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RESUMO: Foram estudados 136 casos de gestacSes em mulheres abaixo

de 20 anos de idade, matriculadas em um servi¢o de pré-natal. Foi constatada
incidéncia significativamente mais elevada de prematuridade e de baixo peso
ao nascer, quando os resultados foram comparados aos de um grupo de
gestantes matriculadas no mesmo scrvigo. Verificou-se ainda que o ‘“status”
sécio-econdmico das gestantes adolescentes foi significativamente mais baixo.
A incidéncia de cesdreas foi, também, signiticativamente menor, porém houve
uma incidéncia maior de férceps. O peso médio do recém-nascido foi signi-
ficativamente menor na populacdo estudada e, apesar de haver uma grande
maioria de primigestas entre as adolescentes, a paridade nio teve influéncia

no peso do recém-nascido.

UNITERMOS: Gravidez na adolescéncia. Assisténcia pré-natal.

INTRODUGAO

A adolescente é considerada por muitos
autores como uma gestante de alto risco
(Osofsky e Osofsky ¢, Duenhoelter e col.s).
Esse maior risco a que a adolescente esta
exposta decorre, principalmente, de uma
incidéncia maior de toxemia e desproporcio
céfalo-pélvica 3.

Outros problemas tém sido relatados,
especialmente nos EUA onde, anualmente,
ocorrem mais de um milhdo de gestagdes em
adolescentes (Klein 4, Rauh e col.7). Esses
problemas dizem respeito a caréncias nutri-
cionais, deficiéncia de cuidados pré-natais,
ganho de peso excessivo, trabalho de parto
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prolongado, laceracdo de colo uterino,
aumento de incidéncia de cesdreas e prema-
turidade, anemias e doengas venéreas (Ryan
e Shneider 8, Dott e Fort 2).

Para o lado do concepto sdo varias as
meng¢des a incidéncia maior de recém-nas-
cidos de baixo peso que, se sabe, esta
associada a maior mortalidade perinatal e
infantil.

Outros autores (Osofsky e Osofsky %) re-
latam aspectos associados a gravidez em
adolescentes, dos quais avulta, mesmo em
paises desenvolvidos, a pobreza (problemas
nutricionais, de higiene, de moradia e desa-
justes sociais).

Em nosso meio sdo escassas as referéncias
ao assunto. Valente e col.1?, analisando 610
méies adolescentes, em Sido Paulo (Brasil),
encontraram 289 de maes com niveis pres-
soricos elevados, e 3,59% de mies com
moléstias venéreas. Havia 109 de mdies
com 16 anos e menos; 75¢% eram primigestas
e apenas 359 tinham recebido assisténcia
pré-natal. Os autores referem ainda uma
incidéncia de pramaturidade de 17,8%, e
uma incidéncia maior de laceragdes de
perineo e colo uterino.

Klein+ refere, nos EUA que o ambiente
das adolescentes contribui para a atividade
sexual precoce. H4 um bombardeio cons-
tante de sexualidade com a televisdo, o
radio, as cancdes, as publicages. O sexo
tem sido utilizado para vender toda classe
de coisas, desde automoveis até ceras para
assoalhos e sabdes em pé. Os programas
de televisdo mostram cenas sexuais e mo-
mentos de intimidade entre “pessoas muito
belas”. O fato e a fantasia, ainda segundo
esse autor, sdo dificeis de separar na tele-
visdo e nos filmes.

Esse ambiente estd presente em nosso
meio o que, ao lado de um comportamento
sexual menos inibido da sociedade em geral,
podera concorrer para que, no Brasil, a
gravidez de adolescentes se torne uma preo-
cupagao cada vez maijor.
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Este trabalho pretende avaliar, retrospec-
tivamente, a evolugdo da gravidez de adoles-
centes matriculadas no Servigo de Pré-natal
do Centro de Saude Geraldo de Paula
Souza da Faculdade de Saude Publica da
Universidade de Sio Paulo (CS/FSP).

MATERIAL E METODOS

Foram selecionadas todas as gestantes ins-
critas entre 02/01/69 e 31/12/78 no Servigo
Pré-natal do CS/FSP e que tivessem, na
matricula, menos de 20 anos. Assim, a
populagdo de estudo foi constituida de 136
gestantes.

Foram estudadas as seguintes varidveis:
idade, status socio-econdmico?, jdade da
menarca, numero de gestagbes, incidéncia
de 6bitos neonatais, incidéncia de natimortos,
tipo de parto, idade gestacional, peso do
recém-nascido ao nascer, incidéncia de baixo
peso ao nascer (peso igual ou inferior a
2.500g), dosagem de hemoglobina.

Para efeito de comparagido foram anali-
sados dados de uma populagdo de gestantes
sadias, matriculadas no mesmo servico, e
que foram objeto de estudo anterior °.

As gestantes adolescentes foram subdivi-
didas em 2 subgrupos, de acordo com a
literatura, ou seja, de 16 anos e menos e
de 17 a 19 anos.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Inicialmente foram confrontados os sub-
grupos: gestantes de 16 anos e menos e
gestante de 17 a 19 anos. Nenhuma das
diferencas encontradas foram estatistica-
mente significativas, pelo que se optou por
estudar as adolescentes num grupo unico.

Passou-se, a seguir, a comparar 0s resul-
tados do grupo em estudo, com o das ges-
tantes sadias matriculadas no mesmo servigo,
que desempenhard doravante o papel de
grupo controle.



SIQUEIRA, A.A.F. de et al. Evolucdo da gravidez em adolescentes matriculadas no Servico Pré-natal
do Centro de Saude Geraldo de Paula Souza, Sdo Paulo (Brasil). Rev. Saude p4bl., S. Paulo,

15:449-54, 1981,

TABELA 1

Criangas recém-nascidas,

segundo tipo de gestantes

e peso ao nascer, de mdes

matriculadas no Centro de Satude Geraldo de Paula Souza, no periodo de 02/01/69 a 31/12/78.

2.500g e menos

2.501g e mais

Total *
Ne % Ne %
gestante
Adolescentes 19 14,2 115 85,8 134
Grupo Controle 8 6,3 118 93,7 126
Total 27 233 260
¥ 2 — 4,28 ¥ 2 ¢rit. — 3,84,

* N&o foram incluidos 5 casos com peso ao nascer ignorado,

adolescentes e 3 do grupo controle.

Na Tabela 1 verifica-se uma elevada
incidéncia de recém-nascidos de baixo peso
(14,2%), comparada a 6,3% do grupo
controle.

Na Tabela 2 verifica-se que a incidéncia
de prematuridade é maior (19,9%) entre
as adolescentes que no grupo controle
(6,3%).

gsendo 2 de gestantes

A Tabela 3 mostra que o peso médio do
recém-nascido ¢é significativamenté menor
que o do grupo controle. Estes dados estéo
de acordo com o que referem a maioria dos
autores, como Osofsky e Osofsky ¢, Klein ¢,
Rauh e col.”, Ryan e Shneider& e Dott ¢

Fort 2.

TABELA 2

Inci'éncia de prematuridade segundo tipo de gestantes matriculadas no Centro de
Satide Geraldo de Paula Souza e idade gestacional, no periodo de 02/01/69 a 31/12/78.

Idade gestacional 36 semanas 37 semanas
e menos e mais
Total
Tipo
de Ne % Ne %
gestante
Adolescentes 27 19,9 109 80,1 136
Grupo Controle * 8 6,3 118 93,7 126 *
Total 35 227 262

* Foram excl idos 3 casos com idade gestacional ignorada.

Y 2 obs — 10,3V

¥ 2 critico — 3,84.
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TABELA 3

Criangas recém-nascidas,

segundo tipo de gestantes e peso médio ao nascer,

de

mies matriculadas no Centro de Satde Geraldo de Paula Sovza,
no periodo de 02/01,/69 a 31/12/78,

Tivo de Peso médio Desvio padréao Ne¢ de casos *
Gestante
Adolescentes 3.158g 627,67 134
a
Grupo controle 3.291g 643,69 126

a == diferenca encontrada significativa

*

adolescentes e 3 do grupo controle.
T obs 1.69 t crit.

Pittaluga e col.,, citados por Valente e
col.1® afirmam que a adolescente ndo € um
problema obstétrico e, em se falando de
idade mais favordvel para a gestagdo, ndo
se deve assinalar um limite inferior.

Talvez a incidéncia maior de baixo peso
e prematuridade tenha relagdo com condi¢des
de vida mais do que com alguma deficiéncia
para a maternidade, advinda da baixa idade.
A maioria dos autores citados associam a
gravidez em adolescentes & baixa condicio
social e econdmica.

A Tabela 4 mostra que, mesmo para uma
populacdo relativamente homogénea como €
a que freqiienta o CS/FSP, as adolescentes

Foram excluidos 5 casos com peso ao nascer ignorado,

ao nivel de 5%.

sendo 2 de gestantes

1,66.

apresentaram niveis de status sécio-econé-
mico significativamente mais baixos que as
do grupo controle. Assim, quase 80¢% das
adolescentes estio situadas nos niveis 1 e
2 de status (baixo e medio-baixo), ao passo
que apenas 219 situam-se nos niveis 3 e
mais (17¢% nivel 3 e 3,5% nivel 4). O
grupo controle apresentou 24¢; no nivel 3,
8,5% no nivel 4 e 0,8¢: no nivel 5 com
um total de 33,39 para os niveis 3 e mais.

Este resultado favorece a hipdtese de que
as diferencas encontradas de peso de recém-
-nascido possam ser creditadas, pelo menos
em parte, & condi¢do soOcio-econdmica des-
favoravel como, alids, a maioria dos autores
também consideram.

TABELA ¢

Gestantes matriculadas no Centro de Saude Geraldo de Paula Souza, segundo o
nivel de status sécio-econdmico, no periodo de 02/01/69 a 31/12/78.
~ -
Nivel de status
€ statu 1 2 3 e mais
sécio-
Tipo -econdmico
de N % No % Ne %
gestante \\
Adolescente * 14 16,5 53 62,4 18 21,1
Grupo Controle 9 7.0 kil 59.7 43 33,3
x 2 para status 1 e 2 = 2,44, x ¢ bara status 2 e 3 = 1.80. Status 1 ¢ 3 = 5.7,
X: critico — 3,84.
" Em 51 casos ndo foi feito o indice de status (casos anteriores a 1974).

452



SIQUEIRA, A.A.F. de et al. Evolugfio da gravidez em adolescentes matriculadas no Servigo Pré-natal
do Centro de Saude Geraldo de Paula Souza, S&o Paulo (Brasil). Rev. Satdde publ., S. Paulo,

15:449-54, 1981,

Quanto ao tipo de parto, os resultados
sio diferentes dos da literatura, uma vez
que a incidéncia de cesareas em adolescentes
foi significativamente menor que a do grupo
controle (Tabela 5). Houve também uma
incidéncia maior de forceps, verificada tam-
bém por Valente e col.l?. Como a adoles-

cente apresenta maior incidéncia de despro-
porgdo céfalo-pélvica, seria de esperar uma
propor¢do maior de partos operatérios, o
que efetivamente ocorreu, pois o x 2 obser-
vado para a soma de forceps e cesareas,
em relagdo a partos normais, foi igual a
5,95 para um x2 critico de 3,84.

TABELA S

Gestantes matriculadas no Centro de Satde Geraldo de Paula Souza,

segundo o

o tipo de parto, no periodo de 02/01/69 a 31/12/78.

Tipo de parto

Normal (1) Forceps (2) Cesarea (3)
Neo % Ne % Ne¢ %%
gestante
Adolescentes * 92 68,1 24 17,8 19 14,1
Grupo Controle 68 52,7 11 8,5 50 38,8
2 para tipo de parto 1 e 2 — 1,04.
2 para tipo de parto 2 e 3 —= 14,47.
1e3 =

Xz para tipo de parto
* Foi excluido 1 caso pois ndo

Como a maioria das gestantes adoles-
centes sdo primigestas (neste trabalho
67,9% das adolescentes eram primigestas),
e como o primeiro filho é menor que os
demais, procurou-se verificar se no pre-

sente caso a paridade pudesse estar influindo

16,15 Y= critico — 3,84.
havia informagfo sobre o tipo de parto.

nos resultados. A Tabela 6 mostra que néo
houve diferenca significativa no peso do
recém-nascido, apesar de que os filhos das

primigestas tiveram um peso médio menor

que os demais.

TABELA 6

Peso ao nascer de filhos de adolescentes, conforme fossem ou ndo primigestas.

Paridade * Meédia Desvio padréo N¢ de casos
Primigesta 3.136,26 563,71 91
Secundigesta

e mais 3.197,67 758,18 43
t obs = 0,47 t crit. = 0,66.

* em 2 casos a paridade era ignorada.

A idade média na menarca das adoles-
centes foi de 12,5 anos, de acordo com o0s
dados da literatura. Assim, Valente e col.1¢
citam 13 anos, e Nelson 5 refere, nos EUA,
12,7 anos.

O estudo desse grupo de adolescentes
permitiu verificar que as principais dife-

rencas da gestacdo em adolescentes sdo a
incidéncia maior de prematuridade e o menor
peso do recém-nascido. Este dado € da
maior importancia quando se leva em conta
a maior morbidade e mortalidade a que
estdo sujeitas essas criangas.

O fato de s6 terem sido levantados, no
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presente trabalho, 136 casos em 10 anos,
nio serve como base da magnitude do pro-
blema, pois sabe-se que grande parte das
gestantes adolescentes n3o procura qualquer
servi¢o de pré-natal. Freqiientemente o parto
¢ o primeiro contato da paciente com alguma
agéncia de saide. E o que citam Valente
e col.1® e Ryan e Shneider ~.

CONCLUSOES

As gestantes adolescentes matriculadas
no Servico Pré-natal do Centro de Saide

Geraldo de Paula Souza apresentaram,
quando comparadas com um grupo controle,
incidéncia maior de prematuridade, maior
proporcdo de recém-nascidos de baixo peso
e indice de status so6cio-econdmico mais
baixo, bem como uma incidéncia menor de
cesdreas e maior de férceps.

Ao serem mantidas as atuais tendén-
cias de “liberagdo” do comportamento
reprodutivo, a gestacdo em adolescentes tem
tudo para se transformar em pouco tempo,
em nosso meio, em um problema de Satde
Publica.
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ABSTRACT: A hundred and thirty six cases of pregnancy in women
below the age of twenty, patients of a pre-natal clinic, were studied. There
was found to be a significantly higher rate of premature births and of
low-birth-weight, in comparison with a group of normal pregnant women,
treated at the same clinic. It was also found that the socio-economic status
of the pregnant teen-agers was considerably lower. The rate of cesarian
sections was also considerably lower, but the rate of forceps was higher.
The average weight of the newborn children was considerably lower in the
population sample studied and despite there being a great majority of pri-
mipara among the adolescents, the factor parity had no influence on the

weight of the newborn.

UNITERMS: Pregnancy in adolescence.

Pre-natal care.
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