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RESUMO 

 

A adolescência é marcada pelas transformações que ocorrem no corpo dos 
adolescentes, especificamente no das meninas. Essas transformações 
costumam surgir entre os 10 e 19 anos, dados obtidos pela Organização 
Mundial da Saúde. Com toda essa transformação, surgem também várias 
curiosidades em relação ao corpo, a descoberta do prazer, o início da relação 
sexual precoce, e, consequentemente, surge a gravidez na adolescência, 
podendo trazer risco tanto para a mãe quanto para o bebê. O objetivo do 
trabalho é compreender a atuação do enfermeiro na atenção primária como 
educador, referente a prevenção de gravidez na adolescência. Quanto ao 
método, trata-se de um estudo de revisão integrativa de literatura, com o intuito 
de explorar as produções científicas já desenvolvidas sobre um único assunto, 
e a partir dessas buscas, obter dados e informações abrangentes, 
integralizadas e pertinentes na enfermagem que iram responder a minha 
questão norteadora. Quanto aos resultados, a partir deste estudo, podem-se 
observar algumas barreiras enfrentadas pelos enfermeiros em relação à 
Educação em Saúde relacionada às adolescentes, essa população é bem 
complexa e de difícil comunicação e orientação, a falha não está somente no 
atendimento da Atenção Primária, mais também está na falta de recursos 
disponíveis para atender a essa população, falta de intervenções, palestras, 
atividades preventivas para com elas, há também a falta de capacitação dos 
enfermeiros, mais o que está mais relacionada à gestação na adolescência é a 
vulnerabilidade associada a condições socioeconômicas, interrupção do nível 
de escolaridade, e a falta de conhecimento sobre a fisiologia corporal. A 
enfermagem faz a sua parte, mas faltam estruturas para atender uma maior 
demanda de adolescentes para atendimento na Atenção Primaria para 
desenvolver a Educação em Saúde Sexual.   

 

Palavras-chave: Gravidez na Adolescência. Enfermagem de Atenção Primária. 
Educação Sexual. 

  



 
 

ABSTRACT 
 

Adolescence is marked by changes that occur in the bodies of adolescents, 
specifically in girls, these changes usually appear between 10 and 19 years of 
age, according to data obtained by the WHO. With all this transformation, there 
are also several curiosities about the body, the discovery of pleasure, the 
beginning of early sexual intercourse, and consequently teenage pregnancy, 
which can bring risk to both the mother and the baby. Objective: To understand 
the role of nurses in primary care as an educator, regarding the prevention of 
teenage pregnancy. Method: this is an integrative literature review study, in 
order to explore the scientific productions already developed on a single 
subject, and from these searches, obtain comprehensive, integrated and 
pertinent data and information in nursing that will respond to my guiding 
question. Results: From this study it can be observed some barriers faced by 
nurses in relation to Health Education related to adolescents, this population is 
very complex and difficult to communicate and guide, the failure is not only in 
primary care, but also this in the lack of available resources to serve this 
population, lack of interventions, lectures, preventive activities for them, there is 
also a lack of training of nurses, but what is most related to teenage pregnancy 
is the vulnerability associated with socioeconomic conditions, interruption level 
of education, and lack of knowledge about body physiology. Nursing does its 
part, but there is a lack of structures to meet a greater demand from 
adolescents for primary care in order to develop Education in Sexual Health. 

Keywords: Pregnancy in adolescence. Primary Care Nursing. Sexual 
Education. 
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1 INTRODUÇÃO 

 

A temática gravidez na adolescência se caracteriza, no Brasil, como um 

problema de saúde pública em ascendência. As estatísticas apontam que a 

taxa de natalidade em brasileiras adolescentes foi de 71 para cada mil. No 

Afeganistão, país que estimula o casamento precoce, esse número foi de 90 

para cada mil adolescentes; já na França este número foi de 12 para cada mil 

adolescentes. (SENADO FEDERAL, 2017). 

O Estatuto da Criança e do Adolescente (ECA), Lei nº 8.069 de 13 de 

julho de 1990, no seu Artigo 8, considera a adolescência a fase entre 12 e 18 

anos, já a Organização Mundial da Saúde (OMS) estabelece que a criança se 

torna adolescente a partir dos dez anos e esta fase perdura até os dezenove 

anos. (SOUSA et al., 2019, p.1) 

A adolescência é a fase marcada pela transição entre a puberdade e o 

estado adulto do desenvolvimento. Nessa fase, a perda do papel infantil tende 

a gerar inquietação, ansiedade e insegurança frente à descoberta de um novo 

mundo, tais mudanças ocorrem no desenvolvimento físico, psicossocial e 

emocional e vêm acompanhadas de descobertas do corpo e da mente, 

encontrando o “amor” e, a partir dele, a relação sexual, isso tudo ocorre quando 

a pessoa deixa de ser criança e se torna um adolescente, correspondente ao 

período da vida entre os 10 e 19 anos. (SOUSA  et al., 2019 p.2)  

Esta fase de descobertas e mudanças é desencadeada pelo aumento e 

diferenciação na produção dos hormônios, a glândula hipófise produz dois 

hormônios que se relacionam com o desenvolvimento liberal: o hormônio do 

crescimento, que influencia a determinação do tamanho do indivíduo, e o 

hormônio gonadotrófico, que estimula a atividade das glândulas gônadas, isto 

é, as glândulas sexuais. Os ovários então amadurecem e passam a produzir 

óvulos e os hormônios que ocasionam as mudanças e as características 

sexuais secundárias: aumento e arredondamento dos quadris, 

desenvolvimento dos seios, aparecimento de pelos pubianos e axilares, 

mudanças na voz arredondamento dos ombros e definição das formas dos 

braços e pernas (CAMPAGNA, 2006. p. 24).  
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Faz-se uma certa confusão entre puberdade e adolescência, 
pois essas duas condições ocorrem mais ou menos ao mesmo 
tempo na vida das jovens. A puberdade, no entanto, diz 
respeito aos processos biológicos, que culminam com o 
amadurecimento dos órgãos sexuais. A adolescência, por sua 
vez, compreende as alterações biológicas, mas também as 
psicológicas e sociais que ocorrem nessa fase do 
desenvolvimento. (CAMPAGNA; SOUZA, 2006, p.1) 

 

Nesta fase, a adolescente torna-se mais responsável por si mais. Além 

disso, as mudanças trazem muitas dúvidas, questões como: 

Eu menstruei, para que serve isso?  

Estou com dor no pé da barriga, será que é normal?  

Nossa, eu sinto um negócio que eu não sei explicar quando eu toco o 

meu corpo.  

Essas e outras dúvidas ocorrem com frequência e na puberdade, 

principalmente em decorrência da menarca, primeira menstruação, e, 

frequentemente elas acabam encontrando as respostas no meio em que vivem, 

com a televisão, amigas e internet, mesmo que tais meios não sejam fontes 

confiáveis. 

Frequentemente, neste período ocorre o início da vida sexual. A falta de 

informações seguras sobre essa fase de mudanças físicas e sociais e pouco 

conhecimento sobre as medidas de prevenção acabam se tornando perigosas 

combinações, acarretando Infecções Sexualmente Transmissíveis (ISTs) e a 

gravidez na adolescência.  

A gravidez chamada de precoce é designada a uma mulher que 

engravidou ainda na adolescência, por falta de informações, uso incorreto de 

métodos contraceptivos ou até por vontade, tal condição pode acarretar sérios 

riscos de saúde, tanto para a adolescente quanto ao feto, outro aspecto a ser 

considerado é o problema social que pode surgir, motivado pela baixa idade, 

vergonha e até a interrupção escolar. 

Embora ocorra em diferentes populações, estudos têm mostrado que a 

gravidez na adolescência está associada à baixa renda, déficits educacionais e 

muito poucas perspectivas intelectuais, sociais e profissionais. Além da 
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vulnerabilidade social, a saúde das mulheres grávidas também está ameaçada 

(SENADO FEDERAL, 2017. p. 01). 

 

Muitas meninas e adolescentes abandonam a escola devido à 
gravidez, o que tem um impacto a longo prazo nas 
oportunidades de concluir seus estudos, ingressar no mercado 
de trabalho e participar da vida pública e política. 
(UNIVERSIDADE FEDERAL DE JUIZ DE FORA, 2018, p.1). 

 

Diversos motivos são citados como responsáveis pela gravidez na 

adolescência, que vão desde a desagregação familiar, histórico familiar, falta 

de orientação até o desejo em ser mãe (SENADO FEDERAL, 2017, p. 01). 

Diante deste contexto o enfermeiro desempenha um papel de suma 

importância, principalmente na atenção primária, como educador sexual para 

fornecer orientações e prevenções a essas adolescentes. 

De acordo com o anexo da resolução COFEN Nº 564/2017 (Conselho 

Federal de Enfermagem) a enfermagem é uma ciência, arte e uma prática 

social, indispensável à organização e ao funcionamento dos serviços de saúde; 

tem como responsabilidades a promoção e a restauração da saúde, a 

prevenção de agravos e doenças e o alívio do sofrimento; proporciona 

cuidados à pessoa, à família e à coletividade; atuando também como educador 

em saúde. 

Theodoro e Brunini, 2018 discorrem sobre a importância do 

conhecimento técnico científico do enfermeiro, que deve ser aperfeiçoado junto 

a família, utilizando uma metodologia de ensino, que tanto a família quanto as 

adolescentes, tenham a oportunidade de compreender e desenvolver os 

conhecimentos adquiridos, portanto, é de relevante importância que o 

enfermeiro conheça essa população, estilo de vida e tradições sociais para que 

assim possa elaborar certas intervenções resolutivas.  

Portanto, tal papel e aperfeiçoamento do enfermeiro denota a efetividade 

das suas ações, haja vista que ele tem fácil acesso a comunidade e pode 

desenvolver seu papel de educador, atraindo a adolescente para o 

acompanhamento de sua saúde e orientações. 
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O presente estudo, fruto de um trabalho de conclusão de curso, tem por 

finalidade destacar o atendimento dos profissionais de enfermagem em relação 

a gravidez precoce e pontuar quesitos que possam melhorar este atendimento 

em específico. 

 

1.1 Objetivos  

 

1.1.1 Objetivo Geral 

 

Compreender a atuação do enfermeiro na atenção primaria como 

educador, referente a prevenção de gravidez na adolescência. 

 

1.1.2 Objetivos específicos  

 

Explorar os métodos de prevenção orientados pelo enfermeiro; 

Compreender as principais barreiras enfrentadas pelo enfermeiro diante 

deste público; 

Analisar a atuação do enfermeiro como orientador na educação sexual 

de adolescentes. 
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2 MATERIAIS E MÉTODOS 

 

Esta pesquisa seguiu os passos da Revisão Integrativa, conforme a 

metodologia de Cooper (1982), que se caracteriza por ser um método em que o 

pesquisador explora as produções científicas já desenvolvidas sobre um único 

assunto, com o intuito de obter dados e informações abrangentes, 

integralizadas e pertinentes na enfermagem a um tema em específico diante da 

análise e reflexão dos estudos, a fim de aplicação prática ou teórica. Essa 

metodologia propõe cinco etapas: formulação do problema, coleta de dados, 

avaliação dos dados, análise e interpretação dos dados e apresentação dos 

resultados e conclusões.  

A coleta de dados foi realizada a partir das bases de dados eletrônicas 

destinadas à busca dos artigos científicos, BVS e Google Acadêmico, 

considerando os descritores a partir dos Descritores em Ciências da Saúde 

(DECS) e seguindo os passos da revisão de literatura: identificação, seleção e 

fichamento das fontes.  

Os critérios de inclusão para a definição dos artigos científicos 

considerados foram: artigos em português, na íntegra com livre acesso on-line, 

publicados no período de 2010 a 2020.  

Os critérios de exclusão utilizados foram: artigos que não abordem o 

tema escolhido, que não respondam à questão norteadora, não estejam 

disponibilizados na íntegra e fora do período estabelecido.  

A questão norteadora da pesquisa é: “Qual o papel do enfermeiro como 

educador em saúde na prevenção da gravidez na adolescência?”. 

Para realização do estudo analítico da produção científica selecionada 

optou-se pela abordagem qualitativa, com a utilização da técnica de análise de 

conteúdo, modalidade temática que, segundo Bardin (1977, p. 105) consiste 

em descobrir os núcleos de sentido que compõe a comunicação e cuja 

presença ou frequência de aparição podem apresentar importante significado 

ao objetivo escolhido. 

Ao delimitar a pesquisa a duas bases de dados e identificar os 

descritores de assunto, aplicando os critérios de inclusão e exclusão da 

pesquisa, foram obtidos os seguintes resultados:  
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Gestação na adolescência – base de dados Google Acadêmico: foram 

encontrados 18.200 artigos, 4 foram selecionados;  

Enfermagem e educação sexual – base de dados Google Acadêmico: 

foram encontrados 17.000 artigos, 3 foram selecionados;  

Enfermagem, Educação sexual e Atenção primária – base de dados 

Google Acadêmico: foram encontrados 16.000 artigos, 2 foram selecionados;  

Contraceptivo e Atenção primariam – base de dados BVS: foram 

encontrados 27 artigos, destes, 3 foram selecionados;  

Gravidez na adolescência, Educação em saúde e Enfermagem.– base 

de dados BVS: foram encontrados 20 artigos, 5 foram selecionados; 

Prevenção, Gravidez na adolescência e Enfermagem – base de dados 

BVS: foram encontrados 24 artigos, 1 foi selecionado; 

Prevenção, Educação em saúde e Gravidez na adolescência – base de 

dados BVS: foram encontrados 20 artigos, 2 foram selecionados; 

Métodos contraceptivos e Atenção primária – base de dados BVS: foram 

encontrados 29 artigos, destes, 2 foram selecionados; 

 

A amostra total da pesquisa contempla 20 artigos. 

Como contribuição para a discussão das ideias apresentadas pelos 

autores dos artigos que compõe o conjunto de textos desta pesquisa utilizou-se 

os seguintes materiais de apoio: (Tortota e Derrickson) Princípios de Anatomia 

e Fisiologia.  
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3 RESULTADOS  

 

3.1 Classificação inicial da produção científica analisada:  

 

Os 20 artigos selecionados na pesquisa podem ser listados de acordo 

com o quadro:  

 

Quadro 1 - Classificação dos artigos de acordo com o delineamento do estudo e 
principais resultados 

Autores
/ ano 

Objetivo Delineam
ento 

Título Principais 
resultados  

Praxed
es e 
Queiroz 
2018 

Investigar a 
efetividade das 
intervenções 
educativas sobre 
contracepção na 
adolescência 

Revisão 
sistemáti
ca da 
literatura.  

Efetividade 
de 
intervençõe
s educativas 
sobre 
contracepçã
o na 
adolescênci
a: revisão 
sistemática 
da literatura 

As intervenções 
educativas se 
mostraram efetivas 
na promoção da 
saúde sexual e 
reprodutiva dos 
adolescentes 

Gonzag
a 2016 

Identificar barreiras 
organizacionais para 
disponibilização do 
DIU nos serviços de 
Atenção Básica a 
Saúde e elaborar 
como produto desta 
dissertação, uma 
síntese destas 
barreiras, destinada 
aos gestores de 
saúde, com suas 
implicações e 
recomendações. 

Estudo 
quantitati
vo 
descritivo
. 

Barreiras 
organizacio
nais para 
disponibiliza
ção do 
dispositivo 
intrauterino 
nos serviços 
de Atenção 
básica á 
Saúde. 

 Foram 
identificadas 
barreiras 
organizacionais que 
dizem respeito ao 
uso de protocolos, 
também barreiras 
relacionadas a 
disponibilização e 
inserção do DIU, e 
barreiras relativas 
aos grupos de 
planejamento 
reprodutivo.  

Spinelli 
et. Al. 
2014 

Descrever as 
características da 
utilização da 
contracepção de 
emergência (CE) em 
unidades de saúde 
da família (USF) da 
cidade do Recife 

Estudo 
observaci
onal e 
descritivo 

Característi
cas da 
oferta de 
contracepçã
o de 
emergência 
na rede 
básica de 

Os profissionais de 
saúde 
demonstraram ter 
conhecimento 
técnico suficiente 
para prescrever a 
CE, porém não a 
reconhecem como 
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entre março e 
setembro de 2011.  

saúde do 
Recife, 
Nordeste do 
Brasil.  

um direito das 
mulheres. Além 
disso, consideram 
que a influência 
religiosa pode 
interferir na decisão 
da prescrição e no 
uso da CE pelas 
mulheres. 

Ferreira 
et. Al. 
2014 

Descrever as 
causas 
predisponentes à 
gestação entre 
adolescentes e seu 
conhecimento sobre 
os métodos de 
prevenção 

Pesquisa 
explorató
ria, 
descritiva 
e 
quantitati
va. 

Causas 
predisponen
tes à 
gestação 
entre 
adolescente
s 

Constatou-se a 
necessidade de 
investir em 
estratégias de 
orientação a essas 
adolescentes, de 
modo que as 
práticas 
contraceptivas e o 
exercício 
responsável da 
sexualidade 
passem a ser 
percebidos como 
comportamentos 
positivos e 
regulares. 

Garcia 
e 
Lisboa 
2012 

Demonstrar a 
importância da 
apropriação do 
conhecimento desta 
temática para a 
atuação profissional 
do enfermeiro em 
nível de atenção 
primária à saúde 

Relato de 
experiênc
ia.  

Consulta de 
enfermage
m em 
sexualidade
: um 
instrumento 
para 
assistência 
de 
enfermage
m à saúde 
da mulher, 
em nível de 
atenção 
primária. 

Aprofundar-se no 
estudo da 
sexualidade 
humana, em 
especial a feminina, 
é uma das 
demandas na 
formação e atuação 
de profissionais 
enfermeiros. Este 
aprofundamento 
possibilita um 
cuidado em 
atenção primária 
comprometida com 
as necessidades de 
saúde da 
população, em 
especial, as 
necessidades de 
saúde da mulher. 

Franco 
et. al. 

Relatar a 
experiência de 

Trata-se 
de um 

Educação 
em saúde 

Enfatiza-se a 
necessidade de 
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2020 estudantes do Curso 
de Enfermagem na 
implementação de 
intervenções 
educacionais para a 
promoção da saúde 
sexual e reprodutiva 
do adolescente 
escolar 

estudo 
descritivo
, tipo 
relato de 
experiênc
ia.  

sexual e 
reprodutiva 
do 
adolescente 
escolar 

atividades no 
âmbito escolar a fim 
de promover o 
conhecimento e 
adoção hábitos e 
práticas saudáveis 
que impactem e 
assegurem aos 
estudantes riscos 
mínimos de injúrias 
à saúde sexual e 
reprodutiva 

Costa e 
Coelho 
2011 

Identificar o estado 
da arte das 
publicações sobre 
sexualidade em dois 
periódicos de 
circulação 
internacional: 
Revista Latino-
Americana de 
Enfermagem/RLAE 
e Revista Brasileira 
de 
Enfermagem/REBE
n 

Artigo de 
Revisão 

Enfermage
m e 
sexualidade
: revisão 
integrativa 
de artigos 
publicados 
na Revista 
Latino-
Americana 
de 
Enfermage
m e na 
Revista 
Brasileira de 
Enfermage
m 

A produção sobre 
sexualidade pela 
Enfermagem, 
divulgada nesses 
dois periódicos, ao 
mesmo tempo em 
que amplia a 
compreensão sobre 
a temática ao 
incorporar 
categorias, como 
gênero, mantém 
vinculação 
excessiva da 
sexualidade aos 
seus aspectos 
biológicos. 

Guanab
ens et. 
al. 2010 

Conhecer a 
importância da 
gravidez na 
adolescência como 
um problema de 
saúde na área de 
abrangência 

Estudo 
observaci
onal 
retrospec
tivo 

Gravidez na 
Adolescênci
a: um 
Desafio à 
Promoção 
da Saúde 
Integral do 
Adolescente 

A prevalência de 
gestação em 
adolescentes na 
área de 
abrangência é 
preocupante, 
confirmando a 
necessidade de 
uma abordagem 
específica na 
prevenção de sua 
ocorrência nessa 
população. 

Ribeiro 
2016 

Discorrer uma 
vivência de estágio 
que ocorreu durante 
a formação do curso 
Técnico em 
Enfermagem da 
Escola GHC, em 

Relato de 
Experiên
cia. 

Gravidez na 
adolescênci
a e o papel 
da 
enfermage
m 

Impactos que a 
gravidez na 
adolescência traz 
na vida dos jovens 
e de suas famílias e 
o quanto os 
serviços de saúde 
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uma Unidade Básica 
de Saúde. 

podem contribuir 
para a prevenção 
da gravidez 
precoce, 
especialmente na 
Atenção Básica, 
destacando o 
potencial 
educacional do 
profissional técnico 
de enfermagem 
atuando junto com 
a equipe.   

Dias e 
Teixeira 
2010 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Objetivo central do 
trabalho não foi 
apresentar o estado 
da arte sobre o 
assunto, e sim 
desenvolver uma 
reflexão sobre a 
problemática da 
gravidez  

na adolescência, 
tendo como 
parâmetro os eixos 
temáticos 
norteadores. 

Revisão 
seletiva e 
não 
sistemáti
ca da 
literatura. 

Gravidez na 
adolescênci
a: um olhar 
sobre um 
fenômeno 
complexo 

A gravidez na 
adolescência é uma 
experiência que 
pode ter 
consequências 
tanto negativas 
quanto positivas 
para os 
adolescentes. Além 
disso, o fenômeno 
evidencia a 
necessidade de 
intervenções 
voltadas à saúde 
sexual e 
reprodutiva dos 
adolescentes. 

Bendin 
2014 

Abordar o problema 
da gravidez na 
adolescência, que é 
um tema de extrema 
relevância para a 
saúde pública, que 
tem uma 
complexidade e 
várias causas entre 
as diversas 
situações 
vivenciadas pelos 
adolescentes. 

Relato de 
experiênc
ia.  

Gravidez na 
adolescênci
a 

os pais devem 
melhorar a 
comunicação com 
seus filhos, a 
escola investir na 
educação e o 
governo 
implementar 
programas e 
políticas públicas 
que alertem e 
incentivem os 
jovens a se 
preservarem e 
engravidarem mais 
tarde, quando 
tiverem condições e 
forem maduros 
suficiente 
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Rodrigu
es e 
Paiva 
2013 

Analisar a eficácia 
das intervenções de 
educação sexual a 
nível do 
conhecimento/atitud
es/comportamentos 
dos adolescentes. 

revisão 
sistemáti
ca da 
literatura 

Intervençõe
s de 
educação 
sexual em 
adolescente
s: uma 
revisão 
sistemática 
da literatura 

Os resultados 
relataram um 
aumento do 
conhecimento dos 
adolescentes sobre 
esta problemática e 
referiram uma 
melhoria nas suas 
atitudes/comportam
entos face à 
exposição a 
condições de risco. 

Ribeiro 
et. al. 
2016 

Identificar as ações 
utilizadas pelos 
enfermeiros das 
Estratégias de 
Saúde da Família 
(ESF) do município 
de Divinópolis-MG 
para a prevenção da 
gravidez na 
adolescência 

Estudo 
quantitati
vo de 
abordage
m 
explorató
ria 

Papel do 
enfermeiro 
da 
estratégia 
de saúde da 
família na 
prevenção 
da gravidez 
na 
adolescênci
a 

Evidenciou a 
dificuldade em 
trabalhar com a 
população 
adolescente, pois 
este grupo etário 
quase não utiliza o 
serviço de saúde. 
Problemas como a 
falta de estrutura,  
tempo e recursos 
logísticos 
atrapalham  no 
processo de 
desenvolvimento de 
ações educativas 
voltadas à 
prevenção da 
gravidez na 
adolescência. 

Bezerra 
et. al. 
2018 

Analisar a dinâmica 
do atendimento e 
desafios em 
planejamento 
reprodutivo 
desenvolvido na 
Estratégia Saúde da 
Família em 
município do 
Recôncavo Baiano 

Estudo 
descritivo
, com 
abordage
m 
qualitativ
a. 

Planejament
o 
reprodutivo 
na 
estratégia 
saúde da 
família: 
estudo 
qualitativo 
sobre a 
dinâmica do 
atendimento 
e os 
desafios do 
programa 

É indiscutível a 
necessidade de 
implementação de 
ações pelos 
gestores de saúde, 
com o intuito de 
garantir a 
disponibilidade e 
variedade dos 
métodos 
contraceptivos, 
visando melhor 
qualidade na 
assistência em 
planejamento 
reprodutivo. 

Brilhant Ampliar os Revisão Sexualidade O profissional de 
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e e 
Catrib 
2011 

conhecimentos e 
prática no domínio 
da investigação, 
condução clínica e 
promoção da saúde 
do adolescente no 
que tange a questão 
sexualidade. 

de 
literatura 

na 
adolescênci
a 

saúde deve estar 
aberto e disponível 
a responder 
perguntas dos 
adolescentes ou da 
família; é 
importante, 
também, ser 
sensível às 
angústias que os 
jovens passam 
nessa etapa da 
vida. 

Brás et. 
al. 2012 

Identificar conceitos 
e percepções dos 
enfermeiros dos 
CSP, face á 
contracepção, 
métodos 
contraceptivos e 
sexualidades dos 
adolescentes. 

Estudo 
explorató
rio 
descritivo
, 
transvers
al, de 
cariz 
eminente
mente 
quantitati
vo.  

Prazer, 
contracepçã
o e 
planejament
o familiar na 
adolescênci
a, a 
perspectiva 
do 
enfermeiro 
dos CSP 
português.  

É primordial os 
cuidados de 
atenção primaria de 
enfermagem. A 
coordenação entre 
a família, a escola, 
e os profissionais 
de saúde é pedra 
de toque, 
indispensável para 
êxito de gerações 
mais informadas e 
obviamente mais 
saudáveis.  

Carmo 
et. al. 
2014 

Verificar frequência, 
causas e 
consequências da 
gravidez na 
adolescência. 

Estudo 
quantitati
vo e 
descritivo
.  

Análise 
quantitativa 
sobre 
gravidez na 
adolescênci
a em um 
município 
mineiro.  

É necessária a 
aproximação com 
as adolescentes 
para esclarecer 
dúvidas, 
desprender-se de 
preconceitos, 
realizar assistência 
holística com 
orientações 
objetivas, corretas e 
claras, respeitando 
crenças e 
individualidades. 

Alves 
2017 

Implementar ações 
de educação em 
saúde com espaço 
reflexivo para troca 
de saberes entre 
profissionais e 
adolescentes sobre 
sexualidade e 

Trata-se 
de um 
estudo de 
intervenç
ão, com 
período 
entre 
Janeiro a 

Educação 
em saúde 
com ênfase 
na 
sexualidade 
e prevenção 
da gravidez 
na 

Conscientização do 
adolescente a 
respeito da 
gravidez precoce, 
adesão ao projeto e 
aos métodos 
contraceptivos, 
diminuição do 
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gravidez na 
adolescência no 
município de Cedro-
PE. 

agosto de 
2018. 

adolescênci
a no 
município 
de cedro-PE 

número 
adolescentes 
grávidas da área de 
abrangência da 
equipe de saúde da 
família. 

Dombro
wski et. 
al. 2013 

Conhecer e analisar 
a atuação do 
enfermeiro na 
prescrição dos 
contraceptivos 
hormonais 
reversíveis na Rede 
de Atenção Primária 
a Saúde 

Estudo 
transvers
al e 
descritivo
.  

Atuação do 
enfermeiro 
na 
prescrição 
de 
contraceptiv
os 
hormonais 
na rede de 
atenção 
primária em 
saúde 

96,9% dos 
enfermeiros 
prescrevem os 
métodos 
anticoncepcionais e 
que 90,6% tem 
conhecimento da 
legislação que rege 
a prescrição de 
enfermagem. 

Ribeiro 
et al. 
2019 

Avaliar o 
conhecimento de 
adolescentes 
gestantes sobre os 
métodos 
contraceptivos.  

 

 

 

 

 

Pesquisa 
explorató
ria 
descritiva
.  

A gravidez 
na 
adolescênci
a e os 
métodos 
contraceptiv
os: a 
gestação e 
o impacto 
do 
conhecimen
to.  

A gravidez na 
adolescência é um 
problema social e 
que o enfermeiro 
tem o papel 
primordial como 
agente articulador 
nesse contexto.  

Fonte: elaborado pela Autora. 

De acordo com o tipo de estudo realizados, notamos uma prevalência 

em estudos com abordagem quantitativa, 30% da amostra, já os estudos com 

abordagem qualitativa compuseram 20% da amostra, conforme apontado no 

quadro 1.  

 

Quadro 2- Classificação dos artigos de acordo com a formação dos autores 

Titulo do artigo.  Região do estudo Profissão dos Autores 

Efetividade de intervenções 
educativas sobre contracepção 
na adolescência: revisão 
sistemática da literatura 

Fortaleza, CE Enfermeiras 
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Barreiras organizacionais para 
disponibilização do dispositivo 
intrauterino nos serviços de 
Atenção básica á Saúde. 

Sul de Minas 
Gerais  

Enfermeiras  

Características da oferta de 
contracepção de emergência na 
rede básica de saúde do Recife, 
Nordeste do Brasil. 

Recife, Nordeste 
do Brasil 

Enfermeiras 

Causas predisponentes à 
gestação entre adolescentes 

Universidade 
Federal do 
Estado do Rio de 
Janeiro 

Enfermeiros 

Consulta de enfermagem em 
sexualidade: um instrumento 
para assistência de enfermagem 
à saúde da mulher, em nível de 
atenção primária. 

Florianópolis  

Enfermeiras 

Educação em saúde sexual e 
reprodutiva do adolescente 
escolar 

Universidade 
Federal do Piauí 

Enfermeiros 

Enfermagem e sexualidade: 
revisão integrativa de artigos 
publicados na Revista Latino-
Americana de Enfermagem e na 
Revista Brasileira de 
Enfermagem 

Universidade de 
São Paulo São 
Paulo 

 

Enfermeiros 

Gravidez na Adolescência: um 
Desafio à Promoção da Saúde 
Integral do Adolescente 

Universidade 
Federal de Minas 
Gerais, Belo 
Horizonte, MG, 
Brasil.  

Enfermeiras 

Gravidez na adolescência e o 
papel da enfermagem 

Porto alegre Enfermeira 

Gravidez na adolescência: um 
olhar sobre um fenômeno 
complexo 

Rio Grande do 
Sul 

Enfermeiros  

Gravidez na adolescência Porto alegre Enfermeira 

Intervenções de educação sexual 
em adolescentes: uma revisão 
sistemática da literatura 

Coimbra Enfermeiros 

Papel do enfermeiro da 
estratégia de saúde da família na 
prevenção da gravidez na 
adolescência 

Divinópolis-MG Enfermeiros 
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Planejamento reprodutivo na 
estratégia saúde da família: 
estudo qualitativo sobre a 
dinâmica do atendimento e os 
desafios do programa 

UNIPAR, 
Umuarama 

Biólogos 

Sexualidade na adolescência Rio de Janeiro Enfermeiras 

Prazer, contracepção e 
planejamento familiar na 
adolescência, a perspectiva do 
enfermeiro dos CSP português.  

Instituto 
Politécnico de 
Bragança 

Enfermeira 

Análise quantitativa sobre 
gravidez na adolescência em um 
município mineiro.  

Município Mineiro Enfermeira 

Engenheiro Agrônomo 

Biólogo 

Educação em saúde com ênfase 
na sexualidade e prevenção da 
gravidez na adolescência no 
Município de Cedro-PE 

Serra Talhada-Pe Enfermeiros 

Atuação do enfermeiro na 
prescrição de contraceptivos 
hormonais na rede de atenção 
primária em saúde 

Rio Branco-Acre Biomedica 

Enfermeira 

Medica 

A gravidez na adolescência e os 
métodos contraceptivos: a 
gestação e o impacto do 
conhecimento.  

Nova Iguaçu Enfermeiros 

Fonte: elaborada pela Autora. 

 

Considerando a formação dos autores, a maioria dos artigos foram 

escritos exclusivamente por enfermeiros, 95% da amostra; de acordo com o 

apontado no quadro 2.  

 

3.2 Identificação dos temas 

Aplicando o método de análise de conteúdo para o tratamento analítico 

dos textos foi possível identificar 4 núcleos de sentido, a saber: 

 Falta de capacitação dos enfermeiros; 

 A assistência ao adolescente na atenção primaria com foco na 

prevenção;  

 Vulnerabilidade como causa da gestação na adolescência  
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 Interrupção do nível de escolaridade associado a mães adolescentes  
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4 DISCUSSÃO 

 

4.1 Aspectos conceituais da adolescência, menstruação e gestação.  

 

Praxedes e Queiroz 2018 apresentaram a adolescência como uma fase 

definida pelo amadurecimento físico, psicológico, e social, passando da 

infância para a idade adulta, com a faixa etária entre 10 e 19 anos. Segundo 

Alves (2017), para a área da saúde, essa fase se divide em pré-adolescência, 

adolescência e adolescência tardia ou pós-adolescência.  

A menarca, primeira menstruação, é o início dos ciclos ovariano e 

uterino. O ciclo reprodutivo da mulher varia de 24 a 36 dias, com melhor 

resultado a duração de 28 dias. O ciclo divide-se em quatro fases: a fase 

menstrual, a fase pré-ovulatória, ovulação e a fase pós-ovulatória. Ela define o 

início da adolescência. (TORTORA; DERRICKSON, 2016) 

Bendin (2014) descrevem este período como a fase de transição da 

infância para a vida adulta, onde ocorrem as descobertas, atração pelo sexo 

oposto, surgem os namoros, e com isso a maioria já é acompanhada pelas 

relações sexuais, talvez incentivadas pela mídia, orientações de amigos, 

revistas, internet, que induz as jovens ao erro de engravidar precocemente.  

A sexualidade humana é cada vez mais reconhecida como um aspecto 

importante da saúde e qualidade de vida das pessoas, que está relacionada 

aos benefícios a saúde e longevidades. Embora sexualidade fosse considerada 

no sentido somente de reprodução, no século XX, a reprodução e sexualidade 

têm caminhos diferentes, se movendo de forma independente, em contra 

partida a sexualidade vivenciada de forma despreparada pode gerar situações 

de risco e consequentemente acarretar danos de ordem física e psicológica 

para quem vivencia, contexto muitas vezes vivenciado pelos adolescentes 

(BRILHANTE; CATRIB, 2011; ALVES, 2017). 

Dias e Teixeira (2010) apresentam que na adolescência, a gestação é 

considerada uma situação de risco tanto para a mãe quanto para o bebê. 
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Características que possam fazer com que a gestação seja de risco são tanto 

fisiológicas quanto psicológicas.  

Bendin (2014) enfoca que a gravidez precoce não é exclusiva somente 

para as meninas, pois mesmo os meninos não tendo condições financeiras e 

psicológicas, ele é pai, e a criança não deve ser criada somente por uma 

pessoa. Em uma gestação, não é apenas a vida da mãe que sofre por 

mudanças, quando se descobre a gravidez em relacionamento imaturo, na 

maioria dos casos acaba em separação, fazendo com que a adolesceste seja a 

única responsável pela criança, e isso mostra e prova que esse tipo de 

gestação não foi desejado e muito menos planejado. 

Em 2011, no Brasil, tivemos 2.913.160 nascimentos; destes, 
533.103 de meninas de 15 a 19 anos, e 27.785 de meninas de 
10 a 14 anos, representando 18% e 0,9%, respectivamente, de 
adolescentes grávidas nesta faixa etária. Apesar de os 
números indicarem uma diminuição de nascidos vivos nessa 
faixa etária nos últimos 10 anos, as percentagens ainda são 
extremamente preocupantes, com particular atenção para 
menores de 15 anos. (RIBEIRO, 2016) 

Alves (2017) apresenta que a gestação no extremo inferior da vida, é um 

alvo de muita preocupação, pois a gestação, o parto, e a maternidade, são 

situações que podem acarretar diversas consequências emocionais sociais e 

econômicas, tanto para os pais que ainda são adolescentes, tanto para a 

criança.  

 

4.2 Assistência primaria aos adolescentes, com foco na prevenção  

 

Bezerra et. al. (2018) relatam em sua pesquisa uma preocupação 

quando se fala em público jovem, o desafio principal enfrentando pela equipe, 

principalmente os enfermeiros, é o planejamento reprodutivo, a falta de adesão 

ao uso do preservativo, a utilização inadequada dos anticoncepcionais, 

denotam ao público jovem uma maior complexidade para orientações e 

recomendações, ainda mais quando se trata de prevenção de ISTs e gestação.   

Dias e Teixeira (2010) apresentam que em meados do século XX, não 

era considerado uma questão de saúde pública a gestação na adolescência, 
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porém, com o aumento significativo de nascimentos com mães ainda menores 

de 20 anos no Brasil, esse fenômeno se tornou mais visível na década de 90. 

Ao longo do tempo, tanto o conceito, quanto as diferentes formas de 

compreender a adolescência, acompanham os contextos sociais, e específicos 

a aonde o adolescente se desenvolve, as tribos em que está inserido e a 

realidade socioeconômica que o circunda.  

Praxedes e Queiroz (2018) mostram que nessa fase, os adolescentes 

possuem uma singularidade própria de seu desenvolvimento psicoemocional 

como a autoridade, e o desejo de experimentar diversas situações novas, e 

consequentemente, tendem a exercer comportamentos de risco, fazendo com 

que sejam mais vulneráveis.  

Dias e Teixeira (2010) apontam a importância da atenção primária em 

saúde a fim de prevenir a gravidez na adolescência, com foco na orientação; 

Praxedes e Queiroz discorrem sobre a importância de políticas públicas para 

esta população, e ressaltam a importância de adequação das ações as suas 

singularidades. 

 

4.3 Consulta de enfermagem como ferramenta para prevenção da 

gravidez na adolescência  

 

Bendin (2012) discorre sobre a complexidade do processo educativo e a 

destaca a importância deste processo no tangente paciente, família e 

comunidade. A enfermagem está comprometida em relação aos cuidados, 

acompanhamentos, a prevenção, e para que isso ocorra, é realizado o 

atendimento, acolhimento, preparo e fornecimento de orientações adequadas. 

O atendimento integral a esta adolescente também deve ser favorecido pela 

interdisciplinaridade, com o acompanhamento de toda a equipe de saúde.  

Garcia e Lisboa (2012) orientam a propedêutica da primeira consulta, 

discorrem sobre a importância do sigilo profissional, da criação de vínculo 

efetivo, do incentivo ao discurso espontâneo e do detalhamento da vida 

pregressa deste adolescente, seu autoconhecimento e sexualidade desde a 

infância. No decorrer da consulta, é importante que o enfermeiro reconheça a 
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relação familiar deste adolescente, bem como, se usualmente aconteceram 

brincadeiras que envolvessem a sexualidade na infância.   

Garcia e Lisboa (2012) apontam também que, a consulta de 

enfermagem permite a identificação e orientação ao adolescente no 

reconhecimento do próprio corpo, reconhecendo a visão própria como ser 

sexual, bem como aos tabus e mitos que acreditam. A consulta, a identificação 

de diagnósticos de enfermagem e o planejamento das ações devem englobar a 

educação em saúde para sexualidade; os autores apontam algumas temáticas, 

listadas a seguir, para abordar de forma ampla as necessidades de saúde 

desta população: conhecimento da anatomia e fisiologia feminina e masculina, 

as respostas sexuais humanas e o esclarecimento dos mitos e os tabus sobre 

a sexualidade feminina. 

Rodrigues e Paiva (2013) colaboram que quando se possibilita dividir os 

conhecimentos em relação a saúde sexual e reprodutiva com os adolescentes, 

tende a obter resultados positivos nos comportamentos de riscos, preservando-

se de prejuízos que iram afetar a integridade física, emocional, e convívio 

social para essa população.  

 

4.4 Planejamento familiar 

 

Brás et. al. (2012), relata que o planejamento familiar na adolescência é 

uma tarefa complexa, caracterizado pela imaturidade, sentimento de 

invulnerabilidade, vida sexual eventual e também pelo fato de terem medo que 

os pais saibam do início da relação sexual. Os adolescentes precisam saber e 

compreender sobre a gravidez na adolescência, ocasionada também pela 

primeira relação sexual, e consequentemente sendo “pais” ainda novos, e os 

riscos associados a este evento, além de tomar ciência das ISTs que podem 

adquirir. 

Gonzaga (2016) e Dombrowski et al. (2013) discorrem sobre o 

planejamento familiar com foco no direito básico de cidadania, prenunciado 

pela lei de 1988 da Constituição federal, que aponta a saúde como um direito 

de todos e um dever do estado, o SUS é percursor do programa Familiar que 
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garante o direito de optar por destinar-se a ter filhos ou não, a quantidade e o 

tempo certo que querem ter filhos para mulheres, homens e casais. Além disso 

promover também a diminuição de gestações não desejadas, a morbidade e a 

mortalidade tanto maternas quanto infantis, por decorrências de aborto 

perigoso ou até mesmo as gestações de alto riscos, e promover o aleitamento 

materno. 

A colaboração do Programa Familiar para a saúde e a progressão social, 

é indiscutível, o programa proporciona consulta para as necessidades 

contraceptivas, impossibilitando que ocorra óbitos maternos, e que ocorra 

restabelecimento nos resultados perinatais e a sobrevivência da criança. 

(DOMBROWSKi et. al. 2013) 

 

4.5 Realização da oferta de contraceptivos 

 

Dombrowski et. al. (2013) discorrem que, para que haja a escolha mais 

adequada de um método contraceptivo, o paciente deve conhecer todos as 

possibilidades e ter liberdade de acesso a todos eles.   

Spinelli et. Al. (2014) Recomenda-se que a CE (contracepção de 

emergência), seja distribuída em forma de “kit saúde da mulher” juntamente 

com um folder informativo de educação/prevenção, tal kit deveria também ser 

composto por preservativos feminino e masculino, e deve estar sempre 

disponível para a mulher, os autores destacam também a importância das 

orientações para a utilização do kit, por meio de consulta.  

O DIU (dispositivo intrauterino) também é um método contraceptivo 

oferecido pelo SUS, porém alguns aspectos organizacionais e individuais 

dificultam o acesso a este método; as organizacionais englobam a organização 

do serviço, os critérios para disponibilizá-lo, a oferta insuficiente e descontínua 

do método, a necessidade de participação de grupos educativos para ter 

acesso ao produto e a falta de protocolos que simplificam a inserção do método 

contraceptivo. Já as barreiras individuais são aquelas referente ao paciente é o 

DIU, como a falta de conhecimento sobre esse método, os mitos e os tabus, a 
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crença de que pode ocorrer o câncer de colo de útero, aborto e a baixa eficácia 

(GONZAGA, 2016). 

Bezerra et. al. (2018) apresentam em seu estudo, que todas as 

integrantes da pesquisa, conheciam os métodos contraceptivos oferecidos pelo 

SUS:  a camisinha (feminina e masculina), DIU (Dispositivo Intrauterino), 

Anticoncepcionais (oral e injetáveis), e também os métodos cirúrgicos, como a 

laqueadura, porém, elas relataram que nem sempre esses métodos estão 

disponíveis na Unidade de Saúde, como, por exemplo, os anticoncepcionais 

injetáveis trimestrais e mensais, isso faz com que há o interrompimento do uso 

e acarretar em uma gestação não desejada.  

 

4.6 Vulnerabilidade como causa da gestação na adolescência 

 

Ferreira et. Al. (2014) demonstram que a escolaridade e nível 

socioeconômico baixos influenciam de forma significativa o aumento no número 

de mães adolescentes. A falta de conhecimento sobre a fisiologia da 

reprodução e das consequências das relações sexuais se apresentam como 

fatores de risco e que resultam na gestação na adolescência, que, por sua vez, 

compromete a vida social deste adolescente e favorece o abandono escolar, 

comprometendo a criação dos filhos e gerando um círculo vicioso, com 

recorrentes casos de mães adolescentes e diminuição do nível 

socioeconômico. Corroborando com os autores, Carmo et. al. (2014) apontam 

que a baixa escolaridade está diretamente relacionada a gestação na 

adolescência, e que a maiorias das adolescentes que participaram da 

pesquisa, abandonaram a escola antes mesmo da gestação.  

Franco et. al. (2020) apontam que nas escolas existe uma enorme 

carência com relação ao conhecimento da saúde sexual e reprodutiva por parte 

dos alunos, e que essa falta de conhecimento, os torna mais vulneráveis a 

adquirir ISTs, e apresentarem a gravidez na adolescência.  

Guanabens et. al. (2010), discorrem em sua pesquisa, que os conflitos, 

transformações físicas, psicológicas e sociais, fragilizam os adolescentes e que 

somados a características natas desta população, como a impulsividade, 
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pensamento e raciocínio imaturo e pensamentos imediatistas tornando-os 

vulneráveis a vários riscos à saúde, tornando-se um importante problema de 

saúde pública.  

 

4.7 Falta de capacitação dos enfermeiros  

 

Ribeiro et al. (2016) apresentam que existem falhas relacionadas à 

educação em saúde proporcionada pelos enfermeiros aos as adolescentes, tal 

falha pode ser resultado da falta de preparo e conhecimento do enfermeiro. A 

enfermagem junto a equipe interdisciplinar deve ofertar assistência aos 

adolescentes desde o anticoncepcional, ao puerpério, sendo presente na 

formação dos adolescentes e sua sexualidade. Por ser de situação publica, o 

Estado tem a obrigação de designar programas direcionados aos adolescentes. 

Com o objetivo de atender os adolescentes foi criado um programa cujo nome 

é PROSAD, onde o intuito é priorizar o crescimento e desenvolvimento, 

sexualidade, saúde reprodutiva, saúde escolar, saúde mental, e a prevenção 

de acidentes.  

Dombrowski et. al. (2013), descrevem que todos os profissionais da área 

da saúde, devem passar por uma capacitação, pois sempre surgem novos 

conceitos que podem assegurar a aplicação de novas estratégias para que 

haja um atendimento de ótima qualidade para a população. Vários estudos 

mostram a necessidade de capacitação e reciclagem tanto do enfermeiro 

quanto o médico, que estão em linha de frente no planejamento familiar. 

Costa e Coelho (2011), apontam em sua pesquisa, que a enfermagem 

necessita de novas abordagens, nas quais as categorias de gênero e 

sexualidade estejam presentes. Os enfermeiros devem ir em busca de uma 

perspectiva que seja mais contextualizada, identificando as nuançes das 

relações desiguais de poder entre os sexos. Vale ressaltar que há uma 

dificuldade entre as mulheres, com a aceitação de orientação sobre 

sexualidade, os profissionais de saúde, principalmente o enfermeiro, não 

devem ofertar os seus valores próprios, eles devem olhar mais efetivamente 

para as mulheres que buscam o cuidado, isso indica que a maioria dos 
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enfermeiros não estão aptos para esse tipo de orientação, portanto devem 

buscar novos conhecimentos para atender a essa população. 

 

4.8 Interrupção do nível de escolaridade associado a mães adolescentes  

 

Segundo, Ferreira et. Al. (2014), a maioria das adolescentes 

interrompem sua formação escolar no momento da descoberta da gravidez ou 

já interromperam suas atividades escolares por conta de gestações anteriores, 

o que interfere negativamente em seu estilo de vida, com consequências 

desfavoráveis sobre suas perspectivas de estudo, trabalho e evolução 

profissional. 

Bendin (2014) A adolescência é momento em que o jovem se prepara 

tanto para a formação, quanto para o mundo do trabalho. A gestação nessa 

fase da vida, na maioria dos casos, pode significar o atraso nos estudos, até 

mesmo na interrupção da escolaridade, afetando diretamente a sua carreira e o 

desenvolvimento profissional. 

Carmo et. al. (2014) apontam que no estudo desenvolvido, a maioria das 

adolescentes haviam interrompido o nível de escolaridade tanto o ensino 

fundamental, quanto o colegial, e que somente 13% da população entrevistada, 

continuaram os estudos. 
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5 CONSIDERAÇÕES FINAIS  

 

A partir deste estudo, foi possível observar e compreender quais as 

principais barreiras enfrentadas pelos enfermeiros frente a população jovem, 

que se caracteriza pela sua complexidade, gerando um desafio para o 

profissional que precisa se atualizar e criar métodos que favoreçam a 

interação, diálogo e efetividade na criação de vínculos, essenciais para o 

cuidado efetivo e integral. 

As transformações, os desafios, a complexidade de cada adolescente, 

faz com que eles se tornem mais vulneráveis e propícios a gestação na 

adolescência. As condições socioeconômicas e baixo nível de escolaridade 

também favorecem a vulnerabilidade desta população, porém, não são apenas 

estes os motivos que levam a gravidez na adolescência, estudos mostraram 

que há em algumas Unidades Básicas a falta de capacitação do enfermeiro 

para atender a essa população se apresenta como fator predisponente, já que 

o atendimento deve ser diferenciado, mais dinâmico do que teórico a fim de 

cativar os adolescentes, fazendo com que compreendam sobre os métodos 

preventivos e aderem aos métodos mais eficazes para eles. 

Algumas Unidades Básicas desenvolvem o planejamento familiar para 

atender a essa população, apresentam os métodos contraceptivos disponíveis, 

a eficácia, e o que é melhor para cada um. 

O problema que tange a gravidez na adolescência, portanto, não se 

restringe aos Serviços de Saúde, o presente estudo apontou que existem 

falhas no sistema. É crescente a necessidade de uma maior valorização deste 

processo de cuidado, que deve ser munido de projetos e dinâmicas que 

envolvam os jovens e a sexualidade, e que consigam se opor aos aspectos de 

vulnerabilidade como a falta de orientação em casa e informações equivocadas 

que acarretam na gravidez na adolescência, e consequentemente a interrupção 

do nível de escolaridade.  

Portanto, é de grande importância e urgência a implementação de mais 

diretrizes que envolvam os adolescentes, e também que envolvam os pais, pois 

é a partir deles que tudo começa, se os pais soubessem como orientar e o 
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tempo certo para isso, permitiriam uma maior chance ao adolescente de evitar 

uma gravidez indesejada ou até mesmo adquirir uma ISTs na adolescência.  
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