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RESUMO

A gravidez na adolescéncia refere-se a ocorréncia de uma gestagcdo em jovens com idade entre os 10 aos 19 anos. O pré-
natal de adolescentes gravidas apresenta uma série de desafios para os profissionais de enfermagem. Esses desafios
envolvem aspectos fisicos, emocionais, sociais e educacionais tanto para as adolescentes como para 0s proprios
enfermeiros. O atendimento a essa populacdo requer uma abordagem sensivel e empatica, levando em consideracdo as
particularidades e necessidades especificas das adolescentes gravidas. Um dos principais desafios é a falta de
experiéncia e conhecimento das adolescentes sobre a gravidez e os cuidados pré-natais. Muitas vezes, elas ndo tém
acesso a informacdes adequadas sobre salde reprodutiva e planejamento familiar, o que pode resultar em atrasos no
inicio do pré-natal e na adogdo de comportamentos inadequados durante a gestacdo. Além disso, as adolescentes
gravidas enfrentam estigmas sociais e pressdes familiares que podem interferir no acesso aos servicos de salde.
Adicionalmente, a educacdo sobre cuidados pré-natais e puericultura é essencial para as adolescentes gravidas. Os
enfermeiros devem fornecer informacgdes claras e acessiveis sobre nutricdo adequada, exercicios fisicos, higiene
pessoal, cuidados com o bebé e métodos contraceptivos para o pds-parto. A educagdo também pode incluir orientacdes
sobre a importancia da continuidade do pré-natal e da participacdo ativa na salde e bem-estar da mée e do bebé. Em
resumo, os desafios do profissional enfermeiro no pré-natal de adolescentes gravidas envolvem a necessidade de
oferecer um atendimento sensivel, abordar questdes sociais, emocionais e educacionais especificas dessa populacéo,
além de promover a confianga, o0 apoio e a educacdo necessaria para garantir uma gestacdo saudéavel e um futuro
promissor tanto para a mae quanto para o bebé.
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THE CHALLENGES OF THE PROFESSIONAL NURSE IN THE PRE-CHRISTMAS OF PREGNANT
ADOLESCENTS

ABSTRACT

Teenage pregnancy refers to the occurrence of a pregnancy in individuals aged between 10 and 19 years old. It is a
complex phenomenon with significant implications for the health and well-being of adolescents, as well as impacting
their families and society as a whole. The prenatal period, on the other hand, refers to the time leading up to the birth of
the baby, during which various developmental processes occur. Teenage pregnancy is considered a public health issue
in many countries as it poses increased risks for both the mother and the baby. Pregnant teenagers are more prone to
complications during pregnancy, such as high blood pressure, preterm birth, and low birth weight. Additionally, these
young individuals often have limited access to adequate prenatal care, which can further exacerbate the risks and
negatively impact fetal development. Regarding the prenatal period, it is crucial that all pregnant individuals, including
teenagers, receive adequate prenatal care. This care involves regular appointments with healthcare professionals,
medical examinations, nutritional supplementation, guidance on healthy eating, appropriate physical activity, and
monitoring of fetal development. Prenatal monitoring plays a fundamental role in the early detection and treatment of
complications, as well as promoting the health of both the mother and the baby.
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Os desafios do profissional enfermeiro no pré-natal de adolescentes gravidas

1. INTRODUCAO

A Organizacdo Mundial de Saude define a adolescéncia como a etapa da vida que vai de 10
aos 19 de idade e que exige cuidados especiais. E nesse periodo que ocorrem as principais
mudancas fisioldgicas, construcdo da personalidade, as adaptagdes no meio social e ambiental, e a
entrada para a vida adulta. E com essas mudancas que ocorrem nessa fase da vida trazem consigo
alteracdes hormonais que podem gerar sensacdes e necessidades desconhecidas pelos adolescentes,
especialmente no que se refere a sexualidade. Durante esse processo de descobertas, a exploracdo
da vida sexual pode resultar em uma gravidez. (OLIVEIRA et al., 2015; MOREIRA et al., 2016).

De acordo com o que diz o Ministério da saide, o evento maternidade na adolescéncia e
classificado como de alto risco, devido aos problemas biopsicossociais para a mae e seu bebé.
Todavia, adolescentes menores de 14 anos de idade tém uma probabilidade maior de morrer durante
a gravidez do que mulheres que sdo mées com mais idade, e seus filhos, com frequéncia, nascem
com peso inferior a 2.500 g e com grandes chances de nascerem prematuros (BRASIL, 2005). Além
disso, a ocorréncia continua de gestacdes na adolescéncia vem sendo cada vez mais comum, sendo
assim uma gestacdo precoce é um problema de salde publica que pode gerar diversas e sérias
complicagdes, como por exemplo sindromes hipertensivas gestacionais, diabetes mellitus
gestacional, mortalidade infantil, dentre outras (ALBUQUERQUE et al, 2017).

De acordo com a Resolugcdo Cofen n° 516, de 24 de junho de 2016, o conselho normatiza a
atuacdo e a responsabilidade do Enfermeiro, Enfermeiro Obstétrico e Obstetriz na assisténcia as
gestantes, parturientes, puérperas e recém-nascidos nos servicos de obstetricia, centros de parto
normal ou casas de parto e outros locais onde ocorra essa assisténcia; estabelece critérios para
registro de titulos de Enfermeiro Obstetra e Obstetriz no &mbito do Sistema Cofen, e d& outras
providéncias. De acordo com Cunha (2009), o enfermeiro possui 0 conhecimento tedrico-cientifico
e respaldo legal para prestar assisténcia pré-natal de baixo risco, e se espera dele o
acompanhamento e atengédo a populacdo de gestantes.

Consoante a essa perspectiva, o pré-natal € uma etapa fundamental no cuidado da gestante e
do feto, que visa monitorar e garantir uma gestacdo saudavel. No entanto, quando se trata de
adolescentes gravidas, o enfermeiro profissional enfrenta desafios Unicos e complexos nesse
processo, pois este profissional faz parte da linha de frente da assisténcia a saiude (Ministério da
saude, 2016).Nesse contexto, é de suma relevancia a contribuicdo do enfermeiro em abordagens
sobre sexualidade auxiliando na prevencdo de gravidez ndo intencional e possiveis problemas de
saude no futuro, por meio de atividades simples, como orientacdo e esclarecimentos aos
adolescentes (VALLI; COGO, 2013).
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Com o intuito de contribuir para a compreensdo dos desafios do profissional enfermeiro no
pré-natal de adolescentes gestantes, o estudo a seguir traz a tona questdes relevantes e atuais que
impactam ndo apenas nessa regido, mas em todo o pais. O estudo realizado teve como objetivo
fornecer uma visao abrangente sobre os desafios enfrentados pelo enfermeiro, frente ao pré-natal de
adolescentes gravidas, com o objetivo de sensibilizar os profissionais de enfermagem e a equipe
multidisciplinar, para buscar solugfes que promovam o acolhimento precoce desses adolescentes
nesse momento tdo delicado. Neste contexto, esta pesquisa/exploracdo tem como objetivo analisar e
discutir os desafios enfrentados pelos profissionais enfermeiros no pré-natal de gravidas
adolescentes, explorando meios eficazes para fornecer cuidados abrangentes e de qualidade nesse

cenério.

2. DESENVOLVIMENTO

A metodologia adotada foi a revisao bibliografica narrativa, buscando explorar, descrever e
discutir sobre os desafios do profissional enfermeiro no pré-natal de adolescentes gravidas,
consequéncias, riscos e outros aspectos. Sendo utilizados como base de dados artigos cientificos,
revistas, teses, trabalhos, livros e sites como google académico, Scielo, Portal regional da BVS
Sites, também foram revisados. 6rgdos governamentais como Ministério da Saude (SUS),
Ministério da Educacgdo, Ministério das Relacdes Exteriores e Entre outros, autoridades municipais
de salde de varios estados e municipios e escritores especializados no assunto recomendado. O
critério de inclusdo foi selecionar artigos e estudos que abordassem o tema e seus desafios, além de
descrever sobre a adolescéncia, facilitando a aprendizagem e desenvolvimento do trabalho.

O foco deste estudo é discutir e analisar a competéncia do enfermeiro diante ao pré natal de
baixo risco de adolescentes uma vez que esta populacdo é uma populagdo vulneravel a diversos
tipos de intercorréncias, tanto sociais, psicoldgicas e fisica, faz-se que estas gestas tenham a
necessidade de um acolhimento diferenciado pela equipe de salde, mais especificamente neste
estudo o profissional enfermeiro. Optou-se pelos seguintes descritores: Atuacdo do Enfermeiro;
Pré-Natal; Adolescentes; Gestagdo na adolescéncia.

Estabeleceu-se entdo para a realizagdo da pesquisa 0s seguintes critérios de inclusdo: textos na
integra e em portugués com abordagem da temaética estabelecida e que obedecessem ao recorte
temporal de 2000 a 2023 e como critérios de exclusdo, os textos incompletos e em lingua
estrangeira, textos que ndo abordassem a tematica estabelecida e com recorte temporal inferior a

2000. A escolha pelo intervalo de tempo buscou analisar um periodo significativo e atualizado,
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considerando a quantidade e representatividade das publicacbes. Apos a associacdo de todos 0s
descritores foram encontrados 52 artigos e selecionados apenas 47 artigos.

Figura 1 — Fluxograma de selecéo e coleta dos artigos.

Periodo
2003 a 2023
Idioma
Portugués
Ministério da Estudos encontrados Scielo
salde(SUS) 52 10
5]
Biblioteca virtual de
saude (BVS)
11
Ministério da Biblioteca virtual de Revista
educacao saudeﬁBVS) 17
1 1

Qutros artigos
7

Estudos excluidos
5

Estudos elegiveis
47

Fonte: Elaborado pelos autores.

A selecdo e a interpretacdo dos dados foram realizadas de forma organizada e sintetizada por
meio da elaboragdo de um fluxograma que compreendeu os seguintes itens: periodo, idioma,

estudos encontrados, estudos excluidos e estudos que foram elegiveis para elaboragdo do mesmo.
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2.1 DISCUSSAO

2.1.1 Gestacgdo na adolescéncia

Estima-se que 20-25% das gestantes no Brasil sejam adolescentes, o que significa que uma
em cada cinco gestantes é adolescente entre 14 e 20 anos (ARYA JUNIOR, 1999). No entanto, o
numero de adolescentes gravidas no Brasil parece estar aumentando. Ao contrario de outros paises
ocidentais, onde a ocorréncia deste evento geralmente diminuiu. O aumento da gravidez na
adolescéncia € baseado em vérios fatores, como pobreza, baixa escolaridade e idade de inicio da
gravidez (GRAVAD, 2006).

Adolescentes que se encontram na faixa etaria entre 10 e 14 anos necessitam de maior atengédo
durante esse momento da vida devido as modificacGes corporais geradas pela fase da adolescéncia,
e agora também pelas modifica¢fes do periodo gestacional. Com o intuito de garantir uma melhor
condicdo de saude no pré-natal, o Ministério da Saude (MS) determinou diretrizes e protocolos que
contemplam desde o nimero minimo de consultas, até a definicdo de fatores de risco na gravidez
(BRASIL, 2012).

De acordo com a Sociedade Brasileira de Pediatria (BRASIL, 2000), o periodo adolescente
engloba dos 10 aos 20 anos. Segundo o Ministério da Satde (2023) no Brasil, em 2020, a totalidade
de nascimentos de mées adolescentes foi de 380.778, representando 14% do total de nascidos vivos.
E segundo o estudo Saude Brasil do Ministério da Salde (2018), a mortalidade infantil é mais
elevada entre filhos de médes mais jovens (até 19 anos), com 15,3 dbitos para cada mil nascidos
vivos, superando a taxa nacional de 13,4 ébitos. Pois além da imaturidade bioldgica, condigdes
socioecondmicas desfavoraveis sdo fatores que influenciam.

Nessa etapa, 0 jovem passa por transformacdes na imagem corporal, nos valores e no estilo de
vida, afastando-se dos padrdes impostos por seus pais e criam sua propria identidade. Segundo

Ximenes Neto e colaboradores (2007):

A adolescéncia é uma fase da vida humana que se evidencia por um conjunto de
transformacdes, a exposicdo a um modelo de vida desconhecido pode tornar alguém
vulneravel, mas também pode estabelecer padrGes comportamentais e sonhos que
duram a vida toda. Estes padrfes de comportamento se definem dentro de um
ambiente que inclui a familia, os pares, a escola, a sociedade que rodeia, dentre
outros, onde o adolescente se influencia na formacdo e construcdo de sua
personalidade (XIMENES NETO, 2007, p. 279).

Referente ao que diz Costa et al (2011) a adolescéncia representa 20% a 30% da populacéo

mundial, sendo no Brasil uma estimativa de 25%.
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A salde dos adolescentes é um dos temas mais sérios que o0 mundo enfrentard, os jovens
continuardo a ser sexualmente ativos com todas as ansiedades e riscos relacionados envolvendo
gravidezes indesejadas. Quanto mais cedo for planejada e efetuada a abordagem desses problemas,
menores serdo as repercussdes desfavoraveis sobre os jovens (HALBE, 2000, p.87).

A abordagem precoce desses problemas é crucial para minimizar as consequéncias negativas
que podem afetar os jovens. Conforme mencionado por Halbe (2000), quanto mais cedo forem
planejadas e implementadas acOes preventivas e educativas, menores serdo 0s riscos e impactos

adversos sobre os adolescentes.

2.1.2. Assisténcia do enfermeiro frente ao pré-natal de baixo risco

Segundo o Ministério da Saude (2006) o principal objetivo do pré-natal é prestar assisténcia
humanizada a mulher desde o inicio de sua gestacdo, onde ocorrem mudangas corporais,
psicoldgicas, que cada gestante vive de forma diferente, até o periodo puerperal. Dependendo do
grau de risco da gestacdo, a assisténcia a gestante pode ser efetivada por profissional médico e
profissional enfermeiro. Como descreve a Lei n.° 7.498 de 25 de julho de 1986, que dispde sobre a
0 exercicio profissional da enfermagem, do decreto n® 94.406 de 08 de junho de 1987, o qual
regulamenta a Lei n® 7.498, e da resolucdo COFEN n° 271/2002, o pré-natal de baixo risco pode e
deve ser acompanhado integralmente pelo profissional enfermeiro.

Diante da reflexao, os autores Cabral, Ressel e Landerdahl (2005) estabelece a assisténcia ao
pré-natal como o cuidado que abraca a mulher desde o processo inicial da gestacéo, para que ocorra
0 nascimento de um bebé saudavel e a salde da mae esteja garantida.

Deste modo, o pré-natal € o momento de preparar a gestante tanto fisicamente quanto
psicologicamente para o futuro parto, fazendo com que os profissionais que participam do mesmo
praticarem 0 processo de cuidado e educagdo com suas pacientes. (RIOS; VIEIRA, 2007,
TEIXEIRA; AMARAL; MAGALHAES, 2010).

Especialmente quando assistimos adolescentes na mais diversas areas da enfermagem,
precisamos entender os medos as dores e as expectativas deste publico, uma adolescente que se vé
gravida e muitas vezes sozinha e desamparada do parceiro ou da familia, nos traz uma
responsabilidade ainda maior, € obrigagdo do enfermeiro dispor de empatia suprema, sem
julgamento a estas pacientes, desta forma amparando e acolhendo dentro da unidade de salde para
que haja a reducao maior possivel de danos e riscos para a jovem mae e 0 bebé.

Nesse sentido, a assisténcia de enfermagem é considerada fundamental na promoc¢édo do bem-
estar materno e fetal. Diminuir os indices de gravidez na adolescéncia apenas a procedimentos
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técnicos, sem abordar o cuidado centrado na gestante, com aten¢do a questdo emocional, social e
familiar, é arruinar todo o desenvolvimento e falhar na oportunidade de refletir com a adolescente,
seu parceiro e sua familia sobre a importancia e as implicacdes da situacdo que estdo vivendo
(BRASIL, 2017).

Portanto, a assisténcia ao pré-natal é um dos componentes mais importantes na atencdo a
salude da mulher, pois gracas a ela podemos realizar praticas rotineiras no periodo gravidico-
puerperal que esta relacionado ao éxito nos desfechos perinatais. Entretanto, a assisténcia ao pré-
natal resulta em consultas acolhedoras, informacGes educativas e preventivas, detec¢do precoce das
situacBes de risco e patologias para se estabelecer vinculo entre todos os servi¢os que vao desde o
local do pré-natal ao local do parto (VIELLAS et al, 2014).

2.1.3. Riscos da gravidez na adolescéncia

A OMS descreve a adolescéncia como a fase da vida a partir do qual aparecem caracteristicas
sexuais secundarias e se manifestam processos psicoldgicos e padrdes de identidade que evoluem
da infancia para a fase adulta (RODRIGUES et al, 2009).

A gestacdo é um periodo fisioldgico que traz inimeras mudangas para 0 organismo materno
que iniciam na primeira semana de gestacdo e permanecem durante todo o periodo gestacional
(FERREIRA; NAKANO, 2001). Essas modificaces decorrem de uma grande transformagdo como
resposta as necessidades dessa etapa. Diante disso, o corpo da mulher é constantemente
sensibilizado o que traz inumeros desconfortos, apresentando muitos sinais e sintomas, que se
modificam conforme a tolerancia de cada mulher. (REBERTE; HOGA, 2005)

A gravidez que vem de forma precoce é um dos fatos mais importantes relacionado a
sexualidade, pois induz a necessidade de reestruturacdo e reajuste em varias dimensdes
(ALENCAR, 2005).

Em outro aspecto, que diz respeito ao bebé e sua salde, a gravidez na adolescéncia mostra-se
ligada a situacGes de prematuridade, baixo peso ao nascer, morte perinatal, epilepsia, deficiéncia
mental, transtornos do desenvolvimento, baixo quociente intelectual, deficiéncia visual, deficiéncia
auditiva, aborto espontaneo, além de morte na infancia. (AQUINO-CUNHA et al, 2002; GAMA et
al, 2001).

O prematuro apresenta grandes riscos na adaptacdo a vida extrauterina, por conta do baixo
desenvolvimento dos Orgdos e sistemas; podendo ser mais vulneraveis ao desenvolvimento de
patologias. Os agravos da gestacdo na adolescéncia estdo ligados a baixa adesdo ao pré-natal
apresentado pelas adolescentes (CARNIEL et al, 2006; MINAGAWA et al, 2006).

84 Revista Théma et Scientia — Vol. 15, n°2, jul/dez 2025
ISSN 2237-843X



Os desafios do profissional enfermeiro no pré-natal de adolescentes gravidas

Quanto a evolucdo da gravidez, a literatura cita a incidéncia de anemia materna, doenca
hipertensiva especifica da gravidez, desproporcéo céfalo-pélvica, infecgdo urinaria, prematuridade,
placenta prévia, baixo peso ao nascer, sofrimento fetal agudo intraparto, complicacbes no parto
(lesbes no canal de parto e hemorragias) e puerpério (endometrite, infeccdes, deiscéncia de incisdes,
dificuldade para amamentar, entre outros) (YAZLLE, 2006; HERCOWITCH, 2002; FORESTI,
2000). Ainda segundo Yazlle (2006) a gravidez na adolescéncia é um problema de salde publica
importante, € comum e na maioria das vezes inevitavel; esta diretamente ligada a efeitos negativos
sobre adolescentes gravidas e seus filhos.

O periodo gestacional vivenciado pela adolescente sem o companheiro interfere na sua adesao
ao pré-natal, visto que esse € um periodo em que a mulher sente necessidade de apoio,
principalmente do parceiro. A presenca do companheiro vai além das questdes biologicas,
interferindo na evolugéo segura da gravidez, preparacdo da mée para o parto, puerpério, e lactacdo,
além de auxiliar na identificacdo precoce de possiveis situaces que possam oferecer risco para a
saide materna e/ou fetal (CARVALHO RAS et al, 2016, SANTOS; LAV et al, 2018).

De acordo com Maldonado (1997) esclarece que, os papéis de mulher e mée se diferem e
intervém no ambito familiar, sendo o envolvimento e o apoio da familia decisivo para a resolucéo
dessa crise promovendo o desenvolvimento saudavel da gravidez. A presenca da familia e de um
parceiro comprometido no processo da gestacdo sdo fundamentais para a tranquilidade tanto da
gravida quanto do futuro bebé. Ser adolescente e filha enquanto assume o papel materno € um
desafio para a jovem. De fato, as mudancas emocionais e cognitivas que as adolescentes vivenciam
nessa fase de desenvolvimento fazem com que elas enfrentem barreiras adicionais para
desempenhar plenamente seu papel de mées, pois muitas vezes ndo dispdem dos recursos
psicol6gicos necessarios para compreender e lidar com as demandas e frustracdes cotidianas de
maternidade. (SILVA; SALOMAO, 2003).

A incompreensédo sobre a assisténcia do enfermeiro e da consulta de enfermagem é uma das
dificuldades que afeta negativamente a adesdo ao atendimento do pré-natal, desenvolvida pelo
enfermeiro. O pouco conhecimento da populacdo quanto ao dominio, habilidades e competéncias
do profissional de enfermagem é algo que merece ser discutido. Portanto, as competéncias do
enfermeiro precisam ser mais trabalhadas na comunidade, o profissional necessita demonstrar
conhecimento, capacidade de resolucdo e empatia no atendimento ao usuario (GOMES,2019).

A gravidez na adolescéncia pode gerar conflitos internos relacionados ao medo, solidao,
ansiedade, vergonha e rejeicdo, podendo ocasionar atrasos no pré-natal. Alguns dos fatores que
contribuem para a adesdo tardia ou baixa ao pre-natal nessa populagéo incluem condi¢fes de vida
precarias e pressdes psicologicas e sociais (BRASIL, 2012).
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Mulheres com baixa escolaridade, sem companheiro, gestagdes mudltiplas e gestacdes
indesejadas € mais dificil da adesdo na realizacdo do pré-natal. Exemplo é a ocorréncia de
nascimentos com baixo peso associado a condi¢Bes socioeconémicas, sendo este um dos fatores
mais importantes na morbimortalidade neonatal e perinatal. Portanto, é importante considerar esses
fatores no planejamento de atividades relacionadas a saide materno-infantil que visam envolver
essas mulheres no pré-natal (DIAS, 2001).

Durante o pré-natal, é fundamental acompanhar a salide da mée e do feto, identificando
possiveis condicdes que possam afeta-los. Algumas das doengas mais comuns sdo sifilis, HIV e
hepatite B. (FALAVINA; LENTSCK; MATHIAS, 2019).

Considera-se importante também que o Sistema Unico de Satde (SUS) ofereca uma boa
estrutura para o acolhimento dessas gestantes, um espaco tranquilo e acolhedor que tenha a
disponibilidade de todos os materiais essenciais para a consulta de pré-natal. Em exploracao
realizada pelos autores Saldanha (2020), Santos et al (2018) e Queiroz et al (2016) realcaram que a
infraestrutura inadequada foi um fator que contribuiu para a dificuldade do enfermeiro em prestar

uma boa assisténcia e adesdo ao pré-natal.

2.1.4. Educacdo, saude e anticoncepc¢édo

No Brasil, desde a implantacdo do Programa de Assisténcia Integral a Sadde da Mulher
(PAISM) tendo como diretrizes as propostas de descentralizacdo, hierarquizacao e regionalizacédo
dos servicos, bem como a integralidade e a equidade da atencéo, a partir de 1984. Isto levou varios
servicos publicos de salde a oferecerem, pelo menos, uma acdo educativa as mulheres que 0s
procuram para solicitar métodos anticoncepcionais (COSTA, 2002). Em 1996, um projeto de lei
aprovado pelo Congresso Nacional (Lei 9.263), sancionado pela Presidéncia da Republica,
regulamentou o planejamento familiar. Formalmente, a lei democratiza 0 acesso aos métodos
contraceptivos nos servicos publicos de salde e regulamenta a pratica nas redes privadas sob
controle do SUS (BRASIL, 2002). O Programa Integrado de Assisténcia a Saude da Mulher
(PAISM) do Ministério da Saude, lancado em 1983, previa o fornecimento de métodos
contraceptivos combinados com acompanhamento médico e garantia de escolha informada no
contexto mais amplo da sadude reprodutiva (OSIS, 2006).

O PAISM incluiu agbes educativas, preventivas, de diagnostico, tratamento e recuperacéo,
englobando a assisténcia a mulher em clinica ginecoldgica, no pré natal, parto e puerpério, no
climatério, em planejamento familiar, DST, céncer de colo de Utero e de mama, além de outras
necessidades identificadas a partir do perfil populacional das mulheres (BRASIL, 1984).
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Um dos objetivos do PAISM ¢é desenvolver atividades de regulacdo da fertilidade humana,
implementando métodos e técnicas de planejamento familiar, diagnosticando e corrigindo estados
de infertilidade (BRASIL, 2004). A liberdade de escolha é fundamental na area da regulacédo da
fecundidade, sendo que, para optar por um método contraceptivo de forma livre e informada, as
mulheres precisam conhecer e ter acesso a esses.

Nos ultimos anos surgiram diversos debates sobre a contracep¢do feminina no Brasil, que
possuem aspectos sociais, pois as mulheres sdo colocadas em situacdo desigual de direitos,
oportunidades e recursos econdémicos devido a consideracdes politicas, pois a implementacdo de
programas de satide ndo é efetiva. (BERQUO et al, 2003).

Dentre os métodos contraceptivos disponiveis, podemos citar o anticoncepcional oral,
preservativo masculino, esterilizacdo feminina, DIU e abstinéncia periddica, sendo que o
anticoncepcional oral e a esterilizacdo feminina sdo os mais utilizados pela populacdo. Desse
modo, a diversidade de métodos contraceptivos contrasta com a dificuldade no acesso e escassa
informacdo sobre a grande variedade de métodos anticoncepcionais existentes, indicando uma
divergéncia entre 0 que é proposto pelo programa de planejamento familiar e aquilo que é
efetivamente implementado (SOS CORPO, 2007).

3. CONSIDERACOES FINAIS

A atual pesquisa propds identificar através de uma revisao bibliografica narrativa os desafios
do profissional de enfermagem no pré-natal em adolescentes gravidas, onde é notério diversos
fatores que dificultam a qualidade do pré-natal.

Em conclusdo, os desafios enfrentados pelos enfermeiros profissionais no pré-natal de
adolescentes gravidas sdo complexos e exigem uma abordagem abrangente e sensivel. A gravidez
na adolescéncia apresenta desafios Unicos devido a idade, ao desenvolvimento fisico e emocional
em curso das jovens. Os enfermeiros desempenham um papel fundamental ao fornecer cuidados de
salde e apoio as adolescentes gravidas durante essa fase crucial de suas vidas.

Um dos principais desafios é estabelecer uma relacdo de confianca e empatia com as
adolescentes, que muitas vezes se sentem assustadas, inseguras e enfrentam estigma social. Os
enfermeiros devem ser capazes de criar um ambiente seguro e acolhedor, onde 0s jovens se sintam a
vontade para compartilhar suas preocupacdes, fazer perguntas e receber orientacdes adequadas.

Outro desafio € a falta de conhecimento e educacdo das adolescentes sobre a gravidez e 0s
cuidados pré-natais. Os enfermeiros precisam educar 0s jovens sobre os cuidados necessarios
durante a gestacdo, incluindo nutricdo adequada, exercicios, exames medicos e opcdes de parto.
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Eles devem ser capazes de transmitir informacdes de forma clara e compreensivel, incentivando a
participagdo ativa das adolescentes em seu proprio cuidado de saude.

Além disso, os enfermeiros podem enfrentar desafios ao envolver a familia e a comunidade no
cuidado pre-natal. Alguns adolescentes podem enfrentar resisténcia ou falta de apoio dos pais ou
familiares, o que requer habilidades de comunicagdo e negociagdo por parte dos enfermeiros. O
trabalho em equipe e a colaboragdo com assistentes sociais e outros profissionais de salde séo
essenciais para garantir um ambiente de suporte e cuidado integral.

Também é importante considerar os desafios sistémicos, como a falta de recursos e o0 acesso
limitado a servigos de saude adequados. Os enfermeiros devem ser defensores ativos no sistema de
salde, advogando por melhorias nos servigos disponiveis para atender as necessidades especificas
das adolescentes gravidas. Isso inclui garantir a disponibilidade de servicos de saude sexual e
reprodutiva, educacdo abrangente sobre saude sexual e prevencao da gravidez na adolescéncia.

Em suma, os desafios enfrentados pelos enfermeiros no pré-natal de adolescentes gravidas séo
multifacetados e exigem uma abordagem compassiva, educativa e centrada na jovem. Através do
estabelecimento de relacionamentos de confianca, da educacdo, do envolvimento da familia e da
defesa pelos direitos das adolescentes, os enfermeiros podem desempenhar um papel fundamental

na promocdo da salde e do bem-estar dessas jovens maes e de seus bebés.
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