na adolescéncia, € comum a ocorréncia de gravidez, fenbmeno de
grande importancia e relevancia social (FIEDLER, ARAUJO, SOUZA, 2015).

Este fendmeno apresenta alguns riscos e tem sido frequentemente associado a

morbidade materna e fetal podendo interferir negativamente no desenvolvimento
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pessoal e social, sendo considerada um problema de saude publica. As
complicagbes mais associadas com a gravidez na adolescéncia sdo a pré-
eclampsia, a anemia, as infecgbes, o parto pré -termo, as complicagbes no parto e
puerpério e perturbagdes emocionais bem como as consequéncias associadas a
decisdo de abortar (RODRIGUES, 2010).

E um periodo dificil, e apresenta necessidade de dialogo entre os
adolescentes e os pais. Porém este possivel dialogo para ocorrer dependera de
como estes pais encaram o sexo e a sexualidade dos filhos e uma conversa mal
dialogada pode ocasionar brigas, desentendimentos, desunido, tornando o processo
mais dificil. (COSSA, JARDIM, 2011).

Quando nao ha o apoio familiar ou social, a adolescente gravida pode pensar
em um aborto ilegal, sendo hoje uma das principais causas de mortalidade
relacionado a gravidez. Os adolescentes acham que o aborto € a solugdo do seu
problema e que a descoberta da gravidez nado ira decepcionar aos pais e nem sentir
vergonha da comunidade (NUNES, MADEIRO, DINIZ, 2013).

Porém, o aborto traz diversas complicagdes, ndo s6 para o feto, mas sim
para a gestante. O uso indevido de medicamentos em altas dosagens, queda de
escadas, tinturas de cabelos e substéncias perigosas como ervas aumentam a
probabilidade do aborto e incidéncia de mortes em adolescentes na idade fértil,
favorecendo assim o aumento de sequelas que pode ser desencadeado por toda a
vida (NUNES,2012).

Muitas adolescentes quando descobrem a gravidez, ndo querem realizar o
pré-natal, devido a sentimentos como vergonha, raiva de si, medo, ou seja, ndo quer
nenhum tipo de ajuda. Sabendo que é de suma importancia o pré-natal, pois o ndo
acompanhamento da gestacdo a cada més fica prejudicada, colocando em risco a
vida da gestante e do desenvolvimento do bebé. Neste processo é necessario o
suporte psicolégico, devido ao estresse, a emogao e ansiedade. (SILVA et.al, 2013).

A assisténcia de enfermagem na gravidez em adolescentes tem um papel
fundamental, pois realiza consultas de pré-natal, dialogando e obtendo informacdes
sobre a aceitagao ou rejeicao da familia, do namorado e o comportamento frente a
sociedade. Realizar agdes educativas com as gravidas adolescentes também é
importante, enfatizando a magia de ser mée e realizando orientagbes acerca do
mundo materno (COSSA, JARDIM,2011).
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Ressalta-se que muitas adolescentes desejam engravidar como forma de
fugir ou solucionar seus problemas em seu proprio contexto familiar e social. Nesses
casos, a maternidade aparece como uma ocupacao, uma atividade que da sentido a
vida e que traz reconhecimento nos ambientes de convivio (FIEDLER, ARAUJO,
SOUZA, 2015).

Muitos adolescentes ja demonstram a vontade de ser tonarem pais, de
construir uma familia, adquirir novas responsabilidades. Com isso, se torna saudavel
a gravidez, a harmonia entre o casal, a felicidade do descobrimento da gravidez, que
€ dita por muitos como um sonho, onde gera expectativas agradaveis e com isso
leva ao crescimento e estruturagdo da familia. (DANTAS, CARVALHO, SILVA,
2013).

3.3 REAGOES E PERSPECTIVAS DE ADOLESCENTES COM A DESCOBERTA
DA GRAVIDEZ

A gravidez na adolescéncia acarreta diversas reagdes e perspectivas, devido
ser uma fase de transformag&o. Quando a gravidez € confirmada, os adolescentes
vivem um momento de dificil aceitagéo, principalmente se a gravidez for indesejada,
pois junto com a palavra “positivo”, acompanha sentimentos como medo, ansiedade,
rejeicdo, depressao. Estas reacdes pode provocar diversas complicagdes bioldgicas
como a anemia, sobrepeso, hipertensdo, pré-eclampsia, depressao pos- parto
(ARAUJO et.al,2015).

Em geral, os sentimentos de aceitagao e rejeigdo vao ser influenciados pela
cultura familiar dos adolescentes envolvidos.

Muitos adolescentes tem o desejo de ser méae tao jovem e a familia vé isso
com naturalidade e desta forma, quando a gravidez ocorre € um momento de
felicidade, de um sonho realizado para a adolescente e sua familia. Mas, do
contrario, quando a gravidez ndo € desejada, a gravidez pode ser um “choque’,
onde o sentimento é de desgosto, rejeicdo e sem nenhuma perspectiva futura
(SOUZA et.al, 2012).

Para o companheiro que esta nesta situacido tera repercussio psiquica e
comportamental, onde tera que desenvolver um novo papel social, sendo
adolescente e pai. Eles tem um papel fundamental nesta nova fase que e a

manutencdo de uma nova familia, das responsabilidades de pai e esposo, de ter que
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a partir deste momento ocupar um lugar no mercado de trabalho e isso acarreta
acontecimentos que perturba o desenvolvimento ideal dos jovens (CLAUDIA et.al,
2010).

Os sentimentos das adolescentes quando ocorre o descobrimento da
gravidez indesejada, destacam-se: O choro, pois ndo queria um filho agora, a
doacdo para adogdo, a tentativa de abortamento, a angustia, dito por muitas
adolescentes como o pior dia da sua vida. A reagdo da familia € de negacéo,
decepgao, magoa, dentre outras. Logo apos estas reagdes, ocorre a aceitagao,
porém, existem muitos relatos de abandono da filha adolescente gravida. Quando a
gravidez é indesejada, o pai da crianga pode pensar em abortamento, sem querer
assumir a esta nova responsabilidade, raiva da gravidez e muitas vezes ocorre o
abandono a namorada (PAIXAO et.al, 2014).

Quando a gravidez é desejada ocorre a protegdo da familia, companheiro,
onde o relacionamento familiar & satisfatério e tera o apoio em momentos de
dificuldades, pois as mudangas irdo acontecendo no decorrer da gravidez. Desta
maneira a gravidez se torna saudavel, onde o pré-natal € realizado corretamente, é
feito os cuidados com alimentacdo, para que tudo ocorra de forma saudavel tanto
para mae como para o bebé (PATIAS, GABRIEL, DIAS, 2013).

Quando as reagdes cessam, novas perspectivas futuras surgem para que
haja harmonia entre a gestante, companheiro e familia. A vontade do descobrimento
do sexo, da preparagdo para a chegada do bebé, tornado assim pessoas adultas
com responsabilidade para que s6 assim se tornem futuros educadores. Portanto os
adolescentes conseguem superar as dificuldades encontradas de uma gravidez
precoce, sendo assim retorna os projetos de vida como, estudar, trabalhar, mesmo
ap6és o nascimento do bebé (FERNANDES, JUNIOR, GUALDA, 2012).

A enfermagem tem uma grande importancia neste papel, pois sabemos o
modo de prevencado e podemos pdér em pratica com todo o nosso conhecimento e
dedicacgao, para juntos promover saude, qualidade de vida aos usuarios (TEIXEIRA,
SILVA, TEIXEIRA, 2013).
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4 METODOLOGIA

Este corrente capitulo apresenta as estratégias utilizadas para o
desenvolvimento da pesquisa, que favorecem o conhecimento sobre as reacbes e
perspectivas na descoberta da gravidez em adolescentes. Portanto, por uma
questdo de organizagado, este capitulo sera dividido em oito momentos, com as
seqguintes classificagdes: Tipo da pesquisa, local da pesquisa, populagdo e amostra,
instrumento de coleta, procedimento de coleta, analise de dados, aspectos éticos e

financiamento.

4.1 TIPO DA PESQUISA

Trata-se de um estudo descritivo e exploratorio com abordagem qualitativa
dos dados.

A pesquisa descritiva exige do investigador uma série de informagdes sobre o
que deseja pesquisar. Esse tipo de estudo pretende descrever os fatos e fenébmenos
de determinada realidade (TRIVINOS, 1987).

As pesquisas exploratérias visam proporcionar uma visdo geral de um
determinado fato, do tipo aproximativo. Se familiariza com o fendmeno que esta
sendo investigada. O estudo exploratério pode ajudar a resolver algumas
dificuldades em pesquisa (PIOVESAN, TEMPORINI, 1995).

Este tipo de pesquisa tem como objetivo proporcionar maior familiaridade com
0 problema, com vistas a torna-lo mais explicito ou a construir hipoteses. A grande
maioria dessas pesquisas envolve: (a) levantamento bibliografico; (b) entrevistas
com pessoas que tiveram experiéncias praticas com o problema pesquisado; e (c)
analise de exemplos que estimulem a compreenséo (GIL, 2007).

A pesquisa qualitativa responde as questdes muito particulares, sendo que
ela trabalha com o universo dos significados, dos motivos e aspiracdées das crencgas,
dos valores e das atitudes, com um nivel de realidade que n&o pode ou n&o deve ser
quantificados (MINAYO; DESLANDES; GOMES, 2010).

As abordagens qualitativas se aplicam melhor a investigagdes de grupos e
segmentos delimitados e focalizados, além de permitir desvelar processos sociais
ainda pouco conhecidos destinados a grupos especificos (MINAYO, 2010).
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4.2 LOCAL DA PESQUISA

A pesquisa foi realizada no Hospital Maternidade Almeida Castro, localizado
no Municipio de Mossord, interior do Estado do Rio Grande do Norte, situado a
mesorregido do Oeste Potiguar e na microrregido homénima. De acordo com o
censo realizado pelo IBGE (Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica) no ano
2015, sua populacao é de 288.162 habitantes.

O Hospital maternidade Almeida Castro funciona um grupo de gestantes,
chamado Parto Feliz, tendo como objetivo central, a preparagdo da mulher para a
gravidez, parto e de como cuidar do bebé. Tendo como coordenadora do projeto
uma assistente social, onde forma assim uma esquipe multiprofissional (enfermeira,
assistente social, fisioterapeuta e nutricionista). Cada mulher participa de uma
palestra no més, sempre a cada sexta-feira, sendo opcional de 8h as 11h ou de 14h
as 17h.

As gestantes que desejam participar e s6 realizar a inscricdo, neste referido

hospital, onde recebe de qualquer faixa etaria.

4.3 POPULAGAO E AMOSTRA

A populagao de estudo foram as cinco adolescentes gravidas que estavam
inseridas no grupo Parto Feliz do Hospital Maternidade Almeida Castro.

A amostra foi composta por 05 adolescentes gravidas que participam do
grupo Parto Feliz.

Os critérios de Inclusao para as maes serao:

e Estar inserido e cadastrados no grupo Parto Feliz;

e Segundo a Organizagdo Mundial de Saude(OMS), deve compreender o
periodo que abrange dos 10 aos 19 anos. Com isto, a pesquisa foi realizada
com as adolescentes gravidas que compreendem esta idade.

e Assinar o Termo de Consentimento livre e esclarecido (TCLE) para as maes
das adolescentes menores de 18 anos e adolescentes com mais de 18 anos.
Os critérios de Exclusao para as maes serao:

e Recusar a assinar o Termo de Assentimento (menores de 18 anos) e de

Consentimento (maiores de 18 anos ou o responsavel);
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e Estar inserida neste grupo parto feliz, no Hospital Maternidade Almeida

Castro.

4.4 INSTRUMENTO DE COLETA DE DADOS

Foi formado um grupo focal que representa uma técnica de coleta de dados
que, a partir da interagao grupal, promove uma ampla problematizagdo sobre um
tema ou foco especifico. Trata-se de uma entrevista em grupo, na qual a interagéo
configura-se como parte integrante do método. Possibilita os participantes
explorarem seus pontos de vista, gerando suas proprias perguntas e buscando
respostas (BACKES et.al, 2011).

Este grupo focal foi realizado no Hospital Maternidade Almeida Castro, em
horario previamente agendado, seguindo um roteiro norteador com perguntas

previamente estabelecidas e formuladas (APENDICE C).

4.5 PROCEDIMENTO DE COLETA DE DADOS

A coleta de dados foi realizada apds a aprovagdo pelo Comité de Etica em
Pesquisa (CEP) da Faculdade de Medicina e Enfermagem Nova Esperanca de Joao
Pessoa (FAMENE). Todo o processo de coleta foi realizado em Maio do ano de
2016 e utilizado um roteiro norteador. Foi entregue uma copia de Termo de
assentimento Livre e Esclarecido para os participantes da pesquisa para menores de
18 anos (APENDICE A), bem como o Termo de Consentimento livre e esclarecido
para as gestantes com até 19 anos e para as maes de gestantes menores de 18
anos, ou seu responsavel legal, que sera assinado e entregue outro para o
pesquisador (APENDICE B).

A coleta ocorreu no Hospital Maternidade Almeida Castro, onde estava
acontecendo as palestras, logo apds, expliquei para todas as gestantes ali presentes
da minha pesquisa, sendo que especifiquei que era com adolescentes gestantes,
com isso as cinco aceitaram participar da pesquisa.

Com isso realizamos um grupo focal, ou seja, uma roda de conversar, onde
foi gravado em um aparelho celular, e sendo assim realizava a pergunta e cada uma
delas, falavam o que realmente tinha passado. Embora no comec¢o tenha tido

vergonha, mas depois se tornou uma conversar muito tranquila.
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4.6 ANALISE DE DADOS

Os resultados foram analisados qualitativamente pela técnica de analise
tematica. Na analise tematica, como o proprio nome ja traz o conceito central € o
tema. Pode ser graficamente apresentado através de uma palavra, uma frase, um
resumo. Para Minayo (2010), o tema significa a liberdade naturalmente de um texto
analisado, segundo critérios relativos a teoria que vai servir de guia para a leitura.

Trabalhar com a analise tematica consiste em descobrir os nucleos de
sentido. Que compde uma comunicagdo, cuja presencga ou frequéncia signifiquem
alguma coisa para o objeto de que sera analisado.

A analise tematica se desdobra em trés etapas:

Primeira etapa Pré - analise: Primeiramente devemos fazer uma leitura para
compreender o conjunto do material que selecionamos, de uma forma minuciosa,
para atingirmos niveis mais profundos, deixando nos impregnar pelo conteudo do
material. Com essa leitura devemos buscar:
» Ter uma visao do conjunto;
» Pegar as especificidades do conjunto do material a ser analisado;
» Elaborar pressupostos iniciais que serviram de baliza para a analise e a
interpretacdo do material a ser analisado;
» Escolher formas para classificar inicialmente;
» Determinar os conceitos tedricos que irdo orientar para a analise.
Segunda etapa exploragdo do material: Trata-se da anadlise propriamente dita,
exploracao do material que consiste na classificacdo do nucleo de compreensao do
texto. Neste momento procuramos:
» Distribuir trechos, frases ou fragmentos de cada texto de analise pelo
esquema de classificagao inicial;
» Fazer uma leitura dialogando com as partes dos textos da analise, em cada
classe;
> |dentificar, através de inferéncias, os nucleos de sentido apontados pelas
partes dos textos em cada classe do esquema de classificacao;
» Dialogar os nucleos de sentido com os pressupostos iniciais e se necessario,
realizar outros pressupostos;
» Analisar os diferentes nucleos de sentido presentes em varias classes do

esquema de classificagao para buscarmos tematicas mais amplas ou eixos
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em torno dos quais podem ser discutidas as diferentes partes dos textos
analisados;

» Reagrupar as partes dos textos por temas encontrados;

» Elaborar uma redagao por tema, de modo a dar conta dos sentidos dos textos
e de sua articulagdo com os conceitos tedricos que orientam a analise.
Sendo que nesta redagao podemos intercalar partes dos textos analisados

com nossas conclusdes, com dados de outros estudos e conceitos tedricos.

Terceira etapa tratamento dos resultados: sendo a etapa final, elaboraremos uma
sintese interpretativa através de uma redacdo que possa dialogar temas com
objetos, questdes e pressupostos da pesquisa (MINAYO; DESLANDES; GOMES,
2010).

4.7 ASPECTOS ETICOS

A pesquisa seguira os preceitos éticos no decorrer de todo o processo de
elaboracdo e construcdo, seguindo as diretrizes da Resolugdo n° 510/2016 do
Conselho Nacional de Saude, principalmente no que concerne ao assentimento livre
e esclarecido, onde cada pesquisado tera que assinar o termo, e sera assegurado o
anonimato dos depoentes e sigilo das informacgdes (BRASIL, 2016).

A pesquisa foi aprovada pelo Comité de Etica e Pesquisa da FACENE/RN,
com o numero de protocolo CEP: 44/2016 e CAAE: 53863916.3.0000.5179.

A pesquisa apresenta riscos minimos como a exposi¢cao de suas entidades,
que podera ser minimizadas com algumas providéncias como: Assegurar o sigilo e a
guarda de dados, saber direcionar o grupo, pois a forma de coleta de dados e um
grupo focal, onde podemos dialogar e escutar diversos depoimentos sobre a
descoberta da gravidez na adolescéncia. E sabemos que esse assunto gera muitas
das vezes vergonha, constrangimento e entre outros sentimentos.

Como beneficios, teremos a caracterizar a situagdo socioeconémica dos
participantes, identificacdo das reagcdes emocionais das adolescentes, sua familia e
seu companheiro com a descoberta da gravidez e como foi esta descoberta,
descricdo as perspectivas geradas pelas adolescentes com a descoberta da
gravidez, identificacdo se as gestantes adolescentes conversam com a sua familia

sobre sexo. Descricdo da idade que as adolescentes iniciaram a vida sexual e se
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utilizavam algum tipo de prevencado, identificacdo as mudancas na vida de
adolescentes ap0s a descoberta da gravidez e se a adolescente gestante recebeu
apoio da familia e do seu companheiro ao descobrir a gravidez.

O pesquisador levara ainda em consideragdo os aspectos éticos
contemplados no capitulo Ill — Do ensino, da pesquisa e da producido técnico-
cientifica — da resolugdo do COFEN - 311/2007 que aprova a reformulagdo do

codigo de Etica dos profissionais de Enfermagem (COFEN, 2007).

4.8 FINANCIAMENTO

Todas as despesas decorrente da viabilizagdo desta pesquisa sdo de
responsabilidade do pesquisador participante. A Faculdade de Enfermagem Nova
Esperanca de Mossord se responsabilizou em disponibilizar de referéncias contidas
em sua biblioteca, computadores e conectivos, bem como orientadores € membros

de mesa e do comité de ética.
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5 RESULTADOS E DISCUSSAO
5.1 Caracterizagao Sécio demografica

TABELA 1 — Quanto a caracterizagdo socio demografica

Variaveis Frequéncia simples Porcentagem (%)
Idade 13-18 anos -
Média: 15.8
Renda familiar 0 (-) de 1 salario 0
minimo
4- 1 salario 80%
minimo
1 (+) 1 salario 20%
minimo
Religiao 4 catdlica 80%
0 evangélica 0
1 nenhuma 20%
Quantidade de filhos 0
Estado civil 4 Solteira 80%
1 casada 20%
Ocupacao 1 dona de casa 20%
4 estudantes 80%
Escolaridade 0 Né&o alfabetizada 0
2 Ensino Fundamental 40%
3 Ensino Médio 60%

Fonte: O autor (2016)

Compreendendo a tabela acima, temos uma caracterizagcdo socio
demografica das adolescentes participantes da pesquisa, onde a média da idade foi
de 15,8 anos (idade minima 13 anos e maxima 18 anos), 80% apresentam renda
familiar de 1 salario minimo e 20% possui renda familiar com mais de 1 salario
minimo. A religido catdlica obteve 80% dos entrevistados e 20% nenhuma tem
religido a seguir. A quantidade de filhos e 0, visto que todas sao primigesta. Em

relacdo ao estado civil 80% e solteira e 20% e casada. Ja no requisito ocupacao
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80% sao estudantes é 20% dona de casa. O grau de escolaridade e 60% € ensino

médio é 40% ensino fundamental.

5.2 Dados relacionados a partos anteriores e se a gravidez foi desejada

Grafico 1 — Quanto a gravidez desejada ou indesejada

Gravidez Desejada 209

= Gravidez indesejada 80%

Fonte: O autor (2016)

Grafico 2 — Quanto aos partos anteriores

0%

Sim

m N3o

Fonte: O autor (2016)
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No grafico 1 mostra se a gravidez foi desejada ou indesejada, de acordo com
as participantes. Onde 80% teve a gravidez indesejada e 20% gravidez desejada.

A gravidez na adolescéncia apresenta uma porcentagem maior em relagao a
gravidez indesejada, pois nao houve nenhum planejamento familiar, sendo apenas
por curiosidades, desejos, nascimento da independéncia. Mas apresenta também na
adolescéncia a gravidez desejada, ou seja, onde houve todo o planejamento familiar.
(FERNANDES, JUNIOR, GUALDA, 2012).

Ja no grafico 2 mostra o numero de partos anteriores, onde todas as
participantes da pesquisa, sdo primigesta. Sendo sua primeira gravidez, visto que a
idade onde se inicia as relagbes sao muito precoce, sendo que ndo houve nenhum
parto anterior. (SIMAS, SOUZA, COMIN, 2013).

5.3 O dialogo com a familia sobre sexo

Neste tema, discutimos sobre o dialogo das adolescentes com a familia sobre

sexo, conforme dialogos abaixo:

Nao conversava, pois eu soO sei das coisas, quando conversava
com as minhas amigas, ndo era nem vergonha e sim medo de
falar sobre o assunto, pois os meus pais ndo eram abertos
comigo. N&o deixava nem eu namorar, imagine conversando
sobre isso. Entdo comecei a procurar na internet o que eu nao
sabia. (Gestante 1)

Nao era uma conversa de tipo, vamos sentar aqui e falar sobre
tal assunto, isso nao existia, apenas indiretas comigo, que dizia
assim: cuidado! Logo fui criada pela minha avé e dai eu néo
tinha vergonha de falar sobre o assunto, mas com a minha mae
eu pouco via e também nao havia conversa sobre isso. S6 que
e eu casei nos meus 18 anos e logo queremos um filho,
estamos felizes demais. (Gestante 2)

Nao. Pois a minha m&e morreu muito cedo, eu nao tinha
ninguém para conversar essas coisas, eu era sozinha no
mundo. Estou aprendendo as coisas agora, com O meu
namorado. (Gestante 3)

Nao conversava nada comigo, assim que menstruei pela e
primeira vez, com pouco tempo eu arranjei um namorado e tive
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relagcbes com ele. Tinha vergonha sim de falar sobre o assunto,
por que eu tinha medo. (Gestante 4)

N&o, pois até para namorar era escondido. Eles n&o diziam
nada sobre isso. Falavam apenas que ndo podia namorar.
Tinha vergonha, medo de falar entdo eu apenas ficava
caladinha. (Gestante 5)

Percebe-se em todas as falas que as adolescentes gravidas nao
conversavam sobre sexo com sua familia, pois apresentavam medo e vergonha. Em
alguns casos, 0s pais nao conversavam abertamente sobre sexo com estas
adolescentes, o que fazia com que elas procurassem outras pessoas e fontes para
buscar informagbes sobre sexo, como amigas, proprio namorado e internet. Outros
casos, percebe-se que a morte precoce dos pais contribuiu para que estas
adolescentes ndo conversassem sobre sexo com sua familia, causando inuUmeras
complicagcbes na educagado, nos valores éticos, nos fatores emocionais e entre
outros. Levando assim as adolescentes sem ao menos saber o que fazer da sua
vida, o que € o certo € o errado.

Alguns autores discutem que pais e filhos ambos se encontram perdidos
frente as mudancgas de valores da sociedade é muitas familias ja ndo sabem direito
0 que é certo ou errado quando o assunto se refere a sexualidade. Nao dao a
orientagdo necessaria que seus filhos precisam para desempenhar seus papéis
sexuais, pois muitos ndo conseguem manter um didlogo aberto sobre sexualidade
com eles. Com isso mostra-se a importancia dos pais nesse papel de se dialogar
entre familia sobre o sexo nesta fase de mudangas, desejos, independéncia.
(BELISSE, 2009)

Diante da dificuldade de se conversar sobre sexo com o0s pais, 0s
adolescentes sentem necessidade de dividir tantas duavidas e angustias com
pessoas mais experientes € que nao seja da familia. Tais duvidas poderiam e devem
ser divididas entre pais e filhos, porém em meio de didlogo aberto, pois sermdes
pelos pais apenas distanciam os adolescentes (CARDOSO et al, 2010)

Existe diversas consequéncias que podem trazer caso 0s pais ndo conversem
com seus filhos sobre sexo, e uma delas é a gravidez indesejada e doencas

sexualmente transmissiveis, bem como problemas com drogas. (SILVA et al, 2011).
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5.4 Inicio da pratica sexual e utilizacido de métodos contraceptivos das

adolescentes gestantes

Conforme perceberemos abaixo, sobre o inicio da vida sexual, as
adolescentes iniciaram a pratica sexual cedo, sendo, duas adolescentes iniciaram a
pratica sexual com 13 anos de idade, uma com 14 anos, uma com 15 anos e outra
com 16 anos. A maioria ndo usava nenhuma método contraceptivo, porém observa-
se que uma usava camisinha e outra tomava pilula por indicagdo de amigas e nao
de um profissional. Percebe-se também a falta de conhecimento e orientagéo sobre
0 uso dos métodos contraceptivos por parte das adolescentes, o que reforca a
importancia do trabalho do enfermeiro sobre a orientagdo destes métodos na

adolescéncia.

Eu comecei aos 16 anos, mas nunca usei nada... (Gestante 1)

Eu tinha 15 anos quando tive minha primeira relagdo sexual e
usava pilula por indicagdo de uma amiga minha. (Gestante 2)

Eu tinha 14. As vezes eu usava camisinha, mas ndo era
sempre. (Gestante 3)

Perdi minha virgindade com 13 anos e eu n&do usava nada.
(Gestante 4)

Eu fui com 13 anos... Nao usava nada, até por que eu nem
sabia se era para usar alguma coisa. (Gestante 5).

O inicio da vida sexual dos brasileiros ocorre, em geral, durante a
adolescéncia. Segundo dados do Ministério da Saude, a média de idade da primeira
relacdo sexual no Brasil € de 14,9 anos, sendo que as mulheres iniciam mais
tardiamente do que os homens. Estudos tém mostrado que quanto menor a idade da
iniciacdo sexual, os prejuizos a saude aumentam durante toda a adolescéncia e
podendo levar por toda a vida. Em geral, ndo ha prevengao para as DST e gravidez,
sendo essa abordagem dependente de quem €& o(a) parceiro(a). Quanto mais
precoce for o inicio da vida sexual, maior sera o numero de parceiros sexuais.
(GONCALVES et al, 2015).
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As razbes para o alto indice de gravidez e DST na adolescéncia sao
atribuidos a nao utilizacdo de métodos contraceptivos de forma adequada em razao
das adolescente, quanto a possibilidade de engravidar, os encontros casuais e o ato
de assumir sua vida sexual ativa, além de pouco conhecimento em relagao aos
métodos. (SILVA et al, 2015)

O enfermeiro tem um papel essencial no desenvolvimento de medidas
preventivas e educativas com os adolescentes estabelecendo estratégias que visem
a prevengao da gravidez é de doengas sexualmente transmissiveis na adolescéncia,
criando grupos com propdsitos na promogdo de saude e prevengdo de
DSTs/gravidez precoce, visando conscientizar os jovens sobre a importancia da
participacao ativa nas ag¢des de educagao em saude, é tendo atitudes positivas para
lidar com papel do autocuidado. A estratégia de Saude da Familia deve-se ter a
parceria com as escolas, comunidades, para que ocorra integragdo entre eles e
incentivar a palestras, acdes educativas, como método de prevencao a Saude dos
adolescentes (RIBEIRO et al, 2016).

5.5 A descoberta da gravidez: perspectivas e reagcoes desencadeadas pelas

adolescentes gravidas

Nesta categoria iremos abordar as perspectivas e reagcdes das adolescentes
ap6s a descoberta da gravidez, bem como a maneira pela qual elas descobriram

estar gravidas e se houve tentativa de aborto.

Fiz o teste de farmacia é deu positivo, logo depois fui fazer um
exame de sangue sozinha no laboratorio, sem dizer a ninguém
e recebe 0 exame é o resultado foi positivo. Entdo eu nao sabia
como contar isso a minha mae, apenas contei ao meu
namorado. A minha reagédo foi de panico, vergonha, medo,

desespero. (Gestante 1).

Fiz o teste de farmacia numa segunda-feira é deu negativo,
com dois dias fiz outro € deu negativo de novo. Sé que estava
sentindo um mal-estar, uma coisa ruim e falei para o meu

marido que iria realizar um teste de sangue, quando foi na
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sexta-feira eu fui no laboratério é fiz o exame, quando foi a
tarde que eu recebe, o resultado foi: Positivo, ali foi um sonho

realizado, me senti realizada, feliz. (Gestante 2).

Fiz o teste de farmacia é deu positivo, depois fiz 0 de sangue e
também deu positivo. Fiquei muito feliz, embora as dificuldades

seja grande. (Gestante 3).

Fiz o exame é disse apenas ao meu namorado, por que eu
mesma nao tinha coragem de contar a minha mae, tive raiva,

muita raiva. (Gestante 4).

Contei a uma amiga minha que a menstruagéo nao tinha vindo
ainda, no outro dia quando cheguei na minha escola, eu tive
vontade de vomitar € a mesma amiga que eu disse isso, foi ela
quem espalhou dizendo que eu estava gravida. A diretora falou
com a minha mée, ela mandou logo eu fazer o teste, dai eu fiz
€ deu positivo. A minha reacgéo foi de medo do meu pai, pois
ele sempre dizia que eu ndo podia namorar e chegar em casa

e dizer que estou gravida, foi bem dificil. (Gestante 5).

A maioria das adolescentes descobriram a gravidez através de testes de
gravidez, como o de farmacia e o de sangue. Percebe-se também que outras
sentiram as modificagbes corporais através de sinais de presungdo como €njoos,
vomitos e o atraso menstrual. Identificamos também a importancia da escola no
acompanhamento dos adolescentes, pois muitas vezes é neste ambiente que os
profissionais identificam alteracdes de comportamento nos adolescentes e estes
mesmo podem desenvolver relagdes de confianga com os professores, colegas e
funcionarios administrativos.

Com as modificagdes corporais e atraso menstrual, as adolescentes
suspeitou de uma gravidez e com isso foi realizado testes que comprovasse a
gestacdo. Sendo assim diversos sentimentos como medo, ansiedade, alegria,
tomam de conta de toda a mente e o corpo.
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A descoberta da gravidez na adolescéncia a por meio de testes de farmacia e
logo apdés o de sangue. A vivéncia da gravidez foi marcada por sentimento de
rejeicdo diante da descoberta da gestagdo, sinalizando que esta se da em um
contexto de n&o planejamento. (PAIXAO et al, 2014).

O inicio de uma gestagcdo pode trazer situagdes diferenciadas para cada
mulher, mas ficar sensivel e se emocionar com facilidade s&o caracteristicas
marcantes de uma gestante inicial. As manifestagdes emocionais poderao
apresentar-se como: ansiedade, sentimentalismo, gratificacdo imediata, medo.
Como também diversos sinais de presungdo como nauseas, vOmitos, tonturas,
atraso menstrual, fadiga, sonoléncia, modificagbes mamarias. (RIBEIRO et al, 2016).

Portanto, é essencial o desenvolvimento, no ambito escolar, de ag¢des
educativas, palestras, mesas redondas que envolvam temas relativos a sexualidade.
Devido a vulnerabilidade dos adolescentes aos riscos de DST e gravidez indesejada,
torna-se necessaria a elaboragdo de estratégias de promocdo e educagdo em
saude. (CARNEIRO et al, 2015).

Quando questionadas acerca de possivel tentativa de aborto ao descobrir a
gravidez, todas as adolescentes afirmaram que néo pensaram em aborto, apesar de

nao terem planejado a gestagéo.

Nao, embora nao tenha sido planejada. (Gestante 1).

Nao. Pois eu ja planejava engravidar. (Gestante 2).

N&o. Nunca pensei em abortar... (Gestante 3).

Deus me livre!!!! (Gestante 4).

Nao, até por que eu so soube que era gravidez, junto ja com a
minha mae. (Gestante 5).

Ao descobrir uma gravidez, principalmente quando e indesejada, muitas
gestantes pensam em um aborto. Mas com as gestantes que fizemos a pesquisa,
vimos que nenhuma tentou abortar, embora nao tenha sido planejada. Sabemos dos
riscos que trazem para as gestantes e chegando ao ébito de uma crianca.

Embora o medo, a vergonha, ansiedade tomem de contas das adolescentes
ao descobrir a gravidez, mesmo assim as adolescentes nao pensaram em abortar,
embora que muitas ja fizeram isso ou até mesmo ja pensou. Com as entrevistadas o
aborto ndo passou a ser um problema resolvido. (PEREIRA, VILACA, [20007]).
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As reagdes desencadeadas pelas adolescentes gravidas ao descobrirem a
gravidez, s&do diversas e destacamos panico, vergonha, medo, desespero,
realizacao, felicidade e raiva. Os sentimentos negativos eram sempre associados a
inseguranca de compartilhar a noticia com a familia, principalmente a figura paterna.

Quando se descobre a gravidez surge diversos sentimentos, rea¢des, sem ao
menos saber que atitude tomar. Destaca-se reagdes como medo, vergonha, a
reacao dos familiares e companheiro, panico, raiva. A reacado da familia ao
descobrir a gravidez sdo muitas, pois sabe da dificuldade em criar um filho, sem
condigdes nenhuma, tanto psicologicamente como financeiramente. Mas logo depois
da descoberta, a familia procura a ajudar, para que a gravidez se torne saudavel.
(SANTOS et al, 2014).

As principais perspectivas apos a gestacdo mencionadas pelas adolescentes
foram a continuidade ou n&do da vida escolar, o cuidado com os filhos e a
necessidade de trabalhar. A vergonha de estar gravida também interfere na

continuidade da educagao de adolescentes conforme elucidado abaixo:

Estudar, cuidar do meu filho e dar uma boa educacgao.
(Gestante 1)

Estudar, trabalhar para da um futuro melhor para o meu

filho(a), pois so quero o bem para ele. (Gestante 2)

Cuidar do meu filho Enzo Gabriel, estou muito ansiosa para a

chegada dele. (Gestante 3)

N&o sei de nada ainda, eu mesma nao quero estudar, até ja

parei. Tenho vergonha das pessoas. (Gestante 4)

Cuidar do meu filho, e tentar estudar. Nao quero parar com os

meus estudos. (Gestante 5).

Quando as reagdes cessam, as perspectivas boas chegam, trazendo alegria,
paz, amor, unido, ansiedade para a chegada do novo membro da familia. Mas em

muitas delas o medo e a vergonha continuam, sem saber como sera o seu futuro. O
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estudo, o trabalho prevalece para dar ao seu filho(a) uma boa educagdo e uma

condicao de vida melhor.

As Perspectivas das adolescentes ao descobrir a gravidez € ter uma gestacao
saudavel, tendo o apoio familiar e do companheiro, estudar para ter um futuro
melhor e dar uma boa educagéo, cuidar do mais novo integrante da familia, ter
responsabilidade para que se torne um bom exemplo para o seu bebé.
(FERNANDES, JUNIOR, GUALDA, 2012).

Do contrario, existem adolescentes quando descobrem a gravidez, néao
querem mais estudar, por medo, vergonha, por achar que n&o ha mais necessidade
para isso, e por nao saber como reagir a ida a escola e enfrentar as amigas. (LEITE,
BOHRY, 2012)

5.6 Reagdes e apoio dos companheiros e das familias das adolescentes

gravidas

Nesta categoria, vamos discutir as rea¢gdes dos companheiros e familiares
das adolescentes ao descobrirem a gravidez, bem como o apoio destes com a

adolescente gravida.

Ele (o namorado) falou que estava esperando isso ja, mas se
sentiu feliz, com medo de ndo saber como seria, pois somos
apenas estudantes. Hoje, me acompanha em tudo, vai as
consultas comigo, ultrassonografia, ele ja decidiu até o nome

do menino. (Gestante 1).

Muito feliz, pois era 0 que a gente planejava, sabemos que
SOMOS Novos, mas se era isso que queriamos e Deus nos
concedeu, temos que agradecer. Ele tudo quer saber agora,

pesquisa, pergunta as coisas. (Gestante 2)

Chorou de felicidade, ele até disse, nao foi planejada, mas irei
fazer de tudo para o nosso bebé ter um futuro melhor. Ele me
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apoiar, pergunta sempre se estou bem e quer sempre colocar a

mao na minha barriga quando ele se mexe. (Gestante 3).

Ficou em choque, nao falava nada. Até agora ele me

acompanha. (Gestante 4)

Surpreso, com medo. Pois ele também tem 14 anos e so
estuda. Ele me liga e pergunta se estou bem, me leva a escola

com ele. (Gestante 5).

As principais reagcdes dos companheiros das adolescentes gravidas foram o
medo associado a questdes socio econdmicas, pois alguns companheiros também
eram adolescentes, felicidade, choque e surpresa. Todas as adolescentes gestantes
se sentem apoiadas pelos seus companheiros.

Ao descobrir uma gravidez, seja ela desejada ou indesejada, existe uma
reagcao em seu companheiro, pai do seu filho. Sabendo que agora tem um bebé que
daqui a nove meses ira nascer e tera que estar preparado para saber educar,
ensinar e acima de tudo amar. Acima de tudo este bebé precisa do amor, carinho
dos pais.

As principais reagdes dos companheiros de gestantes adolescentes € de
medo, sem saber como assumir a nova responsabilidade, onde a maioria s6 estuda,
mas quer assumir o filho. Mesmo sendo dificil a descoberta, estudos trazem que,
mesmo sabendo das novas responsabilidades, os futuros papais vao em busca de
emprego, conciliar os estudos com o trabalho. (CARDOSO et al, 2010).

A paternidade na adolescéncia, ao analisar a reagdo do pai no momento da
descoberta da gravidez, observou-se que alguns pais adolescentes, no primeiro
momento ficaram felizes e a adolescente recebeu todo o apoio e aceitacdo de seu
parceiro. Compreende-se que a maternidade € um periodo de transformacgdes para
a vida adulta, na qual a jovem passa a assumir um papel significativo, advindo de
mudancas e readaptacdes, para estabelecer novos papéis de responsabilidade.
Com isso se torna importante o apoio, que esteja sempre acompanhando a sua
companheira a consultas, exames, nas compras do enxoval do bebé, na escolha do
nome da crianca. S6 assim ela se torna mais apoiada, com todo o amor e carinho

que esta recebendo do pai da crianga. (SANTOS et al, 2014).
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da gravidez pelas gestantes conforme vimos anteriormente

desperta nas adolescentes, sensa¢des de medo, principalmente de contar a familia

sobre a descoberta, entdo, as adolescentes relataram que as familias foram

surpreendidas pela noticia da gravidez, e em alguns casos houve proximidade dos

pais com elas. Porém, também houve familias que as rea¢des foram de medo, raiva,

surpresa e desgosto.

Ficaram surpresos, brigaram comigo, pois eu sou muito nova e
ser mae tado cedo, sem reponsabilidades. No comecgo foi
apenas de reclamacgdes, por que eu tinha engravidado tao
cedo, mas depois comegaram a Se preocupar comigo,
querendo me acompanhar nas consultas, me ligam para saber

se estou bem, hoje vivo bem com os meus pais. (Gestante 1)

Muita felicidade, a minha mae que eu era tao distante, pelo fato
de ter sido criada pela minha avd, agora me liga para saber
como estou, que ja se sente avd. Eu tenho muito apoio, estou
com poucas semanas, mas ja ganhei tantas coisas.(Gestante
2)

Da familia dele foi muito boa, por que ninguém brigou, ficaram
com medo apenas de como iriamos fazer para criar um filho.
Sim, me ajudam muito a familia do meu namorado. (Gestante
3)

A minha familia s6 ficou sabendo por que a mae do meu
namorado contou. Eu escondi a gravidez por quatro meses.
Ficaram com muita raiva de mim. No comego ndo, mas agora

acho que a raiva passou mais, ne. (Gestante 4)

Nao esperavam... sentiram muito desgosto de mim, isso eu sei
gue sentiram...e depois que a raiva passou, comegcaram a me

mimar. (Gestante 5)
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As adolescentes gestantes também afirmam que recebem apoio das suas
familias. Algumas apontam a importancia do apoio da familia do companheiro. Foi
relatado também que durante a descoberta da gravidez algumas familias tinham
dificuldade na aceitacdo da gravidez da adolescente, mas apds o sentimento de
raiva e surpresa acabaram aceitando e apoiando.

O apoio da familia neste processo € essencial, para que haja harmonia entre
as familias, para que a gravidez seja saudavel, sabemos que fatores psicolégicos
afetam demais a gravidez, principalmente quando se torna indesejada. Neste
processo o dialogo entre a familia e importantissimo, para que s6 assim a qualidade
de vida s6 aumente. (PATIAS, GABRIEL, DIAS, 2013).

Muitas familias ndo aceitam a gravidez de adolescentes, gerando assim
brigas, desavengas e intrigas. A falta de apoio gera diversas complicagbes, podendo
afetar a gestacdo, parto e o recém-nascido. Portanto, sabemos que afeta o
psicoldgico e isso e prejudicial para este momento. O apoio e a parte integrante
neste processo para que assim o amor, a felicidade, a companhia esteja presente,
pois todos os sentimento que possamos sentir e passado para o bebé. (LEITE,
BOHRY, 2012)

5.7 Mudangas na vida das adolescentes gestantes apés a descoberta da

gravidez

Destacamos que as principais mudangas ocorridas na vida das adolescentes
foram o amadurecimento psicoldgico, novas responsabilidades com o surgimento do
filho e assim assumindo novos papéis sociais, sendo elas como donas de casa, e
seus companheiros tiveram que assumir trabalhos para o sustento da “nova” familia.
Além disso, as mudangas fisioldgicas foram outras mudancas mencionadas pelas

adolescentes, o que as incomodam bastante.

Amadurecimento, responsabilidade, pois deixei a minha vida
que eu tinha de antes. Eu s6 comia, dormia, e ia para a escola.
Entao agora eu tive que assumir uma casa, 0 meu namorado

arranjou um emprego e estamos felizes. (Gestante 1)
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O meu estado fisico mudou muito, a minha respiracdo esta
mais acelerada, sinto muitas nauseas, vontade de urinar direto.
Mas isso eu sei que e normal na gravidez e estou preparada

para tudo. (Gestante 2)

O meu modo de pensar, agir, eu era muito rebelde, pelo fato de
ser, por achar que ninguém me amava, mas senti com a

gravidez eu mudei muito. (Gestante 3).

Tudo, por que eu néao fazia nada a nao ser ir para a escola.
Agora estou gravida sem saber o que fazer, afinal s6 tenho 13

anos e nao gosto muito de falar, sinto vergonha. (Gestante 4)

Sei que so6 tenho 14 anos, mas sei do que estar por vim, com o
apoio da minha mae estou conseguindo viver melhor. Mudou
muito o meu fisico, por que sinto muito enjoo e isso as vezes

me incomoda. (Gestante 5).

O estado fisico, psicolégico, emocional afeta demais as gestantes,
principalmente no inicio. Muitas mulheres mudam, quando a chega a gravidez como,
o0 amadurecimento, as responsabilidades, o modo de agir, pensar, pois agora o bebé
precisa de toda a atencéo a ele ou a ela. Precisa mudar, mas para melhor, para que
cresga e desenvolva em uma boa educacgao, pois estas criancas sera o futuro do
Pais.

Quando descobre a gravidez, toda a vida da mulher muda, tanto em
mudangas corporais, pois sao os sinais de que toda gestacédo tem, como também as
mudancas sociais, onde passamos a fase de adolescéncia para a fase adulta de um
dia para o outro, vem as novas responsabilidades, amadurecimento, convivio
socialmente com toda a comunidade, escola. As mudangas sempre acontecem, a
nossa forma de pensar, agir passam por essas transformagdes, pois agora um novo
ser se desenvolve e com 9 meses ele (a) vem ao mundo e temos que estar
preparados para esta bencao. (SIMAS, SOUZA, COMIN, 2013).
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Ao se descobrir gravida, a adolescente enfrenta inumeras dificuldades
dependendo, sobretudo, de sua classe social. Estas dificuldades, aliadas ao
entendimento da realidade de cada comunidade, bem como o conhecimento a
respeito das mudancgas e particularidades implicadas na adolescéncia que podera
dar aos familiares, a sociedade e aos programas e projetos politicos os subsidios
necessarios para a ado¢cao de medidas mais assertivas na atencado a adolescéncia e
a gestacao na adolescéncia. (PARIZ, MENGARDA, FRIZZO, 2012).
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6 CONSIDERAGOES FINAIS

O presente estudo traz como resultados as reagdes e as perspectivas de
adolescentes com a descoberta da gravidez. A adolescéncia € uma transi¢cao entre a
infancia e a idade adulta, ocorre uma série de transformacdes corporais, hormonais
e sociais junto a ela. Além disso, se a adolescéncia nao for bem acompanhada, uma
série de consequéncias negativas podem vir a acontecer, como a gravidez na
adolescéncia.

Esta pesquisa permitiu afirmar que as entrevistadas n&o possuiam dialogo
com suas familias sobre sexo, e que com isso buscavam outras alternativas para
encontrarem informagdes que as interessassem. Diante disto, aponta-se a
necessidade de se conversar sobre sexo com os adolescentes para orienta-los
sobre o0 assunto e evitar posteriores problemas. Para estas orienta¢des, destacamos
a importancia da familia, da escola e dos profissionais de saude, dentre eles o
enfermeiro.

Os objetivos foram alcangados, visto que caracterizamos a situagao
socioeconémica das adolescentes entrevistadas; onde realizamos as perguntas
sobre o0s aspectos socioecondmicos, onde podemos perceber a dificuldade
financeira, de estudos e trabalho. ldentificamos a idade da iniciagdo da atividade
sexual das adolescentes; cada vez mais precoce em que os adolescentes iniciam
sua vida sexual, sem nenhum conhecimento prévio acerca do assunto. Os filhos nédo
tinha nenhum didlogo com os pais, por medo, vergonha, ja os pais talvez por achar
que a conversa seria um incentivo a relagcdo sexual. As reagdes emocionais sao
muitas quando a gravidez e descoberta, como raiva, pesadelo, mas quando a
gravidez e desejada, a reagao e de sonho realizado. Quando as reagcbes cessam
vem as perspectivas com relagao ao futuro, vimos que a responsabilidade aumenta,
0 amadurecimento.

Destacamos também a importancia da familia e do companheiro das
adolescentes para que elas se sintam apoiadas e tenham uma gravidez mais
saudavel e feliz, ajudando a mesma a enfrentar esse momento dificil de
transformacao de papéis, onde deixa de ser apenas filha, e precocemente passa a
ser mae e assumir outras responsabilidades.

Compete a familia, escolas e unidades basicas de saude serem fontes de

informacdes para os adolescentes, para que cada um deles possam viver esta fase
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com segurancga. Participar de grupos, palestras, agdes educativas para que sé assim
possam esclarecer duvidas, aprender que o nosso corpo necessita de cuidados e
que por muitas vezes nao esta preparado para receber a modificagdes gravidicas
que ocorrem durante a gestacao.

A equipe multiprofissional de saude, em particular o enfermeiro, tem um papel
importante a desenvolver com as adolescentes a fim de diminuir o numero de
gravidez indesejada, realizando conversas, consultas, palestras, abordando assunto
como projetos de vida, educacdo sexual, métodos contraceptivos, dificuldades e
complicagbes caso ocorra uma gravidez precoce, mostrando as doengas

sexualmente transmissiveis e como preveni-las.
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APENDICE A — TERMO DE ASSENTIMENTO (para adolescentes menores de 18
anos)

A presente pesquisa intitulada Reacdes e Perspectivas de Adolescentes com
a Descoberta da Gravidez desenvolvida por Antonia Larissa de Macedo Vale,
pesquisadora associada e aluna do Curso de Graduagdo em Enfermagem da
Faculdade de Enfermagem Nova Esperanca de Mossor6 — FACENE/RN, sob a
orientagao da pesquisadora responsavel, a professora Me. Amélia Resende Leite.

Este estudo tem como objetivo geral: Analisar as reagdes e perspectivas de
adolescentes com a descoberta da gravidez e como objetivos especificos
Caracterizar a situagao socioeconémica das adolescentes entrevistadas; Verificar a
idade da iniciacdo da atividade sexual das adolescentes; Conhecer na opinidao das
adolescentes o didlogo sobre sexualidade com a familia e a escola; Identificar as
reagcdes emocionais das adolescentes, dos familiares e dos companheiros com a
descoberta da gravidez; Descrever as perspectivas geradas pelas adolescentes com
a descoberta da gravidez. O motivo que leva a estudar esse assunto é justificado
pela identificagcdo com o tema proposto devido ao interesse de pesquisar sobre as
reacdes e perspectivas na gravidez em adolescentes. Para este estudo adotaremos
o(s) seguinte(s) procedimento(s): Realizar um grupo focal no Hospital Maternidade
Almeida Castro com adolescentes que estdo inseridas no programa do grupo parto
feliz, ou seja, uma roda de conversa para que s6 assim possamos identificar as
reagcoes e perspectivas, ira participar 5 (cinco) gestantes adolescentes. Para
participar deste estudo, o seu responsavel devera autorizar e assinar um termo de
assentimento. O responsavel por vocé podera retirar o consentimento ou interromper
a sua participagao a qualquer momento. A sua participagao € voluntaria e a recusa
em participar ndo acarretara qualquer penalidade ou modificagcdo na forma em que é
atendido(a) pelo pesquisador que ira tratar a sua identidade com padrbes
profissionais de sigilo. Vocé ndo sera identificado em nenhuma publicacdo. A
pesquisa apresenta riscos minimos, como, por exemplo, possivel desconforto aos
participantes durante a coleta de dados, entretanto os beneficios superam os riscos.
Apesar disso, vocé tem assegurado o direito a ressarcimento ou indenizagdo no
caso de quaisquer danos eventualmente produzidos pela pesquisa. Os resultados
estarado a sua disposi¢cao quando finalizada. Seu nome ou o material que indique sua
participagdo nao sera liberado sem a permissado do responsavel por vocé. Os dados

e instrumentos utilizados na pesquisa ficardo arquivados com o pesquisador(a)
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responsavel por um periodo de 5 anos, e apds esse tempo serdo destruidos. Este
termo de assentimento encontra-se impresso em duas vias, sendo que uma copia

sera arquivada pelo pesquisador responsavel, e a outra sera fornecida a voceé.

Eu, , fui informado(a) dos objetivos,

justificativa, risco e beneficio do presente estudo de maneira clara e detalhada e
esclareci minhas duvidas. Sei que a qualquer momento poderei solicitar novas
informacgdes, e o meu responsavel podera modificar a decisdo de participar se assim
o desejar. Tendo o assentimento do meu responsavel ja assinado, declaro que
concordo em participar desse estudo. Recebi uma cépia deste termo assentimento
assinado por mim e pelo pesquisador responsavel, e me foi dada a oportunidade de
ler e esclarecer as minhas duvidas.

Mossoré, de de 2016.

Assinatura do(a) pesquisador(a) responsavel

Impressao
datiloscopica do
participante

Assinatura do(a) menor

'Comité de Etica em Pesquisa com Seres Humanos — CEP : Av. Frei Galvdo, 12 - Bairro
Gramame - Jodo Pessoa - Paraiba — Brasil CEP.: 58.067-695 - Fone : +55 (83) 2106-4790.

E-mail: cep@facene.com.br

2Pesquisadora responsavel: Amélia Resende Leite AV. Presidente Dutra, 701 Alto de Sao
Manoel — Mossor6 — RN — Brasil CEP:59.628-000. Fone: (84) 3321-0143. E-Mail:

amelia resende@facenemossoro.com.br
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APENDICE B- TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

Prezado (a) Senhor (a):

Eu, Amélia Resende Leite, pesquisador e professor no Curso de graduagéao
em Enfermagem da Faculdade Nova Esperanga de Mossoro- FACENE, estamos
desenvolvendo uma pesquisa com o titulo “Reacgdes e Perspectivas de Adolescentes
com a Descoberta da Gravidez”. Tem-se como objetivo geral Analisar as reagdes e
perspectivas de adolescentes com a descoberta da gravidez e como objetivos
especificos Caracterizar a situagao socioecondmica das adolescentes entrevistadas;
Verificar a idade da iniciacdo da atividade sexual das adolescentes; Conhecer na
opinido das adolescentes o diadlogo sobre sexualidade com a familia e a escola;
Identificar as reagdes emocionais das adolescentes, dos familiares e dos
companheiros com a descoberta da gravidez; Descrever as perspectivas geradas
pelas adolescentes com a descoberta da gravidez.

O motivo que leva a estudar esse assunto é justificado pela identificagado com
o tema proposto devido ao interesse de pesquisar sobre as reagdes e perspectivas
na gravidez em adolescentes. Como beneficios, teremos a caracterizar a situacao
socioeconbmica dos participantes, Identificagdo das reacbes emocionais das
adolescentes, sua familia e seu companheiro com a descoberta da gravidez e como
foi esta descoberta, descricdo as perspectivas geradas pelas adolescentes com a
descoberta da gravidez, identificacdo se as gestantes adolescentes conversam com
a sua familia sobre sexo. Descrigdo da idade que as adolescentes iniciaram a vida
sexual e se utilizavam algum tipo de prevencéo, identificagdo as mudangas na vida
de adolescentes apos a descoberta da gravidez e se a adolescente gestante
recebeu apoio da familia e do seu companheiro ao descobrir a gravidez.

Convidamos o(a) senhor(a) participar desta pesquisa respondendo algumas
perguntas sobre dados relacionados a caracterizagdo socioecondmica da amostra;
se havia prevengao para que nao ocorresse a gravidez; quais foram as primeiras
reacbes com a descoberta da gravidez tanto para a adolescente, como ao
companheiro, a familia e a sociedade; se a gravidez foi desejada ou indesejada; se
houve tentativa de aborto e suas perspectivas futuras. Por ocasido da publicacao
dos resultados, o nome do(a) senhor(a) sera mantido em sigilo. Informamos que
sera garantido seu anonimato, bem como assegurada sua privacidade e o direito de

autonomia referente a liberdade de participar ou ndo da pesquisa, bem como o
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direito de desistir da mesma e que nio sera efetuada nenhuma forma de gratificagao
da sua participacdo. Informamos ainda que o referido estudo podera apresentar
risco(s) especifica-lo(s), mas, os beneficios (especifica-los) superacdo desse(s)
risco(s).

A participagdo do(a) senhor(a) na pesquisa € voluntaria e, portanto, ndo é
obrigado(a) a fornecer as informagdes solicitadas pelo pesquisador. Caso decida
nao participar da pesquisa, ou resolver a qualquer momento desistir da mesma, nao
sofrera nenhum dano, nem havera modificagdo na assisténcia, caso esteja
recebendo. O (A) pesquisador(a) estara a sua disposicdo para qualquer
esclarecimento que considere necessario em qualquer etapa da pesquisa. Diante do
exposto, agradecemos a contribuicdo do(a) senhor(a) na realizacdo desta pesquisa.

Eu, , declaro que entendi o(s)

objetivo(s), e a justificativa, riscos e beneficios de minha participagdo na pesquisa e
concordo em participar da mesma. Declaro também que o pesquisador me informou
que o projeto foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da FACENE.

Estou ciente que receberei uma cdpia deste documento rubricada a primeira
pagina e assinada a ultima por mim e pelo(a) pesquisador(a) responsavel, em duas
vias, de igual teor, ficando uma via sob meu poder e outra em poder do(a)

pesquisador(a) responsavel.

Mossoro, de de 2016.

Assinatura do(a) pesquisador(a) responsavel

Impresséo
datiloscopica do
participante

Participante da pesquisa
"Comité de Etica em Pesquisa com Seres Humanos — CEP : Av. Frei Galvao, 12 - Bairro
Gramame - Jo&o Pessoa - Paraiba — Brasil CEP.: 58.067-695 - Fone : +55 (83) 2106-4790.

E-mail: cep@facene.com.br

2Pesquisadora responsavel: Amélia Resende Leite AV. Presidente Dutra, 701 Alto de Sao
Manoel — Mossor6 — RN — Brasil CEP:59.628-000. Fone: (84) 3321-0143. E-Mail:

amelia resende@facenemossoro.com.br
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APENDICE C- ROTEIRO NORTEADOR PARA A RODA DE CONVERSA COM AS
ADOLESCENTES GRAVIDAS QUE ESTAO INSERIDAS NO PROGRAMA PARTO
FELIZ NO HOSPITAL MATERNIDADE ALMEIDA CASTRO NO MUNICIPIO DE
MOSSORO-RN.

Idade:

Renda familiar: () menos de 1 salario minimo

()1 salario minimo
( )mais de 1 salario minimo

Religido:

Quantos filhos:

Estado civil: ( )casada ( )solteira ( )vidva ( ) outros

Escolaridade: () ndo alfabetizada ( )ensino fundamental ( ) ensino médio

() ensino superior ( )outros

Ocupacéo:

Partos anteriores? ( ) normal () cesareo

A Gestacéo foi desejada? ( )Sim ( ) Nao

QUESTOES CONCERNENTES COM A TEMATICA, REAGOES E PERSPECTIVAS
DE ADOLESCENTES COM A DESCOBERTA DA GRAVIDEZ.

1. Durante a adolescéncia todo o0 nosso corpo muda, durante esta fase sua familia
dialogava algo sobre sexo? Vocé tinha vergonha de falar sobre o assunto?
2. Com quantos anos iniciou a atividade sexual? Utilizava algum método de
prevencao?

. Como descobriu que estava gravida? Qual a sua reagao?

. Qual a reagao do seu companheiro?

. Qual a reagao da familia?

3
4
5
6. Em algum momento pensou em abortar ao descobrir a gravidez?
7. Quais suas perspectivas com a descoberta da gravidez?

8. Recebeu apoio do companheiro ao saber da gravidez?

9. Recebeu apoio da familia ao saber da gravidez?

1

0. O que mudou em sua vida apds a descoberta da gravidez?
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ANEXO A- CERTIDAO

Escola de Enfermagem Nova Esperancga Lida.
: Mantenedora da Escola Técnica de Enfermagem Nova Esperanca — CEM, da
EEM Faculdade de Enfermagem Nova Esperanca, - FACENE, da
Faculdade de Medicina Nova Esperanca — FAMENE e da

Eota Enfemagem o e LTOA Faculdade de Enfermagem Nova Esperanca de Mossoré — FACENE/RN

CERTIDAO

Com base na Resolugdo CNS 466/2012 que regulamenta a ética da pesquisa em
Seres Humanos, o Comité de Etica em Pesquisa das Faculdades Nova Esperanga, em
sua 2° Reunido Ordindria realizada em 10 de Margo 2016 apés andlise do parecer do
relator, resolveu considerar, APROVADQO, o projeto de pesquisa intitulado
"REACOES E PERSPECTIVAS DE ADOLESCENTES COM A DESCOBERTA DA
GRAVIDEZ", Protocolo CEP: 44/2016 e CAAE: 53863916.3.0000.5179. Pesquisadora
Responsdvel: Amélia Resende Leite e das Pesquisadoras Associadas: Antdnia Larissa
de Macedo Vale e Patricia Helena de Morais Cruz Martins

Esta certiddo ndo tem validade para fins de publicagdo do trabalho, certiddo para
este fim serd emitida apds apresentagdo do relatério final de conclusdo da pesquisa,
com previsdo em 30/06/2016, nos termos das atribuigdes conferidas ao CEP pela
Resolugdo ja citada.

Jodo Pessoa, 17 de Mar¢o de 2016

fTeyjorey 22

Rosa Rita da Conceigdo Marques
Coordenadora do Comité de Etica em Pesquisa - FACENE/FAMENE



