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ATUACAO DO ENFERMEIRO NA CAPTACAO PRECOCE DE ADOLESCENTES
GRAVIDAS PARA A ASSISTENCIA AO PRE-NATAL

RESUMO

Objetivo: compreender a atuagdo do enfermeiro na captagdo precoce das adolescentes no pré-
natal. Métodos: trata-se de uma revisdo bibliografica do tipo integrativa, foram selecionados
artigos dos ultimos 5 anos. Resultados: foram selecionados e analisados 13 artigos para o
estudo, assim, verificou-se as contrariedades que as adolescentes enfrentam para aderir ao
programa de pré-natal precoce, sendo elas a falta de apoio familiar/companheiro, compreensao
quanto a importancia do acompanhamento da gestacdo, baixo nivel de escolaridade, baixa
renda, diagnodstico de gravidez e agendamento tardio, promogao ineficiente das consultas e
infraestrutura indevida, bem como, a atuagcdo do enfermeiro para realizagdo dessa captagdo
precoce das adolescentes gravidas, refor¢ando a necessidade de estratégias que estimulem a
busca ativa desse publico. Considerag¢odes finais: observou-se que as intervengdes utilizadas
pelo enfermeiro encontradas na pesquisa para essa captacdo tém uma grande relevancia,
podendo entdo ser utilizadas para tal, assim como, apresenta grande significancia social.
Palavras-Chave: gravidez na adolescéncia; enfermagem; assisténcia ao pré-natal.

1. INTRODUCAO

Conforme definido pela Organizagdo Mundial de Saude (OMS), o limite cronolégico
do adolescente compreende entre dez a dezenove anos de idade). Nessa perspectiva, segundo
Filipini (2013) embora os termos adolescéncia e puberdade sejam sindonimos, 0s mesmos nao
devem ser confundidos, visto que na adolescéncia compreende as alteracdes bioldgicas,
psicolodgicas e sociais, ja a puberdade refere-se aos processos bioldgicos responsaveis pelo
amadurecimento dos 6rgidos sexuais®.

De acordo com Martins (2014), as modificagdes bioldgicas que ocorrem na fase da
adolescéncia sdo resultantes das agdes do eixo hipotidlamo-hipofise-ovariano®. A ativagio
desse eixo ocorre por volta dos sete anos de idade, quando as gonadotrofinas (GnRH) iniciam
a secre¢ao do Hormonio Foliculo Estimulante (FSH) e do Hormdnio Luteinizante (LH) que
agem sobre os ovarios. Com cerca de doze anos de idade acontece o amadurecimento desse
eixo resultando a menarca, apos isso, os ciclos menstruais propendem a ser anovulatorios, e
consequentemente, irregulares®. Dessa forma, entende-se que com o inicio da pratica sexual
prévia e desprotegida, os adolescentes encontram-se sujeitos a transmissdo de infecgdes
sexualmente transmissiveis (IST), bem como, a uma gravidez nio planejada®®.

Nessa perspectiva, Dadoorian (2003) ressalta que a incidéncia de gravidez na
adolescéncia vem aumentando ininterruptamente no cenario mundial. No Brasil, constata-se
que mesmo havendo decréscimo das taxas de fecundidade desde os anos 70, ¢ cada vez maior

o numero de partos entre adolescentes equiparando-se ao total de partos realizados no pais®©.



Destarte, Amorim et al., (2009) consideram que a baixa escolaridade, primeiro coito
com idade menor que 15 anos, histdrico familiar de gravidez na adolescéncia e baixa condi¢ao
socioecondomica sdo elementos que expandem a probabilidade de uma gestacdo na
adolescéncia, gerando percal¢os na vida da mesma, que ird necessitar de uma atengdo
qualificada no pré-natal?.

Diante de tais dados, o enfermeiro tem papel fundamental na assisténcia a adolescente
gravida, oferecendo acolhimento humanizado, a fim de contribuir de forma positiva no decorrer
da gestagdo, parto e puerpério da mesma. Para isso, ¢ importante que haja uma captacao precoce
para iniciagdo do pré-natal, tornando o contato entre profissional, paciente e acompanhante
agradavel, assim, criando um vinculo com estes e aumentando a confiabilidade diante do
trabalho prestado pelo enfermeiro.

Desse modo, este trabalho tem como problematica norteadora: como o enfermeiro atua
na captacdo precoce de adolescentes gravidas para a assisténcia ao pré-natal? De acordo com
essa questdo o objetivo ¢ compreender a atuacdo do enfermeiro na captagdo precoce das
adolescentes no pré-natal, visto que varias dificuldades ocorrem durante o parto e pds parto

devido a falta de assisténcia no decorrer do pré-natal.

2. METODOLOGIA

O presente estudo trata-se de uma revisdo bibliografica do tipo integrativa. Para isso,
evidencia-se que a revisdo integrativa busca definir o conhecimento atual acerca de uma
tematica especifica, ja que ¢ direcionada de modo a identificar, analisar e sintetizar resultados,
sendo necessaria uma leitura seletiva e analitica, com o objetivo de selecionar o material®.

Ademais, realizou o uso da abordagem qualitativa, essa tem um ambiente natural que ¢é
fonte direta para coleta de dados, buscando a interpretacdo de fendmenos e atribuicdo de
significados®. Em vista disso, essa pesquisa foi de carater descritivo, pois este tipo de estudo
tem como finalidade realizar a descri¢do das caracteristicas de uma populacao especifica sobre
o tema em questdo'?).

Por conseguinte, a coleta de dados foi elaborada através da busca de dados nas bases de
indexagdo de saude, sendo estes a LILACS (Literatura Latino-Americana em Ciéncias de
Saude), SciELO (ScientificElectronic Library Online) e PubMed.

Para tal, utilizaram-se os seguintes descritores em satde: Gravidez na adolescéncia,

Enfermagem e Assisténcia ao pré-natal. A partir desses, foi realizado o cruzamento dos



descritores com uso dos operadores booleanos “AND” e “OR”, assim, localizando artigos que
sdo pertinentes para o estudo.

Como critério de inclusdo utilizou-se artigos publicados no periodo entre os anos de
2015 a 2020, com idioma em portugués. Bem como, para critério de exclusao foram artigos que
ndo respondem a questdo que preside estudo e aqueles ndo disponiveis na integra.

Para a analise dos dados foi aplicado o método de analise de Bardin, este dispde de trés
polos cronologicos que sdo a pré-andlise, a exploragdo do material, assim como o tratamento
dos resultados, a inferéncia e a interpretagdo. Desse modo, a elaboragdo de fichas ¢ primordial
para organizagdo das informagdes extraidas dos materiais encontradosV.

Na figura 1, encontra-se a exposi¢do do fluxograma de categorizacdo dos artigos
realizado nas bases de indexagdo de dados de saude para realizagdo desse estudo, inicialmente

foram encontrados 11.006 artigos sendo na SciELO (7.621), LILACS (393) e PubMed (2.992).

Figura 1. Analise das buscas nas bases de dados de indexagdo: identificagdo, triagem, elegibilidade e inclusao.

Artigos identificados por meio de
pesquisa nas bases de indexagdo de satude
(n=11.006)

SciELO —7.621
LILACS -393
PubMed — 2.992

IDENTIFICACAO

Artigos selecionados para Artigos
leitura na integra (n = 34) excluidos
SciELO - 10 mmp | (01=10972)
LILACS-16
PubMed - 8

TRIAGEM

Estudos excluidos apo6s leitura
do titulo e resumo, pois ndo
coincidiram com os critérios de
inclusdo
(n=20)

INCLUSAO | ELEGIBILIDADE

Artigos incluidos para
revisdo integrativa
(n=14)

Fonte: athores, 2020.
3. RESULTADOS E DISCUSSAO

Na tabela 1, logo abaixo, foram selecionados e analisados 13 artigos para o estudo,

distribuidos em categorias que contemplam as dificuldades das adolescentes para adesdo ao



8

pré-natal e a atuagdo do enfermeiro para captagdo precoce direcionado ao pré-natal na

adolescéncia.

Tabela 1. Classificacdo de artigos segundo categoria, titulo, autor, ano e revista.

Categoria
Dificuldades
da adolescente
para adesao
ao pré-natal

Atuacdo do
enfermeiro
para captacio
precoce
direcionado ao
pré-natal na
adolescéncia

Titulo

A gravidez na adolescéncia e os
métodos  contraceptivos:  a
gestacdio e o impacto do
conhecimento

Historia gestacional e
caracteristicas da assisténcia
pré-natal de puérperas

adolescentes e adultas em uma
maternidade do interior de
Minas Gerais, Brasil

Experiéncia da gravidez entre
adolescentes gestantes

Determinantes do baixo peso ao
nascer em filhos de
adolescentes: uma  analise
hierarquizada

Acesso e qualidade da atencdo
pré-natal na Estratégia Satde da
Familia: infraestrutura, cuidado

e gestao
Grupo de gestantes
adolescentes: contribui¢des

para o cuidado no pré-natal

Avaliacdo da adequagdo do
cuidado pré-natal segundo a
renda familiar em Aracaju, 2011

Adequacao da assisténcia pré-
natal segundo as caracteristicas
maternas no Brasil

Desigualdades econdmicas e
raciais na assisténcia pré-natal
de gravidas  adolescentes,
Brasil, 2011-2012

Preparo de académicos de
enfermagem para o cuidado a

Autor
RIBEIRO, AR,
et al.

SANTOS, LAV,
et al.

AGUIAR, FAR,
et al.

BELFORT, GP,
et al.

GUIMARAES,
WSG, et al.

QUEIROZ,
MVO, et al.
CARVALHO,
RAS, et al.

DOMINGUES,
RMSM, et al.

ALMEIDA,
AHV, et al.

COIMBRA,
WS, et al.

Ano
2019

2018

2018

2018

2018

2016

2016

2015

2019

2018

Revista
Revista Nursing

Ciéncia &
Saade Coletiva

Revista de
Enfermagem
UFPE On Line
Ciéncia &
Saude Coletiva

Caderno Saude
Publica

Revista Gaticha
de Enfermagem

Revista
Epidemiologia e
Servigco de
Saude

Revista
Panamericana
de Salud
Publica

Revista
Brasileira de
Saude Materno
Infantil

REME —
Revista Mineira



adolescentes gravidas

de Enfermagem

Grupo de gestantes QUEIROZ, 2016 Revista Gaucha
adolescentes: contribuicdes MVO, et al. de Enfermagem
para o cuidado no pré-natal

Papel do enfermeiro da RIBEIRO, VCS, 2016 Revista de
estratégia de satde da familiana et al. Enfermagem do
prevencdo da gravidez na Centro-Oeste
adolescéncia Mineiro

O papel do enfermeiro na MOREIRA, 2016 Revista e-
assisténcia prestada as TMA, et al. ciéncia
adolescentes gravidas

A importancia do OLIVEIRA, EC, 2016 Revista
acompanhamento pré-natal et al. Cientifica
realizado por enfermeiros FacMais
Influéncia do planejamento SANTOS, JMJ, 2019 Revista
reprodutivo e da satisfagdo etal. Brasileira Saude

materna com a descoberta da

Materno Infantil

gravidez na qualidade da
assisténcia pré-natal no Brasil
Fonte: autores, 2020.

3.1 DIFICULDADES DA ADOLESCENTE PARA ADESAO AO PROGRAMA DE PRE-

NATAL

A gravidez na adolescéncia acompanha-se de varias mudangas na vida da adolescente,
surgindo entdo as dificuldades por elas enfrentadas. Dessa forma, a responsabilidade por essa
nova etapa da vida aumenta, trazendo repercussdes que implicam no risco de saude para o
bindémio mae-filho quando ndo iniciado o pré-natal precocemente!!?,

De acordo com Queiroz et al., (2016), a gravidez precoce de adolescentes gera muitos
impactos quando nao ha o apoio familiar, principalmente a auséncia do companheiro, dado que
este na maior parte das vezes é uma figura importante para esta jovem('?). Nesse sentido, acaba
gerando uma falta de interesse para a iniciacdo do pré-natal, colaborado para o aumento das
vulnerabilidades biopsicossociais, pois trata-se de um momento em que a gestante necessita de
apoio'®. Dessa forma, ¢ essencial que o parceiro seja uma figura presente durante e apds a
gestacdo, visto que, o mesmo ¢ fonte de encorajamento e sustentaculo para a gravida nesse
periodo.

Nesse contexto, ¢ importante salientar que o companheiro ¢ identificado como um
componente influente tanto pela gestante quanto pelas politicas de satde. Sendo assim, uma

assisténcia de pré-natal com qualidade busca atender além das demandas biologicas, ou seja,
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empenha-se na inclusdo do companheiro nessa condigdo!>. Por isso, a adesdo do companheiro
nas consultas de pré-natal ¢ interessante, uma vez que, encoraja a mulher a seguir as orientacdes
de saude, ter um cuidado efetivo para ambos e seguran¢a emocional, principalmente para o
parto e pos-parto.

Em consonancia, Carvalho et al., (2016), afirmam que retardando esses cuidados que
sdo ofertados ocasionam consequéncias positivas durante a gesta¢ao. Sendo assim, ¢ de extrema
importincia incluir o parceiro, visto que o mesmo ¢ fonte de apoio para a mulher!¥). Desse
modo, ao prestar essa assisténcia, os riscos durante a gestagdo diminuem, ja que a busca por
essa adesdo sera duplicada, e o desenvolvimento do acolhimento mais presente.

Além disso, acrescenta-se ainda que o atraso para adesdo ao pré-natal estd ligada a
auséncia de conhecimento sobre a necessidade desse acompanhamento, bem como, o baixo
grau de escolaridade e recursos financeiros reduzidos, assim, dificultando o acesso até a
Unidade Basica de Saude (UBS), visto que o mesmo ¢ porta de entrada para a realizacdo da
assisténcia ao pré-natal no Sistema Unico de Saude (SUS) 617, Desta forma, nota-se que ha
uma falta de didlogo e esclarecimentos, dado que, para muitas familias a gravidez na
adolescéncia ainda ¢ um assunto que desvia dos padrdes morais e convengdes sociais de suas
culturas e crengas.

Logo, além das dificuldades sociodemograficas, outros fatores associados a adesdo ao
pré-natal tardio ¢ a dificuldade do diagnostico da gravidez, barreiras de acesso ao servigo de
saude, questdes pessoais, bem como, o acompanhamento tardio que se da pelo desconhecimento
da gestacdo, dessa maneira, realizando um menor numero de consultas previsto para o periodo
de gestacdo!® 1),

Ademais, outros percalcos que interferem de modo direto para coerir ao pré-natal sdo o
agendamento atardado e promocdo ineficiente das consultas, bem como a infraestrutura
impertinente da unidade de saude!'®. Em consonancia, Guimaraes ef al., (2018), certifica que a
inadequagdo da infraestrututa da UBS no Brasil é um fator para influéncia do pré-natal tardio®).
Conforme referido, a infraestrutura inapropriada faz com que haja uma adequagdo baixa de
acdes clinicas, diminuindo entdo a qualidade do atendimento prestado e a busca pelo mesmo.

Sendo assim, a partir desses achados constata-se que as dificuldades mais relevantes da
adolescente gravida para adesdo ao pré-natal sdo a falta de apoio familiar ou do companheiro,
compreensdo quanto a importancia do acompanhamento da gestacdo, baixo nivel de

escolaridade, baixa renda, diagnostico de gravidez e agendamento tardio, promogao ineficiente
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das consultas, tal como infraestrutura indevida. Nota-se, portanto, que tais contrariedades
imperam para nao adesdo precoce das adolescentes ao programa de pré-natal.
3.2 ATUACAO DO ENFERMEIRO PARA CAPTACAO PRECOCE DIRECIONADO

AO PRE-NATAL NA ADOLESCENCIA

A realizagdo do pré-natal ¢ de extrema importancia, uma vez que o mesmo contribuira
para prevencdo e detec¢ao precoce de patologias como a hipertensdo arterial, diabetes, pré-
eclampsia, mas formagdes fetais e realizacdo da analise da placenta, dessa forma, evitando
danos maternos quanto fetais?*2!), Porém, para que essa prevengo seja realizada, é necessaria
a aproximacao do enfermeiro com a gestante adolescente.

Dessa forma, a escuta qualificada do enfermeiro ¢ imprescindivel para a criagdo de
vinculo com a adolescente, desde que haja respeito sobre o contexto social e cultural onde a
jovem esta inserida, assim, a mesma enxergara a unidade de satide como uma rede de apoio,
depositando confianga para o cuidado de si e do seu filho(>?2), Desse modo, quando ocorre essa
cria¢do de vinculo a 0 aumento da busca pela assisténcia, tornando-o um momento esclarecedor
e satisfatdrio, quebrando entdo, a tensdo e a sensacao de comparecer por obrigagdo nas consultas
de pré-natal.

Nesse sentindo, para que ocorra a captagdo precoce dessas adolescentes e seja realizada
a escuta qualificada, é preciso que o enfermeiro junto com sua equipe inteire-se quanto a
realidade da populagdo, através da laboragdo do processo de territorializagdo, bem como o
mapeamento da area, reconhecendo grupos expostos a vulnerabilidades e riscos, assim 0 mesmo
sera capaz de constituir um planejamento para a captagdo precoce®?.

Destarte, o enfermeiro no que se refere ao seu papel de gestor na UBS, ficara ciente da
quantidade de adolescentes gestantes na sua area de abrangéncia, podendo entdo mobilizar sua
equipe quanto a captagdo destas para realizacdo do pré-natal.

Nessa perspectiva, as estratégias essenciais para captacdo e manutengdo das jovens
gravidas na Atenc¢do Basica (AB) consistem em visita domiciliar, agdes e palestras nas escolas
e na comunidade, utilizando linguagem acessivel, realizacao de dinamicas de grupos educativos
nas salas de espera, escuta qualificada, empatia e acolhimento, tal como, a inclusdo do cuidado
para com a familia das gestantes adolescentes+2),

Além disso, Santos et al, (2019) trazem que ¢ importante salientar quanto ao
planejamento reprodutivo, ou seja, falar sobre a relevancia deste na vida da mulher, homem ou
casal, apresentando-os os métodos contraceptivos disponibilizados pelo Ministério da Satde,

como utiliza-los, os possiveis efeitos colaterais, assim como as complica¢des de cada um,



12

porém, sempre respeitando o desejo pessoal dos utentes quanto a anticoncepg¢ao, desse modo,
evitando gravidezes indesejadas®®-

Diante das acgdes supracitadas, para incitar essa captagdo precoce € a constante
frequéncia da adolescente na UBS para adesdo ao programa de pré-natal, a criagdo de
mecanismos para essa aproximagdo gera resultados positivos. Sendo assim, Queiroz et al.,
(2016) trazem que através de um cartdo de monitoramento de consulta, exame e atividade
educativa que a mesma comparecer, esta ird acumular pontos para contender a premiagdes para
o bebé ao final de todo més, desse modo, fortificando a assiduidade das adolescentes nas
consultas de pré-natal?).

Nesse entendimento, verifica-se que para o enfermeiro realizar uma captagdo precoce
das gestantes adolescentes, ¢ necessario um levantamento e territorializacdo da comunidade
para obter o perfil populacional da mesma. Ademais, estudos reforcam a necessidade de
estratégias que instiguem a busca ativa desse publico, bem como ferramentas que reorganizem
esse processo. Dessa forma, podendo entdo aplicar sua assisténcia técnica e humanizada para
essa captagdo.

4. CONSIDERACOES FINAIS

Nessa perspectiva, observa-se que o presente estudo dispde de uma grande significancia
social, visto que o mesmo aponta quais as dificuldades das gestantes em aderir ao pré-natal
precocemente, bem como, as possibilidades para o enfermeiro realizar essa captacdo ao
programa de pré-natal.

Assim, os obstaculos enfrentados pelas adolescentes gravidas para adesdo ao pré-natal
identificados na andlise das publica¢des foram: o apoio da familia/parceiro ineficaz, falta de
conhecimento acerca da importancia do acompanhamento ao programa de pré-natal, baixa
renda, nivel de escolaridade em declinio, demora para agendamento e promog¢ao das consultas,
infraestrutura inadequada, como também, descoberta tardia da gestagdo. Essas causas
comprometem a promocao da satide das gestantes, ocasionando complicagdes ao decorrer do
pré-natal e interferéncia no processo da assisténcia.

Ademais, os resultados foram relevantes para percepg¢ao quanto a atuacdo do enfermeiro
para essa captacao precoce de adolescentes gravidas. Outrossim, espera-se que sejam realizados
mais estudos em relac@o a captacdo precoce da gravidez na adolescéncia, com o propdsito que

novas estratégias surjam para a adesao desse publico ser maior.



13

REFERENCIAS

1- Lourengo B, Queiroz LB. Crescimento e desenvolvimento puberal na adolescéncia. Rev
Med. 2010;89(2):70-5.

2- Filipini CB, Prado BO, Felipe AOB, Terra FS. Transformacdes fisicas e psiquicas: um
olhar do adolescente. Adolesc. Satude. 2013;10:22-29.

3- Martins NRM, Mello NJ. Adolescente, esse ser em transformacao. 2014.

4- FEBRASGO - Federacao Brasileira das Associa¢des de Ginecologia e Obstetricia. Infanto
Puberal: manual de orientacao. 2010;239.

5- Régo MH, Cavalcanti A, Maia E. Resiliéncia e gravidez na adolescéncia: uma revisdo
integrativa. Psicol. Satde & Doenca. 2018; 19(3): 710-723.

6- Dadoorian D. Gravidez na adolescéncia: um novo olhar. Psicol. Cie. e Profiss. 2003; 21
(3),84-91.

7- Amorim MMR, Lima LA, Lopes CV, Araujo DKL, Silva JGG, César LC, et al. Fatores de
risco para gravidez na adolescéncia em uma maternidade-escola da Paraiba: estudo caso-
controle. RevBrasGinecol Obstet. 2009; 31(8):404-10.

8- Souza MT, Silva MD, Carvalho R. Revisdo integrativa: o que ¢ e como fazer.Einstein.
2010;8:102-6.

9- Prodanov CC, Freitas EC. Metodologia do trabalho cientifico: Métodos e Técnicas da
Pesquisa e do Trabalho Académico. 2013;2.

10- Gil AC. Métodos e Técnicas de Pesquisa Social. 2008;6. Disponivel em:
http://www.feevale.br/Comum/midias/8807f05a-14d0-4d5b-blad-1538f3aef538/E-
book%20Metodologia%20do%20Trabalho%20Cientifico.pdf. Acesso em: 05 de setembro de
2020.

11- Bardin L. Analise de contetido. 2016. Disponivel em:
file:///:/Users/Luan%20Moitinho/Documents/TRABALHO%20DE%20CONCLUS%C3%83
0%20DE%20CURS0%20-%20KELLE/Laurence%20Bardin.pdf. Acesso em: 05 de
setembro de 2020.

12- Ribeiro WA, Andrade M, Fassarclla BPA, Lima JC, Sousa MOSS, Fonseca CSG. A
gravidez na adolescéncia e os métodos contraceptivos: a gestacdo e o impacto do
conhecimento. Rev. Nursing. 2019;22(253):2990-2994.a

13- Queiroz MVO, Menezes GMD, Silva TJP, Brasil EGM, Silva RM. Grupo de gestantes
adolescentes: contribui¢des para o cuidado no pré-natal. Rev Gaucha Enferm. 2016;37.

14- Carvalho RAS, Santos VS, Melo CM, Gurgel RQ, Oliveira CCC. Avalia¢ao da adequagao
do cuidado pré-natal segundo a renda familiar em Aracaju, 2011. Epidemiol. Serv. Saude.
2016;25(2):271-280.

15- Santos LAV, Lara MO, Lima RCR, Rocha EM, Gléria JCR, et al. Historia gestacional e
caracteristicas da assisténcia pré-natal de puérperas adolescentes e adultas em uma
maternidade do interior de Minas Gerais, Brasil. Cie. & Saude Col. 2018;23(2):617-625.

16- Aguiar FAR, Dourado JVL, Paula PHA, Menezes RSP, Lima TC. Experiéncia da
gravidez entre adolescentes gestantes. Rev enferm UFPE on line. 2018;12(7):1986-96.

17- Belfort GP, Santos MMAS, Pessoa LS, Dias JR, Heidelmann SP, Saunders C.
Determinantes do baixo peso ao nascer em filhos de adolescentes: uma analise hierarquizada.
Cie & Saude Col. 2018;23(8):2609-2018.

18- Domingues RMSM, Viellas EF, Dias MAB, Torres JA, Gama SGN, Leal Mc, et al.
Adequacao da assisténcia pré-natal segundo as caracteristicas maternas no Brasil. Rev Panam
Salud Publica. 2015;37(3).

19- Guimaraes WSG, Parente RCP, Guimaraes TLF, Garnelo 1. Acesso e qualidade da
atencdo pré-natal na Estratégia de Satde da Familia: infraestrutura, cuidado e gestao. Cad.
Saude Publica. 2018;34(5).



14

20- BRASIL. Ministério da Saude. Secretaria de Atengdo em Saude. Departamento de Agdes
Programaticas Estratégicas. Cuidando de adolescentes: orientagdes bésicas para a saude
sexual e a satde reprodutiva. Brasilia: Ministério da Saude. 2016.

21- Almeida AHV, Gama SGN, Costa COM, Viellas EF, Martinelli KG, Leal MC.
Desigualdades econdmicas e raciais na assiténcia pré-natal de gravidas adolescentes, Brasil,
2011-2012. Rev. Bras. Saude Mater. Infant. 2019;19(1):53-62.

22- Oliveira EC, Barbosa SM, Melo SEP. A importancia do acompanhamento pré-natal
realizado por enfermeiros. Rev Cient FacMais. 2016.

23- Ribeiro VCS, Nogueira DL, Assun¢do RS, Silva FMR, Quadras KAM. Papel do
enfermeiro n Estratégia de Satide da Familia na prevencao da gravidez na adolescéncia. Rev
enferm Cent O Min. 2016;1(6):1957-1975.

24- Coimbra WS, Ferreira HC, Feij6 EJ, Souza RD, Coimbra LLM. Preparo de académicos
de enfermagem para o cuidado a adolescentes gravidas. Rev Min Enferm. 2018;22.

25- Moreira TMA, Sousa DF, Silva SET, Santana WJ, Luz DCRP. O papel do enfermeiro na
assisténcia prestada as adolescentes gravidas. Rev e-ciénc. 2016;4:43-53.

26- Santos JMJ, Matos TS, Mendes RB, Freitas CKAC, Leite AM, Rodrigues IDCV. Influéncia do
planejamento reprodutivo e da satisfagdo materna com a descoberta da gravidez na qualidade da
assisténcia pré-natal no Brasil. Rev. Bras. Satde. Mater. Infant. 2019;19(3):537-543.



