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RESUMO: O estudo teve como objetivo conhecer os atores que apoiam adolescentes
gravidas durante sua gestacdo e que forma de apoio oferecem. Trata-se de uma pesquisa
qualitativa, desenvolvida de janeiro a julho de 2016, por meio de mapa minimo das relagdes e
entrevista semiestruturada com vinte e cinco adolescentes gravidas que realizavam o pré-natal
nas Unidades Bésicas de salde com estratégia salde da familia em municipio no interior do
Rio Grande do Sul. Os dados foram submetidos a anélise de contetdo. Como resultados tem-
se que a rede social de apoio que abrangeu a equipe de salde teve predominancia dos
enfermeiros, por meio de atitudes, condutas e praticas de apoio informacional. Conclui-se que
0 pertencimento a uma rede de apoio social parece estimular as adolescentes gravidas no
processo de construcdo de sua histéria de vida e vivéncia da gestacdo. ldentificou-se a
necessidade de trabalho integrado da equipe que assiste a adolescente gravida.
Palavras-chave: Gravidez na adolescéncia; Apoio social; Estratégia satude da familia

ABSTRACT: This study objective to know the social representations of health staff in the
social network of support of pregnant adolescents. This is a qualitative research, developed
from January to July 2016, through map minimum relations and semi-structured interview
with 25 pregnant adolescents, who performed the prenatal care family health strategies of a
town and municipality in the interior of Rio Grande do Sul. The data were subjected to
content analysis. The Results is that the social network of support that pregnant adolescents
perceived health team had a predominance of nurses, by means of attitudes, behaviors and
practices of informational support. Belonging to a social support network seems to stimulate
pregnant adolescents in the process of building their life history and gestation experience.
Identified the need for integrated work of the team that assists the pregnant adolescent.
Keywords: Pregnancy in adolescence; Social support; Family health strategy.

INTRODUCAO

A rede social é entendida como um conjunto complexo de relagdes entre membros de
uma familia ou de um sistema social como a escola, instituicbes de salde e de assisténcia
social, dentre outras. E uma ferramenta importante para o desenvolvimento e a protecio da
salde do adolescente e da populacdo em geral (COSTA et al., 2015).
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A nocao de redes sociais nasceu na Antropologia social e na Sociologia. Na década de
50, destacam-se os trabalhos de John Barnes que tratou das relagfes informais de parentesco,
amizade e vizinhanca em uma comunidade norueguesa de pescadores e camponeses. Barnes
introduziu a ideia de rede social como um recurso de andlise. Para ele, as redes seriam 0
conjunto de vinculos interpessoais entrecruzados, conectados as acGes das pessoas e as
instituicOes da sociedade. Barnes adotou ainda a imagem de rede social como um conjunto de
pontos conectados por linhas, em que os pontos representam os individuos ou grupos e as
linhas indicam a interagdo entre as pessoas (BARNES, 1987).

Para Silva (2010), as redes sociais podem ser classificadas em formais e informais. A
primeira abrange tanto as organizacgdes sociais como hospitais, programas governamentais,
servicos de salde e os profissionais, médicos, assistentes sociais, psicélogos e enfermeiros,
que estdo organizados para prestar assisténcia; e a segunda inclui os individuos da familia,
amigos, vizinhos, padres e grupos sociais, como clubes e igreja.

Devido ao termo rede social ser utilizado por diversas areas do conhecimento e
receber destaque nas ciéncias sociais, hd uma polissemia em sua defini¢do conceitual. Assim,
adotar-se-a, neste estudo, a conceituacdo de Sluzki (2010) por considerar-se mais apropriada
ao foco deste trabalho.

Para Sluzki (2010, p. 41), “a rede social pessoal pode ser definida como a soma de
todas as relagfes que um individuo percebe como significativas ou define como diferenciadas
da massa andnima da sociedade”. Essa rede ¢ representada por Sluzki através de um Mapa
Minimo das Rela¢cdes (MMR), que leva em consideracdo todos os individuos que interagem
com o sujeito. Sua operacionalizagdo esta explicitada na metodologia deste estudo.

As redes sociais sdo importantes ferramentas de comunicagédo e auxilio social entre os
seus membros. De acordo com Meira et al. (2013), as funcBes das redes sociais se dividem em
apoio emocional — que inclui disponibilidade de alguém com quem se possa falar e que
fomenta sentimentos de afeto; apoio material e instrumental — que se caracteriza por agdes ou
materiais proporcionados por outras pessoas para facilitar ou diminuir tarefas cotidianas; e o
apoio de informacdo — que se refere as informacGes e orientacGes recebidas, que ajudam na
compreensdo do mundo.

No que concerne ao meio social econdémico de maes adolescentes, estudo revela que a
prevaléncia de gravidez na adolescéncia é exponencialmente maior em classes mais

desfavorecidas economicamente do que em classes sociais médias ou altas (HEILBORN et
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al., 2006). Como possivel explicacdo para essa diferenca, os estudos afirmam que em
ambientes fortemente marcados pela desigualdade de género e classe social, a maternidade
nao representa um problema na vida da jovem, mas um reconhecimento social entre elas, que
desprovidas de projetos educacionais e laborais, seguem as expectativas tradicionais em
relacdo ao papel de género (HEILBORN et al., 2006).

A rede estabelecida com os membros da familia € importante para a compreensdo do
suporte social porque representa a estrutura na qual tal suporte podera ou ndo ser encontrado.
E importante salientar a possibilidade de redes que ndo proporcionem suporte adequado, ou
seja, ndo proporcionem o suporte esperado. N&o existe, no entanto, suporte sem rede, uma vez
que o suporte é a manifestacdo de apoio de um individuo a outro individuo (SILVA, 2010).

Em relagdo aos profissionais de salde, Meira et al. (2013) apontam em seu estudo que
o profissional de salde ainda ndo € visto pelas gestantes como parte integrante da rede de
apoio. Nesse contexto, para Martins (2009), o atendimento as necessidades da gestante e de
seus familiares pode ser prestado na assisténcia pré-natal. Em algumas circunstancias, é
necessario incorporar recursos complementares, como 0s grupos de educagdo e promocao a
salde, para que haja correspondéncia a todas as demandas por cuidados, sejam estas de
informacdo, material ou emocional.

Nesta perspectiva autores da area de enfermagem aludem que na formacgdo académica
dos profissionais da saude, raramente os educadores incluem temas relativos a sexualidade do
adolescente. Ressalvadas as excegfes, 0s conteldos sdo discutidos de forma eventual,
associados ao ensino de procedimentos técnicos, 0 que acaba refor¢cando o ocultamento da
tematica no cuidado (SEHNEM et al., 2013).

Para tanto, ha necessidade de adequagdo da linguagem e da forma de atuacdo dos
profissionais de satide no nivel de compreensdo dos varios segmentos que constituem essa
populacdo, pois as necessidades de salde desta parcela da populagdo ndo podem ser encaradas
de forma isolada, visto que estdo intrinsecamente relacionadas com o contexto no qual esta
inserido e podem ser ativadores da rede social de apoio aos adolescentes, aqui incluidas as

gestantes adolescentes.

METODO
Trata-se de um estudo qualitativo, de carater descritivo realizado em um municipio no

interior do Rio Grande do Sul, Brasil. Optou-se por realizar o estudo em Unidades Bésicas de
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Saude (UBSs) com Estratégia de Saude da Familia (ESF) da zona urbana deste municipio,
totalizando sete unidades de saude. As participantes do estudo foram 25 adolescentes gravidas
no terceiro trimestre de gestacdo, pois pressupbe-se que, neste periodo gestacional, as
adolescentes percebem melhor sua rede social de apoio. As adolescentes foram convidadas a
participar do estudo na consulta de pré-natal, sendo que a amostra foi intencional.

O tamanho da amostra foi determinado pelo critério de saturacdo de dados em
pesquisa qualitativa. Assim, seguiu-se a orientacdo de que o nimero ideal de participantes é o
que reflete, em quantidade e intensidade, as maltiplas dimensdes de determinado fenémeno e
busca a qualidade das acdes e das interacfes em todo o decorrer do processo (MINAYO,
2017).

A pesquisa seguiu os preceitos da Resolucdo n°. 466/12 do Conselho Nacional de
Saude do Ministério da Salde, tendo aprovacdo do Comité de Etica, sob o protocolo n°
744.013. Para garantir o anonimato, as adolescentes foram identificadas com as letras AG
seguidas do namero ordinal, conforme a sequéncia das entrevistas.

Ao inicio do periodo de coleta de dados, a pesquisadora entrou em contato, por
telefone, com as enfermeiras das UBSs selecionadas para o estudo, solicitando informacdes
sobre dia e hora das consultas de pré-natal e se naquelas datas haveriam gestantes
adolescentes agendadas. Conforme resposta positiva, a pesquisadora ia até as unidades para
realizar o convite de participacdo na pesquisa as adolescentes gravidas.

A coleta de dados foi desenvolvida de janeiro a julho de 2016, por meio da construcéo
do Mapa Minimo das Relacdes (MMR) e subsequente entrevista semiestruturada. Algumas
entrevistas foram realizadas em domicilio e outras nas UBSs conforme disponibilidade de
cada participante.

A utilizacdo do MMR, antes da entrevista semiestruturada, possibilitou aproximacéo
entre pesquisadora e participante, uma vez que a construcdo do MMR pode assinalar um
carater ludico a entrevista permitindo fazer uma leitura da realidade a partir de suas multiplas
dimensdes. O MMR esta dividido em quatro quadrantes: a familia; as amizades; as relacdes
de trabalho ou estudo; e, as relacBes comunitarias, de servico ou credo (SLUZKI, 2010).

Na dimensdo desses quadrantes, apresentam-se trés areas classificadas por um circulo
interno, que corresponde as relagdes intimas — dentre estas, os familiares com contato
cotidiano e 0os amigos préximos; um circulo intermediario que séo as relagfes pessoais com

menor grau de compromisso, tais como familiares intermediarios, relagbes sociais ou
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profissionais com contato pessoal, porém sem intimidade; e por dltimo, um circulo externo de
conhecimentos e relagdes ocasionais, por exemplo, conhecidos do trabalho ou escola, bons
vizinhos, familiares distantes (SLUZKI, 2010).
RESULTADOS E DISCUSSAO

Os resultados e a discussdo do estudo estdo organizados em duas categorias: “A

Enfermeira como membro da rede social de apoio” e “As formas de apoio recebidas”.

A enfermeira como membro da rede social de apoio

Nos MMRs (Figuras 1 e 2), entre as pessoas citadas pelas participantes que lhes
prestavam apoio esta a enfermeira da ESF onde realizam o pré-natal. Esse dado é relevante,
visto que a consulta de pré-natal é desenvolvida pela enfermeira, o que, indiretamente, avalia
0 servico de pré-natal que este profissional esta prestando no municipio. Doze das vinte e
cinco participantes citaram a enfermeira na construcao de seu MMR como alguém com quem
podem contar a qualquer momento, que transmite seguranca e conhecimento.

Quem ndo pode faltar aqui nessa rodinha é a enfermeira [citou 0 nome], ela é muito

querida, tenho o celular dela. Imagina se um médico vai me dar o celular (AG2).

Figura 1. Mapa minimo das relacGes da participante AG2. Fonte: Dados da investigacdo

Legenda

Amizades Familia @ SOGROS
MAE
IRMAOS (2)
@® NAMORADO
ENFERMEIRA

Relacoes
comunitarias e

credo Relacoes de

trabalho ou
estudo

Relagoes com
sistemas de satude
e agéncias sociais

A enfermeira me apoia muito, as vezes mais que minha familia. Sempre quando vou no
posto ela me atende tira minhas dividas. Se todas as vezes que eu mandasse whats
para ela [enfermeira] eu ganhasse dinheiro, eu estava rica, nos grupos também, ela

ndo me deixa esquecer das reunides (AG9).
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Figura 2. Mapa minimo das relagdes da participante AG9. Fonte: Dados da investigacao

Legenda
Amizades Familia ENFERMEIRA
] MAE
® @ AMIGAS
@ MARIDO
PAI
@® COLEGA

Relagoes
comunitarias e ™Y

credo Relacoes de

trabalho ou
estudo

Relagdes com
sistemas de saude
e agéncias sociais

Os depoimentos e os MMRs de AG2 e AG9 revelam a confianca e o apoio percebido
pelas participantes sobre as figuras das enfermeiras que assistem seu pré-natal. Assim,
acredita-se que, quando as referéncias das adolescentes sdo compreendidas e consideradas
pelos profissionais de salde, a l6gica profissional deixa de ocupar espaco exclusivo. Com
isso, € possivel apreender as fontes e 0 modo como as adolescentes constroem referéncias
para as proprias acdes. Portanto, salienta-se a importancia de uma assisténcia pré-natal
humanizada, capaz de responder as necessidades de salde de cada adolescente gravida
(ARAUJO e MANDU, 2016).

Os relatos das participantes direcionam ao entendimento de que o modelo humanista
constitui o eixo norteador das préaticas das enfermeiras. Nota-se que a representacdo da
gestante adolescente diante do apoio recebido pela enfermeira é de valorizacdo do
atendimento de suas necessidades subjetivas.

E possivel identificar que as adolescentes percebem que as enfermeiras se empenham
para se adequar as suas necessidades individuais. As falas revelam atencdo clinica para o
desenvolvimento saudavel da gestacéo, considerando as suas individualidades.

Eu mando mensagem. Ela [enfermeira] é minha amiga no Facebook. Se sinto dor, ela

me explica o que pode ser. Sempre acho que é trabalho de parto, mas ela me explica

que guando for, vou ter certeza que é (AG6).

Ela [enfermeira] € muito atenciosa nas consultas, 1€ tudinho que diz nos meus exames,

explica cada coisa, ela é show (AG7).
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Assim, pondera-se que as relacGes entre as adolescentes e 0 apoio recebido pelas
enfermeiras é fruto da forma de atuacéo destas.

Se ndo fosse ela [enfermeira], eu ndo saberia o que fazer. Até brindes eu ganhei nos

grupos (AG11).

Gracas a gravidez, ela [enfermeira] entrou na minha vida. Nao tem comparacéo a

atencdo que ela me d& com a que recebi de algum médico até hoje (AG16).

Ela [enfermeira] € uma amiga. Me da atencdo, conversa, € bem diferente do médico
que me atende as vezes. Ela é amiga, sabe? Falo com ela pelo whats, isso nunca ia
acontecer entre eu e 0 médico (AG18).

Observa-se que a enfermeira é referida como uma amiga, alguém que podem contar
nas horas incertas. Percebe-se que a adolescente gravida, ao ancorar sua compreensdo de que
o enfermeiro é mais atencioso e presta um atendimento de mais qualidade em relacdo a outro
profissional, demonstra que a valorizacdo da atencdo € mais edificada do que propriamente o
conhecimento cientifico em si. A justificativa para esta interpretacdo pode acontecer devido
ao entendimento que se tem de que a maternidade coloca a adolescente em uma posi¢do mais
vulneravel, de fragilidade e que, em vista disso, 0 apoio afetivo é considerado mais importante
em detrimento do conhecimento cientifico do profissional. A consulta de enfermagem no pré-
natal é importante ferramenta para o cuidado clinico de enfermagem a gestante, haja vista que

a singularidade desse momento na vida da mulher.

As formas de apoio recebidas
Entende-se que o apoio social oferecido a adolescente gravida € um fator fundamental
no processo gestacional. Nesse contexto, o apoio corresponde ao suporte emocional e a

divisdo de responsabilidades.
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Me informa tudo, ndo me deixa com davidas, a enfermeira me apoia muito nisso, ela
sabe que sou preocupada. Quando vai ter reunido das gestantes ela manda bilhete.
Ate esqueci de dizer, nessas reunides ela ensina bastante coisa. Por isso também gosto
muito dela (AG3).

Se dependesse de mim eu esquecia até da consulta, mas elas ndo me deixam esquecer.

E é bem legal, elas ensinam muita coisa, sobre o bebé, sobre o parto (AG4).

O apoio social, na perspectiva funcional de informacdo, configurou-se como
importante na gestacdo, especialmente quando provido por membros da equipe de satde, uma
vez que nessa perspectiva estdo as orientagdes sobre essa vivéncia. Os profissionais
envolvidos no processo gestacional tém o desafio de lidar com as mudancas e as descobertas
pelas quais estd passando a adolescente gravida que, muitas vezes, tem dificuldades para
expressar suas davidas e compreender o significado da maternagem e as mudancas ocorridas
nessa fase.

Para proporcionar atencdo qualificada as adolescentes, € necessario desenvolver
técnicas de abordagem que estimulem o interesse destas na discusséo da tematica sexualidade,
por exemplo. Por outro lado, evidéncias demonstram que, por vezes, o profissional de satde
ndo € visto pelas gestantes como parte integrante da rede social de apoio (MEIRA et al.,2013).
Neste caso, € importante incorporar recursos complementares, como 0s grupos de educacéo e
promocgdo a satde. Também indica-se a especificidade da atengdo ao adolescente como um
aspecto de relevancia na criagdo de um programa eficaz, apresentando-se como desafio aos
profissionais de salide para o acionamento de recursos que atendam tal necessidade(SENNA e
DESSEN, 2015).

Em relacdo ao enfermeiro, em especial, por representar um dos profissionais mais
destacados pelas adolescentes gravidas, considera-se que este transparece seus conhecimentos
as gestantes na atencdo pré-natal. Contudo, na perspectiva do cuidado qualificado, ainda ha
necessidade de adequacdo da linguagem e da forma de atuacdo dos membros da equipe de
salde no nivel de compreensdo das adolescentes, pois as necessidades de salde desta parcela
da populacdo ndo podem ser encaradas de forma isolada. Tais necessidades estdo
intrinsecamente relacionadas com o contexto no qual a adolescente esta inserida e podem ser

ativadores da rede social de apoio aos adolescentes e seus familiares.
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CONSIDERACOES FINAIS

Evidenciou-se, neste estudo, que a enfermeira no desenvolvimento de seu papel nos
servicos de saude pode ser protagonista e multiplicador das transformacdes das praticas de
salde, por meio da educacdo em saude. Em conjunto com outros profissionais da area da
salde, o enfermeiro também pode ser fonte de apoio para as adolescentes gravidas.

E necessaria a construcio de uma rede de apoio social que considere a gravidez na
adolescéncia em todos os seus aspectos, sem apartar os elementos bioldgicos dos sociais, dos
culturais e dos historicos. No entanto, é preciso ter a compreensao das possibilidades e limites
de cada adolescente para lograr o éxito em apoia-las e orientd-las na superagcdo das
dificuldades.

A construcdo de uma rede que considere a gravidez na adolescéncia em todos 0s seus
aspectos, sem apartar os elementos biolégicos dos sociais, dos culturais e dos histéricos, é
necessaria. No entanto é preciso ter a compreensdo das possibilidades e limites de cada
adolescente para lograr o éxito em apoia-la e orientad-la na superacdo das dificuldades. A
perspectiva de pertencer a uma rede parece estimular as adolescentes gravidas no processo de
construcdo de sua histdria de vida e experiéncia da gestacdo, possibilitando a ela construir sua
identidade materna e enfrentar as adversidades deste periodo.

A perspectiva de pertencer a uma rede de apoio social parece estimular as adolescentes
gravidas no processo de construcdo de sua histéria de vida e vivéncia da gestacdo,
possibilitando a construcdo da identidade materna e o enfrentamento das adversidades deste
periodo. Ao mesmo tempo, 0s resultados desta pesquisa demonstram a importancia de a
gravidez na adolescéncia ser compreendida e trabalhada por toda a equipe de saide. Com

isso, ressalta-se a necessidade de atuacéo inter e multiprofissional nas UBSs.
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