Rev. Latino-Am. Enfermagem
2022;30(spe):e3844

DOI: 10.1590/1518-8345.6239.3844
www.eerp.usp.br/rlae

RLAE

Revista
Latino-Americana
de Enfermagem

Artigo Original

Repercussoes da gravidez entre adolescentes quilombolas

Laisa Silva Santos'
https://orcid.org/0000-0001-5644-3386

Avriane Cedraz Morais'
https://orcid.org/0000-0001-9445-4596

Rita da Cruz Amorim'
https://orcid.org/0000-0001-8782-2151

Sinara de Lima Souza'
https://orcid.org/0000-0001-8003-2093

Lucas Amaral Martins?
https://orcid.org/0000-0003-1497-6576

Aisiane Cedraz Morais'
https://orcid.org/0000-0001-9547-6914

*

Este artigo refere-se a chamada tematica “Salde dos
adolescentes e o papel do enfermeiro”. Editado pela
Universidade de S&o Paulo, Escola de Enfermagem de
Ribeirdo Preto, Centro Colaborador da OPAS/OMS para
o Desenvolvimento da Pesquisa em Enfermagem, Ribeirdo
Preto, SP, Brasil. A publicagdo deste suplemento foi apoiada
pela Organizagdo Pan-Americana da Saude (OPAS/OMS).
Os artigos passaram pelo processo padrdo de revisdo por
pares da revista para suplementos. As opiniées expressas
neste suplemento sdo exclusivas dos autores e nédo
representam as opinides da OPAS/OMS.

Universidade Estadual de Feira de Santana, Departamento
de Salde, Feira de Santana, BA, Brasil.

2 Universidade Federal do Reconcavo da Bahia, Centro de
Ciéncias da Saude, Santo Antonio de Jesus, BA, Brasil.

Como citar este artigo

Santos LS, Morais AC,

Amorim RC,

Destaques: (1) Repercussdes da gravidez no cotidiano
das adolescentes quilombolas. (2) Implicagbes nos
aspectos psicoldgicos, educacionais, socioeconémicos e
familiares. (3) Descoberta da maternidade e adogdo de
novas responsabilidades. (4) Desenvolver estratégias
para prevencao da gravidez em adolescentes quilombolas.
(5) A enfermagem assume o papel de acolher essas
adolescentes quilombolas gravidas.

Objetivo: compreender as repercussdes da gravidez para a vida de
adolescentes quilombolas. Método: estudo qualitativo de abordagem
exploratoria e descritiva. Participaram dez mdes quilombolas que
vivenciaram a gravidez durante a adolescéncia. A coleta de dados
foi realizada por meio de entrevista semiestruturada. Os dados
foram submetidos aos procedimentos para analise de conteudo.
Resultados: foram elaboradas trés categorias que evidenciaram
o conhecimento das participantes acerca do ser quilombola, bem como
as repercussdes nos seus cotidianos apos descoberta da gravidez
e como configuravam o ser mae-adolescente de acordo com as
adaptacoes e expectativas da nova fase. Conclusao: a ocorréncia
da gravidez na adolescéncia repercutiu em varios aspectos da
vida das adolescentes, com implicagcdes relacionadas a aspectos
psicoldgicos, educacionais, socioeconémicos e familiares; além das
novas responsabilidades. Ainda, destaca-se o papel da enfermagem
para acolher as adolescentes gravidas, a fim de atender as suas
necessidades individuais e desenvolver estratégias de prevencgao
que possam contribuir para a reducdo da gravidez na adolescéncia
em comunidades quilombolas.

Descritores: Adolescentes; Gravidez na Adolescéncia; Populagdo
Negra; Politicas de Salde Publica; Enfermagem; Pesquisa Qualitativa.
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Introdugéao

A gravidez na adolescéncia tem se tornado um sério
problema de salde publica®¥. Dados do Ministério da
Saude (MS) apontam que mais de 20 mil meninas com
menos de 15 anos engravidam todos os anos®®. Além disso,
varios sdo os fatores que acarretam uma gravidez na
adolescéncia, entre eles: os aspectos socioeconémicos,
baixa escolaridade, diminuicdo da faixa etaria tanto
da menarca como da primeira relagao sexual, falta de
informacgdo sobre os contraceptivos ou programas que
apoiem os adolescentes®®. Destaca-se que a gravidez
precoce interfere no contexto pessoal-social, acarretando
alteragGes bioldgicas, psicoldgicas, econdmicas e familiares,
abandono dos estudos e dependéncia financeira dos pais®.

Embora o Brasil tenha apresentado queda nos
indices de fecundidade nos ultimos anos®®, o indice de
gestacdo na adolescéncia é alto, com 400 mil casos por
ano. Quanto a faixa etaria, os dados revelam que em 2014
nasceram 28.244 filhos de meninas entre 10 e 14 anos e
534.364 criancas de maes com idade entre 15 e 19 anos‘®.
Entretanto, sua maior prevaléncia esta nas regides Norte
e Nordeste”®, entre mulheres negras, com escolaridade e
nivel socioeconémico baixo. Diante disso, a desigualdade
e discriminacdo social tornam as adolescentes brasileiras
vitimas da exclusdo e da miséria, evidenciando uma tendéncia
cada vez maior de eventos que aumentam a pauperizagao
e a consequente vulnerabilidade social, expondo a mulher
negra, desde a mais tenra idade, a situagdes que a colocam
em risco fisico, psicoldgico e social®.

Apesar da existéncia da politica nacional voltada
para a adolescéncia®®, compreendemos que ela ndo se
atenta para as especificidades das diferentes adolescéncias,
resgatando aspectos da etnia, historia e transculturalidade.
Nesse contexto, as comunidades quilombolas,
compreendidas por afrodescendentes segundo critérios
de autoatribuicdo, permeadas por singularidades culturais,
sofrem com situagbes de vulnerabilidade social, que
impactam em suas condicGes de salude, principalmente as
localizadas em areas rurais?), Assim, ressalta-se o papel da
assisténcia de enfermagem no planejamento de estratégias
direcionadas a prevencgdo e ao acompanhamento da
gravidez na adolescéncia, visto que a enfermeira esta
inserida no contexto dessas comunidades e conhece as
reais necessidades e vulnerabilidades dessa populagdo.
Salienta-se que essas estratégias devem contemplar satde
sexual e reprodutiva, protagonismo juvenil, projeto de vida,
além do envolvimento da familia e agdes multiprofissionais.

Destaca-se, ainda, a influéncia da desigualdade
na saude inerente ao contexto da adolescente negra e
quilombola, justificando a necessidade de investigar essa
tematica. Além disso, em pesquisa sobre o estado dessa

tematica nas bases Scientific Electronic Library Online
(SciELO) e Biblioteca Virtual em Saude (BVS), utilizando-
se os descritores quilombola, adolescentes e enfermagem,
com o booleano and, constatou-se a inexisténcia de
estudos que abordem a atengdo da enfermagem as
repercussoes da gravidez para adolescentes quilombolas.

Diante do exposto, esta pesquisa objetiva
compreender as repercussodes da gravidez para a vida
de adolescentes quilombolas. Seus resultados poderao
fornecer subsidios para o planejamento da assisténcia
de enfermagem voltado para adolescentes quilombolas
que vivenciam a gravidez precocemente.

Método

Tipo de estudo

Estudo de campo, com abordagem qualitativa de carater
exploratorio e descritivo?, como base no Consolidated
Criteria for Reporting Qualitative Research (COREQ)®3.

Local, periodo e participantes

O estudo foi desenvolvido na comunidade quilombola
de Sdo Francisco do Paraguagu, localizada no municipio
de Cachoeira (BA), Brasil, entre os dias 25 e 30 de
outubro de 2021. Participaram do estudo dez mdes que
vivenciaram a gravidez durante a adolescéncia, moradoras
dessa comunidade. Optou-se pela realizagdo do estudo
com esse grupo pela escassez da tematica voltada para
a populagdo quilombola.

Para a selegdo das participantes, foram adotados
os seguintes critérios de inclusdo: maes quilombolas que
tenham vivenciado a gravidez durante a adolescéncia,
considerando um tempo maximo de trés anos para que fosse
possivel falar da repercussdo dessa gravidez a curto, médio
e longo prazo. Os critérios de exclusdo foram: mades com
surdez, por limitagdo da pesquisadora em ajustar a técnica
de coleta, bem como maes de criangas com necessidades
especiais, considerando que essa condicdo implica mudancgas
no cotidiano do cuidado materno. Entretanto, nao foi
necessaria a exclusdo de nenhuma participante.

A abordagem as participantes ocorreu apds
interlocucdo com a coordenacdo da associagdo quilombola
local, que possibilitou selecionar as maes elegiveis para o
estudo e contata-las individualmente em seus domicilios.

Ainda que a pesquisa qualitativa ndo delimite
previamente o niUmero de participantes, considerando que
a coleta de dados aconteca até que seja possivel compreender
o objeto de estudo, foi delimitado inicialmente que a entrevista
ocorreria com dez mdes e essa foi coincidentemente
a quantidade de entrevistas realizadas para chegar-se a
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saturagdo dos dados empiricos. Ressalta-se que nenhuma
participante se recusou ou desistiu de participar do estudo.

Instrumentos e coleta de dados

Foi utilizada como técnica de coleta de dados a
entrevista semiestruturada®®. O instrumento foi um roteiro
composto pela primeira parte com dados sociodemograficos
e a segunda parte com tdpicos norteadores da
entrevista: fale sobre o que significa para vocé morar
em uma comunidade quilombola; fale como foi para vocé
a experiéncia da gravidez; conte o que mudou em sua vida
apods sua primeira gravidez; conte o que mudou em sua
vida apds o nascimento do(a) seu(sua) filho(a).

A coleta de dados foi realizada pela pesquisadora
graduanda em enfermagem, que tem aproximagao com
esse campo de estudo por residir no local. Ressalta-se que
todas as exigéncias éticas foram cumpridas. Para viabilizar
a coleta de dados, foi feito contato com o presidente da
associacdo de moradores local, o qual emitiu um termo
de anuéncia autorizando a coleta de dados.

As entrevistas foram realizadas no domicilio das
participantes nos turnos da manha ou tarde, de acordo
com a disponibilidade de cada uma. Tiveram uma média
de vinte minutos, registradas em aparelho gravador de
voz, sem interferéncia de terceiros. Posteriormente,
as entrevistas foram transcritas de modo que garantissem
a fidedignidade dos dados coletados.

Para preservar a identidade das participantes
e assegurar a confidencialidade, foram utilizados os
codigos de identificagdo: MQ1, MQ2 (mulher quilombola),
sequencialmente, até MQ10. A coleta de dados foi
encerrada quando se atingiu a saturacdo tedrica dos dados,
ou seja, a repeticdo das narrativas das participantes.

Diante da concordéncia das mulheres elegiveis, foi
apresentado o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido.
N&o foram necessarios o uso do Termo de Assentimento Livre
e Esclarecido e autorizagdo do seu responsavel, uma vez que
todas as maes ja tinham mais que 18 anos. Dessa forma, foi
esclarecido o procedimento para coleta de dados e solicitada
as mulheres permissdo para gravar seus depoimentos.

Tratamento e analise dos dados

Foi utilizada analise de contetdo de Minayo® com
estabelecimento das categorias tematicas de acordo com
as unidades de significagdo, por meio dos seguintes passos
para a operacionalizagdo:

(1) Ordenagao dos dados: foi realizado um mapeamento
dos dados obtidos no trabalho de campo, com a transcrigdo de
gravacdes das entrevistas, releitura do material e organizacao
dos relatos. Essa releitura do material e organizacao dos
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relatos possibilitou maior aproximagdo com o contetdo
emergido pelos relatos, possibilitando a etapa seguinte.

(2) Classificagao dos dados: por meio de uma leitura
exaustiva e repetida dos textos, foram estabelecidas as
categorias tematicas de acordo com as unidades de significagdo.
Nesta etapa, foi elaborado o quadro sintese das unidades de
significacdo, por meio do qual estabeleceram-se as dimensdes
de analise e foram criadas trés categorias: 1. identidade
quilombola no olhar das mulheres; 2. repercussoes da gravidez
na adolescéncia; e 3. descoberta da identidade materna.

(3) Andlise final: foram estabelecidas articulagdes
entre os dados e os referenciais tedricos da pesquisa por
meio de um didlogo entre os autores.

Aspectos éticos

A pesquisa seguiu os critérios éticos das Resolugdes
no 466/20120% e 510/2016“7 para pesquisas envolvendo
seres humanos e foi aprovada pelo Comité de Etica em
Pesquisa com parecer n° 5.053.597.

Resultados

Participaram do estudo dez maes. Entre as caracteristicas
sociodemograficas das participantes, a idade variou entre 18 e
22 anos. Com relacdo a escolaridade, apenas duas avancaram
para o ensino superior, uma para o ensino médio, enquanto
sete ndo completaram o ensino fundamental.

No que se refere a ocupagdo, a maioria (oito)
desenvolvia atividades em comum, como pescava peixes,
limpava mariscos, fazia faxinas e vendia roupas, enquanto
duas s6 estudavam. A raga/cor foi estabelecida por
autoclassificacdo: oito se autodeclararam pretas e duas
se autodeclararam pardas. No que diz respeito ao estado
civil, oito estavam solteiras, porém duas delas referiram
manter um relacionamento amoroso (unido estavel) com
um companheiro, pai da crianga. Quanto ao nimero de filhos,
somente uma das participantes tinha dois filhos. As outras
tinham um filho cada. No que corresponde a renda mensal
familiar, s6 duas familias apresentavam uma renda de até um
salario minimo e as demais recebiam valores mais baixos.

A partir da analise das entrevistas, foram estabelecidas
as seguintes categorias: identidade quilombola pelo olhar
das mulheres, repercussoes da gravidez na adolescéncia
e a descoberta da identidade materna.

Identidade quilombola pelo olhar das mulheres

Essa categoria evidenciou o conhecimento
das participantes acerca do ser quilombola e como
caracterizam a identidade étnica da prépria comunidade,
conforme narrativas abaixo:
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Entdo, pra mim, ser quilombola é lutar por direitos que
sdo nossos, é seguir forte na luta, priorizando nossos direitos,
costumes, valorizando a nossa cultura. (MQ6)

Morar numa comunidade quilombola significa resisténcia devido
a todos os processos de luta, de resisténcia que nossos ancestrais
travaram. [...] A propria palavra ja diz, né? Resisténcia, resistir a varias
formas de opressédo, principalmente ao preconceito, racismo, né? (MQ1)

Ao mesmo passo que se fala sobre a valorizacdo
cultural, uma das participantes ressaltou:

Hoje muita coisa vai se perdendo também, né? [...] o samba
de roda, as festas no candomblé, antes tinha as rodas de capoeira
também, as rezas nas ruas. Aqui mesmo hoje em dia tem muitas
igrejas evangélicas que antes ndo tinha, meu avé disse que sé
tinha o candomblé e a igreja catdlica. (MQ6)

Além disso, as participantes também falaram sobre
o ambiente de convivéncia, o modo de subsisténcia da
comunidade e os direitos que tém por pertencer e morar
em uma comunidade quilombola:

Aqui é muito tranquilo, a gente ndo tem violéncia [...] o presidente
da associacdo dar as cestas bdsicas a gente, né? pra comunidade
toda, 14 funciona para muitas coisas [...] porque nem todo mundo
tem condigbes grandes aqui, a gente vive da pesca, da roga. (MQ5)

Acho que quilombola por ser quilombola merece esses
benéficos todos, né? [...] o presidente do quilombo corre atras e
traz pra gente, né? [...] Cestas bdasicas, trouxe esse fogédo a lenha
também que é muito bom, temos moradia também, minha casa

minha vida, é muito bom. (MQ4)

Repercussodes da gravidez na adolescéncia

Nesta categoria, discutiremos as implicagdes no
cotidiano dessas adolescentes apds a descoberta da
gravidez, correlacionando, principalmente, com os aspectos
psicoldgico, educacional, socioeconémico, familiar e social.

No que se refere ao aspecto psicolégico diante
da experiéncia de ter engravidado na adolescéncia,
as participantes citaram diversos sentimentos, além do
desejo da maternidade.

Né&o foi uma gravidez planejada, entdo foi uma surpresa
que a gente ndo planejou. [...] aquilo mexeu muito comigo
psicologicamente, eu era cheia de planos, sonhos € o inicio, né?
O descobrimento foi realmente uma surpresa, um baque [...] tudo
isso gerou um sentimento de angustia, eu ndo posso dizer que
foi algo bom, que foi tranquilo, foi um periodo, uma fase muito
dificil, a gente fica triste, a gente rejeita no primeiro momento,
eu ficava triste, chorava, dizia que ndo era possivel. (MQ1)

Senti tudo, medo de cuidar dele e ai fazer coisa errada,
sentia raiva de mim também porque eu fiz a burrada de engravidar
cedo e perder minha juventude toda, né? (MQ8)

Foi boa, eu queria engravidar. [...] Planejei. [...] Eu ndo me
arrependi, ndo, mas tive muitas dificuldades, né? porque era tudo

novo pra mim. (MQ3)

Tendo em vista a perspectiva futura das participantes,
observou-se abandono escolar da maioria como
consequéncia advinda da gravidez na adolescéncia, como
revelam MQ3, MQ4 e MQ5. No entanto, para aquelas
que estavam no ensino superior, foram identificados o
trancamento e a interrupgdo das atividades.

Parei de estudar porque ndo dava para tomar conta do meu
filho e estudar, né? (MQ3)

Eu né&o ia conseguir estudar e cuidar do meu filho, eu
ficava muito cansada de cuidar dele, ndo tinha forgas pra nada,
nem estudar. (MQ4)

Eu nédo sabia o que fazer, tinha acabado o ensino médio e com
muitos projetos na mente. [...] Em seguida, eu passei na faculdade,
alguns meses depois da gravidez e, mais uma vez, fiquei desesperada.
Tive que trancar minha faculdade e voltar pra comunidade. (MQ5)

Eu precisei interromper varias atividades que eu poderia esta
desenvolvendo na universidade e minha trajetdria foi dificultosa
nesse sentido, houve falhas, né? Eu ndo consegui viver plenamente
a universidade, né? Ndo participei de varios seminarios, debates,
né? Tudo por conta da gravidez. (MQ1)

Além do abandono escolar narrado pelas participantes,
existiu também a necessidade de elas comegarem a
trabalhar. Esses trabalhos se resumiam, principalmente,
a pesca de peixes, pesca e limpeza de mariscos, além de
outras atividades, como realizacdo de faxina:

Eu trabalho, faco faxina pra dar as coisas a ele, o pai dele ndo
dar nada a ele. Ele pega bolsa familia, ja é uma ajuda também. (MQ2)

Me viro catando siri e pescando, eu ndo tinha que fazer
nada disso antes, porque eu tinha minha mae e meu pai pra me
dar as coisas [...], mas tive que comegar a trabalhar, catar siri
pra poder ter um dinheiro pra comer, né? (MQ4)

No tocante ao aspecto familiar, observou-se a reagao
dos familiares das participantes com a noticia da gravidez:

Logo no comego ndo foi muito boa, ndo, foi muitas criticas,
né? Falava que eu era muito nova pra ter engravidado. Mas também
tive ajuda dos povos tudo da minha familia, ai foi mais facil. (MQ3)

N&o gostou, né? porque eu era muito nova, né? Falaram
que eu era nova, né? que nédo tinha idade pra ter filho ainda.
Mas minha mde me ajudou também nos primeiros dias depois
que meu filho nasceu, né? (MQ4)

Ainda com relagdo ao apoio familiar, também foi
observada a reacao dos companheiros das participantes
ao descobrirem a gravidez:

Ele ficou do meu lado, veio conversar com minha mde. Nao
foi algo facil de lidar, pois a gente ja imagina as dificuldades, mas
eu tive esse apoio, tanto emocional como financeiro, pois ele ja
trabalhava, entdo pra mim foi facil quando comparado a varias
adolescentes que ndo tém apoio emocional e nem financeiro. (MQ1)

Ele gostou, ele queria, eu que ndo gostei muito porque sou
eu que cuido, né? Ele s6 me ajuda um pouquinho. Ajuda sé pra
dar comida, mas ndo ajuda a cuidar, tomar conta da crianga,

ai eu tenho que me virar sozinha. (MQ5)
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Quanto ao aspecto social, foram relatadas mudancgas
sociais diante da nova fase estabelecida:

Parei também de sair com meus amigos pra tudo que é canto,
essas coisas, né? porque a gente tem que ter responsabilidade
com crianga, cuidar dela. (MQ5)

Eu tive que me afastar dos meus amigos, tudo isso gerou

um sentimento de angdstia. (MQ1)

Descoberta da identidade materna

Nesta categoria, as participantes configuravam o ser
mde enquanto adolescente, principalmente em relagao
as adaptacdes e expectativas como a nova fase imposta:

No decorrer da gravidez a gente vai ajustando os planos,
né? a gente vai se adaptando, se planejando, né? Ent&do passei
a criar novas responsabilidades, adquiri mais responsabilidades,
entdo, apds a vinda do meu filho, tive que aprender a ser mée,
aprender a cuidar de uma crianca, né? para que ela ndo viesse
a ficar doente tudo por conta dos cuidados que eu tinha que ter
até ele completar uma idade e hoje ja é mais facil. (MQ1)

Eu tive que aprender, né? tive que aceitar, ndo podia fazer
nada mesmo. A minha maior dificuldade foi porque eu ndo sabia
cuidar de uma crianga, na hora de dar mama a ele foi ruim porque

eu ndo tinha leite. (MQ4)

Discussao

Nas comunidades quilombolas, ha sentimentos de
etnicidade, empoderamento identitario e pertencimento
com o territorio®, que passam entdo a ser interpretados
como modos de sobrevivéncia material e simbdlica para
a identidade quilombola e para sua continua reafirmagao®.
Dessa forma, ao narrarem sobre o ser quilombola,
as participantes recordaram em suas falas o processo de
resisténcia as diversas formas de opressao que os negros,
remanescentes de quilombo, enfrentaram no passado
em busca de condigdes de vida dignas. Atrelados ao
pensamento das participantes, muitos estudos referem
que os quilombos representaram a mais significativa
manifestacdo de resisténcia cativa que ocorreu no Brasil,
e passaram a ser sindnimo de luta por direitos®?.

As participantes também pontuaram a discriminagdo
racial sofrida e a importancia da valorizagdo cultural, visto
que, ainda hoje, sdo alvos de preconceitos relacionados a
celebragGes da sua cultura. Essa exclusédo social é fruto de uma
construgdo histdrica baseada na escravizagdo e marginalizagéo
dessa populagdo, que por muito tempo ndo teve acesso a
direitos basicos. Alguns grupos étnico-raciais ainda sdo
afetados com a discriminagdo e tém dificuldades para se inserir
na sociedade brasileira® - como pode ser constatado pelo
maior indice de analfabetismo, violéncia, fome, dificuldade
de acesso aos servicos de salde, entre outros.
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Os povos quilombolas constituem um importante
segmento da populagdo que até hoje ainda luta pelo seu
lugar de direito na sociedade. Suas questdes envolvem
o paradoxo do reconhecimento de sua identidade e
especificidades; reconhecimento, titulacdo e posse de
suas terras; preservacgao e valorizagao de sua cultura; luta
contra o racismo e a discriminacao racial, entre outros®b,

Ao falar sobre a valorizagdo cultural, uma das
participantes ressaltou que a comunidade em questdao vem
vivenciando um processo de transculturalidade, em que
as culturas tradicionais ndo existem mais. Esse processo
acontece devido a alguns grupos adotarem aspectos de
varias culturas, formando uma espécie de hibrido ou nova
cultura®?, ou seja, esse processo implica tanto a perda da
identidade cultural da comunidade como a captacdo de novos
fendmenos culturais. Nesse sentido, destaca-se a importancia
de o profissional de salide, especialmente o enfermeiro,
resgatar as praticas populares de saude junto a populacdo
quilombola, de modo a valorizar os cuidados transgeracionais
que sdo tipicos das comunidades tradicionais.

Constatou-se que as participantes consideram a
vivéncia na comunidade quilombola como algo bom,
vantajoso, pois, segundo elas, o ambiente ndo oferece
riscos. Ao mesmo tempo, elas definem o ser quilombola
como sujeito de direitos ao mencionarem que a
comunidade recebe varios beneficios, que sdo adquiridos
por meio da representacao local, uma vez que a populagao
apresenta baixo nivel socioecon6mico e as pessoas retiram
seu sustento principalmente da pesca e agricultura.

Foi perceptivel também como a presenga de um lider
quilombola repercute de forma positiva para elas, pois sua
atuacdo permite a conquista de beneficios e direitos para
a comunidade. Porém, os depoimentos das participantes
traduzem o ndo protagonismo das mulheres, na medida em
gue se acomodam frente ao contexto vivido, ndo revelando
perspectivas futuras para além do que lhes é oferecido pela
politica governamental e/ou local. Desse modo, ressalta-se
a necessidade de os profissionais de saude repensarem
suas praticas com vistas a ressignificacdo da imagem do
adolescente e promogdo de praticas alternativas e criativas
que valorizem o protagonismo juvenil@,

No que diz respeito a projetos futuros, ndo se
evidenciam planejamentos por essas mulheres a médio
e longo prazo, acrescido do abandono de planos
anteriores a gestagdo. Comparados aos achados de
estudo com adolescentes gravidas®*, houve semelhanga
dos resultados apenas com as meninas que sofreram
violéncias, o que nos leva a associar o contexto histérico
do quilombo com a auséncia de projetos de vida.

Ao se pensar nos direitos atribuidos aos remanescentes
quilombolas, é importante definir politicas publicas que
sejam capazes de viabilizar o processo de promocdo da
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equidade social e igualdade de direitos a esse segmento,
visto que ainda subsiste um imensuravel débito herdado
do processo histérico e social que envolve a formacgdo do
pais, cujas influéncias até hoje sdo determinantes das suas
condigcdes existenciais®?.

Quanto a participagao local, destaca-se que cada
quilombo se organiza, em geral, com os terrenos
familiares. Enfatiza-se também a organizacgdo politica
e juridica local dos quilombos, além da possibilidade
de acessar programas governamentais ou projetos de
financiamentos junto a outras instituicdes®.

Do ponto de vista politico, os profissionais de saude
precisam conhecer as politicas governamentais que
subsidiam os quilombos e, ao mesmo tempo, se articular
com a representacgao local de modo a desenvolver uma
maior aproximacgao com essas comunidades.

A gravidez entre adolescentes de comunidades
quilombolas repercute em varias mudancas na vida
de meninos e meninas e esta relacionada a grandes
consequéncias emocionais, educacionais, sociais
e econOmicas®®. Vale destacar que uma gravidez
ndo planejada ou nao desejada pode gerar distintos
sentimentos na gestante®”), tais como inseguranga, medo
e vergonha, bem como perda de autonomia e maiores
riscos de depressédo e suicidio. Desse modo, destaca-se
que a enfermeira, ao realizar o pré-natal, deve atentar-se
para quais sentimentos da adolescente estdao envolvidos
na gestagdo, bem como acolhé-la e encaminha-la para
servigos especializados em atencdo a saude mental.

Por outro lado, a gravidez pode ser desejada pelas
jovens como via de acesso a um novo estatuto de identidade
e de reconhecimento por meio do papel materno®®,
A maternidade, nesses casos, pode ser vista como uma
ocupacgdo, um papel que da sentido a vida da jovem.
Na falta de outros projetos de vida ou diante da dificuldade
de estabelecer planos alternativos, a gravidez pode ser
percebida pela adolescente como uma forma de reconhecer
a si mesma, de marcar seu préprio espaco na familia e de
ser reconhecida nos seus ambientes de convivio®®,

Devido a varios elementos sociais, politicos e
culturais, a maioria das adolescentes negras, pobres
e moradoras das periferias brasileiras geralmente nao
consegue construir sua respectiva trajetéria escolar
e profissional para se inserir no mercado de trabalho
e garantir, consequentemente, uma independéncia
financeira®, Portanto, elas também acabam encontrando
na gravidez uma perspectiva de autonomia.

As dificuldades que essas mulheres - quando
adolescentes gravidas - tiveram para continuar as rotinas de
estudo, seja por questdes financeiras, falta de apoio familiar
ou condigOes emocionais, evidenciam que a evasao escolar
se caracteriza como achado primordial para entender que a

maternidade na adolescéncia afeta diretamente a construcdo
dos projetos de vida. Além disso, a gravidez nessa faixa etéria
impacta diretamente a perpetuacao do ciclo da pobreza e
misériaG?, pois, para assumir as novas responsabilidades,
as adolescentes abandonam os estudos, ingressam no
mercado de trabalho despreparadas e em vinculos precarios.

Essa repercussdo da gravidez na adolescéncia,
ndo somente em comunidades quilombolas, sinaliza
gue a atuacdo dos profissionais de saude, destacando a
enfermagem, deve ser balizada pela intersetorialidade,
de modo a garantir que estratégias intersetoriais produzam
resultados positivos em relacdo ao estado de saude,
nivel de educacgdo e qualidade de vida de adolescentes,
se articulando com a agdo de outros setores e profissionais
para subsidiar a menor evasao escolarGb,

Ainda que a gravidez na adolescéncia se constitua
maior dificuldade de enfrentamento para jovens negras
e pobres, ela é motivadora do rompimento com as
condigdes socioecondmicas das maes, que vislumbram
na formagdo de ensino superior um possivel elemento
de transformacdo socioeconémica®?, condicdo que ndo
esta presente somente entre as mulheres quilombolas.

Ficou evidente a preocupacdo das participantes em
relagdo a condicdo financeira dos pais ao terem de lidar
com a chegada de mais um membro na familia, associada
a instabilidade do meio de subsisténcia familiar. Por esse
motivo, elas precisam trabalhar para contribuir com a renda
familiar e prover suas proprias necessidades e as do(a)
filho(a). Nesse contexto, a evasdo escolar se apresenta
como consequéncia da gravidez na adolescéncia®®? e acaba
reduzindo as chances de essas jovens migrarem para o
mercado de trabalho formal. Tal fato repercute no aspecto
socioeconémico, evidenciado entre as participantes pela
maioria estar em situacao de informalidade, como a pesca,
limpeza de mariscos e diarista em faxinas.

Além dos sentimentos decorrentes da descoberta da
gravidez, as participantes tiveram de lidar com a opinidao
e aceitacdo da gravidez pelos pais, que, inicialmente,
emitiram criticas, sentimentos de insatisfacdo e
demonstraram preocupacao com o futuro de suas filhas.

De modo geral, as adolescentes relatam que no inicio da
gestacdo, quando revelaram a gravidez para seus pais, ndo
receberam o apoio esperado®®. Entretanto, com o passar do
tempo, a gravidez foi aceita pela familia, que proporcionou
0 apoio essencial para que as adolescentes pudessem lidar
com a gestacao?). Assim, percebe-se que a figura materna
emerge como “porto seguro”, permitindo a adolescente
vivenciar o processo de gestar e parir com tranquilidade®®.

No que diz respeito aos cuidados da criancga
serem atribuidos a mde, ha também a mudanca de
comportamento do pai adolescente em relagdo ao cuidar
dos filhosV, Durante a gravidez, ele partilha todos os
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cuidados e, posteriormente, atribui as mulheres a
responsabilidade pela educagdo, criacdo e cuidado com
essas criangas no lar, cabendo ao homem apenas o papel
de provedor dos recursos financeiros da familia.

Verificou-se que a gravidez reflete alteragdes no ciclo
social das participantes, ao ponto de apresentaram novas
condutas, expressando responsabilidade e cuidado devido
a chegada do filho, assim como sentimentos de angustia
por precisarem se afastar frequentemente do convivio
com 0S amigos.

A primiparidade precoce repercute na vida pessoal,
familiar, social e educacional da adolescente, que,
ao engravidar, enfrenta inUmeras mudangas no seu
cotidiano. Na maior parte dos casos, a gravidez altera
sua vida escolar e gera distanciamento do seu grupo de
convivéncia e de seus projetos de vida®?,

Com relagdo aos amigos, o apoio social é de extrema
importancia para aceitacdo da gravidez, pois, ao se
sentir amparada, a adolescente encara a gravidez como
um evento positivo. E necessario, portanto, que sejam
implementadas estratégias para estimular maior vinculo
entre a jovem e seus familiares, parceiro e amigos para
que ela se sinta amparada®G*.

A maternidade na adolescéncia é um periodo de
constantes e intensas mudancas, em que o tornar-se mae
é um desafio®®, bem como referido pelas participantes.
As reflexdes tecidas acerca dos conceitos envolvidos no
tornar-se mde nesse periodo permitiram a compreensdo
das mudancas em seus diversos ambitos.

As falas direcionam para uma maternidade que vai
se constituindo a medida que se vivencia, pois, de fato,
apenas uma das mades revelou o desejo de engravidar.
As demais, por viverem uma gravidez inesperada,
ndo estavam previamente preparadas para maternar.

Constatou-se que a descoberta e a vivéncia da
maternidade para as participantes revelaram a criagdo
de novas responsabilidades para nova fase, em que
apresentaram, principalmente, precaugdes para o bem-estar
da crianga, assim como receios em relagao aos cuidados
com o recém-nascido. As adolescentes, a medida que vao
se adaptando a nova condicdo de ser mae, superam as
dificuldades iniciais, desenvolvem e solidificam o vinculo,
0 amor e a cumplicidade com o filho, por meio da vivéncia ao
longo dos dias, fato que mostra sua relagdo com a crianga.
E, portanto, de modo gradual que a adolescente constroi
sua concepgdo de mae, vivendo da sua maneira e com ritmo
proprio para desenvolver esse reconhecimento do filho,
assumindo suas responsabilidades e passando a se sentir
mais segura e confiante quanto a capacidade de ser m&e®4.

As limitacdes desta pesquisa relacionam-se a
escassez da literatura sobre repercussdes da gravidez
em adolescentes no contexto da comunidade quilombola,
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a qual limita a interlocucdo com outros estudos. Entretanto,
esta investigacdo amplia o acervo tedrico acerca da tematica
e contribui para ampliar o conhecimento dos profissionais
de salde em relagdo a gravidez na adolescéncia e para
o desenvolvimento de politicas de saude voltadas aos
adolescentes, principalmente aos que estdo em situagdes
de maior vulnerabilidade social. Destaca-se o papel da
enfermagem no cuidado de adolescentes quilombolas
gravidas pela proximidade da enfermeira com a comunidade
e pelas possibilidades que o pré-natal abrange.

Conclusao

As repercussoes decorrentes da gravidez na adolescéncia
em uma comunidade quilombola desencadearam implicacoes
relacionadas aos aspectos psicoldgicos e emocionais;
questdes educacionais, associadas ao grande indice de
evasao escolar, o que, consequentemente, diminuiu as
oportunidades profissionais; e aspectos socioeconémicos,
especialmente porque as adolescentes ja estavam em uma
condicao de vulnerabilidade associada ao contexto de um
quilombo. Com relagao ao apoio familiar, houve rejeicao
inicial. No entanto, as adolescentes relataram receber
assisténcia positiva do companheiro. No que tange ao
aspecto social, emergiu o distanciamento dos vinculos sociais
em virtude das adaptagdes a nova fase.

A descoberta da identidade materna desvela-se por
sentimentos de aceitacdo da maternidade, insegurancas
em relagdo aos cuidados com a crianga, bem como por
processos de adaptagGes que vao se constituindo a medida
que a maternidade é vivenciada de fato. Em vista disso,
é importante que haja o fortalecimento de politicas de
saude voltadas a esse grupo populacional que objetivem
disseminar informagdes sobre medidas preventivas e
educativas, respeitando-se, sobretudo, seus aspectos
étnicos, historicos e socioculturais. Assim, destaca-se o
papel da enfermagem no desenvolvimento de estratégias
intersetoriais de prevencdao que possam contribuir,
efetivamente, para a promogdo da saude, com intervengdes
que foquem o protagonismo juvenil, estimulo a elaboracao
de projetos de vida e sexualidade segura, bem como o
acolhimento das adolescentes gravidas no sentido de
atender as suas necessidades individuais, destacando-se as
particularidades por serem mulheres negras e quilombolas.
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