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PESPECTIVA DE MAES ADOLESCENTES NO CUIDAR
RESUMO

OBJETIVO: Conhecer como as mées adolescentes vivenciam a maternidade e o cuidar. ESTRATEGIA
METODOLOGICA: Foi realizada uma pesquisa descritiva de abordagem qualitativa com oito maes
adolescentes residentes do Distrito Cabula-Beiru, Salvador BA, no periodo de janeiro a setembro de 2018.
Foram incluidas adolescentes com idades entre 13 a 19 anos com filhos de 0 a 2 anos que assinaram o
Termo de Assentimento do Menor e/ou Termo de Consentimento Livre e Esclarecido. Foram excluidas
maes de criangcas com patologias, sindromes e malformacdes. Para coleta de dados foi utillizado um
questionario sociodemografico e uma entrevista semiestruturada gravada. Posteriormente foi realizada a
trascricdo ipsis litteris e andlise do discurso por Minayo. RESULTADOS: As adolescentes relataram
sentimentos multiplos acerca da experiéncia de gestacdo, como a inseguranga e medo; o sentimento de
angustia e a rejeicdo da gravidez foi observado na fala das entrevistadas. A relagdo de cuidado foi descrita
como momentos de grandes aprendizados com dificuldades superadas. Foi observado que houve uma
construcdo de vinculo formado entre mée e bebé ao longo do tempo, expressados por sentimentos de amor,
cuidado e carinho. CONSIDERACOES FINAIS: A maternidade na adolescéncia engloba multiplas
mudangas e adaptagdes na vida da adolescente. A rede de apoio social e emocional é imprescindivel desde
a gestacdo, para torna-la mais agradavel possivel. E importante a educacdo em saude e programas de
aspectos sociais possibilitando a formacao individual, social e profissional dessa adolescente e de sua
familia.

Palavras-chave: Adolescéncia; Salde do adolescente; Maternidade; Cuidado da crianca; Maes
adolescentes.

PERCEPTION OF ADOLESCENT MOTHERS IN THE CHILD CARE

ABSTRACT

OBJECTIVE: Know how adolescent mothers experience motherhood and in the child care.
METHODOLOGICAL STRATEGY: Was performed a descriptive research qualitative approach with eight
adolescent mothers resident Distrito Cabula-Beiru, Salvador BA, in the period from january to september
2018. Were included adolescents aged between 13 and 19 years with children from 0 to 2 years that signed
Minor Assent Term and /or Informed Consent Term. Mothers of children with pathologies, syndromes and
malformations were excluded. For data collection it was used a sociodemographic questionnaire and a
semi-structured interview recorded. Posteriorly, was performed ipsis litteris transcription and discourse
analysis by Minayo. RESULTS: Adolescents reported multiple feelings about the gestational experience, as
insecurity and fear; feeling of anguish and the rejection of pregnancy was observed in the interviewees speech.
The relationship of care was described as moments of great learning with difficulties overcome. It was observed
that there was a bond construction between mother and baby over time, expressed by feelings of love care and
affection. FINAL CONSIDERATIONS: Maternity during adolescence encompasses multiple changes and
adaptations in adolescent life. The social and emotional support is essential since gestation to make it pleasant as
possible. It is important health education and social programs enabling individual, social and professional
training of this teenager and her family.

Key words: Adolescence; Adolescent health; Maternity; Child Care; Adolescent mothers.



INTRODUCAO

A adolescéncia, de acordo com a Organizacdo Mundial da Saide (OMS), compreende a faixa
etaria entre 10 e 19 anos de idade. Essa fase € caracterizada por inimeras mudangas tanto do
ponto de vista biolégico como o psicoemocional, com mudancas em relacdo ao corpo,

autoimagem, comportamentos, sentimentos, novos e particulares modos de pensar e

. ~ .. 123 . . ~ RT p
interagOes sociais . Umdos aspectos atuais que mais chamam atencdo nesse publico é a

prevaléncia da gravidez na adolescéncia, uma realidade crescente ocorrendo em idades cada

. 12,4
VeZ mals precoces .

A experiéncia da maternidade € Unica na vida da mulher, uma fase cercada de mudancas e
adaptacGes de nivel fisico, psiquico e social. Inicia-se durante a gestacdo e perpetua-se com a
chegada do bebé. Desde inicio da gestacdo a mulher imagina seu filho, estabelece os
primeiros contatos e sentimentos em relacéo a ele. O primeiro vinculo da relacdo mée-bebé é
deveras importante, pois ele subsidiard os contatos futuros com outros membros da familia e

apos isso, as relacdes em outros nucleos sociais que essa crianga tera, comopor exemplo, 0

. 5,6
ambiente escolar .

As repercussdes da maternidade na adolescéncia sdo de aspectos biopsicossociais para mae e

24 . . . . .

filho .Na literatura muitos estudos mostram uma inter-relacdo entre o desenvolvimento
adequado e a qualidade das experiéncias e vinculos criados pela crianca. H4 um reforco da
ideia de que a mée € a principal responsavel por proporcionar matrizes organizadoras ao bebé,

além de estimular continuamente durante toda fase de desenvolvimento as aquisicdes motoras

. . 2,453
da crianca, desde seunascimento

A relacdo entre a maternidade e pouca idade materna € apontada como um possivel fator de
risco para atrasos no desenvolvimento e nas aquisi¢cfes motoras da crianga. Neste contexto, a
imaturidade emocional e a pouca instrucdo presente nas adolescentes sd@o algumas das
possiveis explicacbes. Estas podem repercutir numa reducdo de estimulos a crianca,
dificuldade para estabelecer vinculo na relacdo mae-bebé, a falta de cuidados adequados a

crianga, o desinteresse e até casos de negligéncia materna>>®®,



A despeito da relevancia deste tema, ndo foi encontrada uma vasta literatura com estudos que
avaliassem especificamente a importancia do primeiro vinculo formado na relacdo mae-
bebécom maes que sdo adolescentes. Portanto o objetivo deste estudo foi verificar através da

perspectiva dasadolescentes como elas vivenciam a maternidade e o cuidar.

ESTRATEGIA METODOLOGICA

Trata-se de um estudo descritivo qualitativo, realizado com maes adolescentes na cidade de
Salvador-Bahia. Como critério de inclusdo foi considerado mées com idade entre 13 a 19 anos
e com filhos de 0 a 2 anos de idade. Foram excluidas as que ndo assinarem o Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) e/ou Termo de Assentimento do Menor (TA) e as
que forem maes de criancas com patologia, sindromes e malformacdes. O acesso as
participantes ocorreu por meio de visita a comunidade de Saramandaia em parceria com a
turma de Estagio na Comunidade da Universidade do Estado da Bahia e Agente Comunitario
de Salde da Unidade Basica de Salude deputado Cristovdo Ferreira que faz parte do Distrito

Sanitario Cabula-Beiru.

A coleta de dados foi realizada no periodo janeiro a setembro de 2018, no domicilio das
entrevistadas. No primeiro contato com as adolescentes era explicado 0s objetivos da pesquisa
assim como aspectos éticos de acordo com os principios da Resolucdo 466/12 do Conselho
Nacional de Saude e Estatuto da Crianca e do Adolescente (ECA) como garantia do sigilo,
confidencialidade e anonimato. As adolescentes que concordaram participar do estudo (e/ou

seu responsavel legal) assinaram o TCLE e/ou TA.

Para caracterizar o publico do estudo, durante as visitas foi aplicado um questionario dividido
em dois blocos, com aspectos socioecondmicos da mae e caracteristicas clinicas da crianca.
Era questionado variavéis como idade, escolaridade, ocupagdo, condigdes de moradia,
situacdo conjugal, religido, renda familiar , idade ao engravidar e quantidade de filhos. Acerca
dos dados clinico da crianca, foram colhidas informacéo sobre idade, data de nascimento,
sexo e idade gestacional ao nascer. ApOs esse momento, foi realizada uma
entrevistasemiestruturadacom 4 perguntas norteadoras relacionadas a maternidade e o

cuidar,de acordo com o objetivo proposto pelo estudo: A) Me conte como fois ua gravidez. B)



Como foi os primeiros dias como bebé? C) Como € a sua rotina apds o nascimento de (diz o
nome do bebé&)? D) O que a maternidade significa para vocé? A entrevista foi previamente
agendada e realizada em um ambiente com privacidade escolhido pelas participantes. Como

elemento auxiliar foi utilizado um gravador de voz e diario de campo.

As narrativas foram gravadas e transcritas ipsis litteris e analisadas posteriormente. Para
analise de dados e interpretacdo foi utilizada a analise tematica do contetdo segundo Minayo
(2007). Composta por 3 fases: a pré-analise, exploracdo do material ou codificacdo e
tratamento dos resultados obtidos/interpretagédo, cujo objetivos visam encontrar expressoes e
categorias significativas no contetdo da fala, organizar e classificar os dados, escolher

categorias tedricas ou empiricas, além do processo de interpretacdo dos dados obtidos.

Este estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da Universidade do Estado da
Bahia por meio da Plataforma Brasil, CAAE n° 71102617.6.0000.0057. Os autores
respeitaram 0s preceitos éticos previstos na Resolucdo n° 466/12, do Conselho Nacional da

Saude e Estatuto da Crianca e do Adolescente.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Participaram do estudo oito adolescentes, sete delas estavam vivenciando a maternidade pela
primeira vez. A faixa etéria variou entre 16 a 19 anos. A renda de sete participantes foi de até
um salario minimo, seis moravam com 0s pais e outros familiares. No aspecto religiosidade,
cinco declaram ndo possuir religido. O grau de escolaridade foi o ensino fundamental
incompleto para todas as participantes e a ocupagao descrita por quatro informantes foi a de
estudante. Referente as caracteristicas clinicas das criancas, a idade variou de 1 a 24 meses
com a predominancia do sexo masculino, 6 criancas. Todos os dados sociodemogréaficos estdo

descritos nos Quadros 1 e 2.

A partir da analise das entrevistas das informantes-chave emergiram trés categorias tematicas
que refletem os significados da maternidade para as maes adolescentes, sdo elas: “Gravidez e

relacionamento familiar”; “Cuidando do bebé” e “Relacgao de afetividade”.



Gravidez e relacionamento familiar

A experiéncia da gestacdo na adolescéncia engloba multiplos fatores, ha adaptacdes e
transformacdes na vida da adolescente a nivel fisico, fisioldgico, psicoldgico e familiar, em
que é necessario reajustes nessa nova realidade vivenciada. A descoberta da gravidez é
descrita como momentos composto com mdltiplos sentimentos, como o medo de revelar para
a familia, desespero e incertezas. Os sentimentos vivenciados e expressados pelas
adolescentes em relacdo a essa realidade refletem o processo de imaturidade emocional
inerentes ao adolescer. Por isso é comum o sentimento de insegurancas, medos, além da
dificuldade da aceitacéo da gravidez >*°. Neste estudo, as adolescentes relataram sentimentos
diversos sobre a nova realidade vivenciada, na fala de Mar e Noite Estrelada por exemplo, ndo
foi observado sentimentos de rejeicdo a gravidez. J& para Estrela houve momentos de
sofrimento psiquico, mas um sentimento de resiliéncia posteriormente. As narrativas sdo

descritas a seguir:

“Rapaz, a minha (gravidez) foi tranquila. Fora as dores de cabega
que eu sentia. Muita azia, umas dores nas costas. Mas para mim foi
trangiiila  foi normal”.

Mar, 17 anos

“Minha gravidez foi normal. Quando eu soube eu tinha que escolher
entre ter ou ndo ter. eu falei: poxa, ja ta aqui entdo vamos la... ndo
vou abortar uma criangca ndo gosto, ndo acho certo. Mas minha
gravidez foi normal, ndo senti enjoou, eu fiz todo o planejamento
familiar todo diretinho, nasceu no tempo certo, saudavel. ndo tem
nenhuma doenca nem nada”.

Noite Estrelada, 19 anos

“Rapaz minha gravidez foi de muita luta, muita batalha que eu passei
gue eu pensei até em desistir. Mas eu quis continuar... Porque eu sofri
muito... Mas no final eu tive minha mae. Que minha mée ndo quis

aceitar, mas no final todo mundo me deu apoio e foi tranquilo”.

Estrela, 19 anos
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Os aspectos psicoemocionais ap0s descoberta da gravidez podem tornar-se ainda mais
acentuados, visto que no processo de adolescer ha uma relacdo de mudancas de ordem fisica,
psicoemocional e social. Essa nova realidade pode ser conflituosa e causar um sofrimento
psiquico a adolescente no qual pode refletir na rejeicdo da gestacdo, principalmente se nao
houver uma rede de apoio familiar®*. Nesse estudo foi possivel observar na fala de trés
adolescentes sentimentos de desespero e angustia acerca da descoberta da gravidez. A
possibilidade de realizar aborto foi descrita por Céu e Estrela, mas houve uma mudanca na
maneira de pensar com a decisdo de ter a crian¢a, principalmente ap6s apoio no ambiente
familiar. Assim, os resultados deste presente estudo corroboram com outros estudos
pesquisados sobre a tematica, como os descritos nos trabalhos de Rosetto et al® e Merino et
al” que abordaram a dificuldade de algumas adolescentes na aceitacdo da gestacdo. As

narrativas sdo descritas a seguir:

“Eu vim descobrir... foi um susto! Eu ndo esperava, eu ndo queria”

Sol, 17 anos

“Eu me senti... normal. Ndo tinha o que fazer mesmo, né?. Eu ia tirar
mas ai eu percebi que isso é errado.. logo quando descobri eu queria
tirar. Queria, queria, queria. Ai eu fiquei isolada... na casa da minha
tia sem ninguém. Ai eu fiquei escondendo, escondendo até que minha
barriga saiu. Ai eu peguei e falei pra todo mundo”

Céu, 17 anos

“Eu batia muito na minha barriga no comego, eu odiava queria tirar,
mas ninguém quis deixar, ai quando foi no final com 6, 7 meses a

gente pegou amor, foi uma maravilha”

Estrela, 19 anos

O apoio social esta associado com os relacionamentos que o individuo estabelece durante sua
vida. Nessa interacdo ha pessoas significativas em seu circulo social que podem exercer uma
influéncia em alguns aspectos pessoais, como no desenvolvimento de uma nova habilidade ou

papel social. As relagdes e os vinculos afetivos desenvolvidos dentro do circulo social



proporcionam um apoio em momentos de crises e mudangas, situaces estas que podem

ocorrer durante qualquer momento na vida do individuo®.

Braga et al'® em estudo acerca da percepcdo de mées adolescentes sobre o apoio social,
constataram a importancia da rede de apoio social e afetivo em diferentes esferas, como o
nacleo familiar e nos servigos de saude. Elucidando que estes sdo de grande representacdo
para que a gravidez ocorra de forma mais tranquila possivel, neste contexto ha o preparo da
adolescente para exercer o papel de ser méde, como escalarecimentos acerca do cuidado e as
necessidades do bebé por exemplo. O suporte emocional foi descrito pelos autores que deve
ser realizado sempre que necessario, tanto para a adolescente quanto a sua familia no processo
de aceitacdo dessa nova realidade.

No presente estudo foi observado na fala das participantes a importancia do apoio social
durante a gestacdo e nos primeiros dias com o bebé. Corroborando com achados da literatura
sobre a tematica, as adolescentes ressaltaram também a importancia da equipe de saude
durante o pré-natal e pds-parto como no discurso de Por do Sol e Mar. As falas sdo descritas a

sequir:

“Recebi muito apoio de minha mde.. mais no comego, no comeg¢o ndo,
até hoje... agora o apoio é dos dois (avo e avo materna)”

Sol, 17 anos

“Nunca cuidei de crianca nenhuma, bebé recem nascido. Mas tive
minha mae, tive minha tia que ¢ madrinha dele, que me ajudou muito

tambem”.

Estrela, 19 anos

“Os primeiros dias foi (riso) foi coisa assim, mas minha tia foi me
ensinando, mas gracas a Deus la na maternidade ja me ensinou tudo.
Eu ja sair de 14 sabendo dar banho, sabendo cuidar, sabendo pegar,
foi normal.”

Por do Sol, 19 anos



“Ela (médica obstetra) conversou la, que quando chegar nos ultimos
dias que é ate 41 semanas. ‘Vocé ndo pode mais sair de casa sozinha
sem 0s documentos, porque vocé pode sentir a qualquer momento as
dores... ela falou 'vocé precisa fazer bastante exercicios, andar
bastante' muita coisa ela falou”
Mar, 17 anos
Cuidando do bebé

Essa categoria demonstra a relacdo de cuidado e aprendizado que as maes adolescentes
desenvolveram em apés chegada do bebé. Merino et al’, perceberam que a maior
dificuldade para as mades adolescentes era a identificacdo das necessidades basicas do bebé.
Os sinais sutis que eles emitiam era de dificil compreensdo para elas, como o choro e
expressao corporal, indicativo por exemplo de fome ou dor. Uma das adolescentes relatou que
sentia-se nervosa e insegura com o choro do bebé e ndo sabia como agir com o filho,
principalmente se estivesse sozinha em casa e ela ndo pudesse pedir ajuda de um
familiar. Nesse mesmo estudo, foi observado que a medida que véo adquirindo experiéncia,
ha mais autonomia em relacdo ao cuidado da crianca’. No presente estudo, foi observado
resultados semelhantes com outros estudos ja realizados. O relatos das informantes foi
descrito fatores de dificuldade em adentrar um pouco no universo do bebé e saber identificar
por exemplo 0s momentos que a crianga precisava de cuidados basicos, pois principalmente
nos primeiros dias com o bebé era mais dificil reconhecer sua forma de comunicacdo. As

narrativas sdo descritas a seguir:

“Aff, so foi ruim porque ele ficava chorando demais (riso) ficava
chorando, ai eu ficava sem saber o que era que ele tava sentindo e era
célica era isso e aquilo. Com 18 dias eu fui levar ele na maternidade
de novo pra saber o que ele tinha, mas quando chegou ele ndo tinha
nada, era tudo colica”

Por do Sol, 19 anos

“E, foi um pouquinho dificil, mas mde de primeira viagem (riso) ai
vai aprendendo um pouquinho. Assim, algumas coisas eu ja sabia,

mas outras assim, como fazer mingau... Eu ficava pensando nisso:



quando ele tiver com fome fazer mingau, quando ele t4 doente néo
vou saber como € que € quando ele ta doente, ai eu fico pensando
nessas coisas, ficava.. agora eu fico tranquila quando ele ta chorando
muito assim eu levanto e sei o0 que ele ta sentindo, se ele tem alguma
colica boto ele de brugos, vou aprendendo as coisas”.

Dia, 16 anos

A evasdo escolar é bastante comum quando se fala em gestacdo na adolescéncia, ocorrendo
em alguns casos ja nos primeiros meses de gravidez. Com o nascimento da crianca, muitas
adolescentes ndo voltam ou demoram a voltar a escola, 0 que ocasiona uma dificuldade na
insercdo no mercado de trabalho e uma dependéncia econémica dos familiares™ * °. Taborda
et al* pontuaram em seu estudo que o nivel socioecondmico é um dos fatores relacionados &
ocorréncia da gestacdo na adolescéncia, em que as classes econdmicas menos favorecidas
apresentam indices mais elevados. No presente estudo foi observado aspectos que corroboram
com a literatura, como o aspecto escolaridade (relatado por todas as participantes que nédo
chegaram a concluir o ensino fundamental ainda); o baixo nivel socioecondmico e a
ocupacdo, em que apenas uma das adolescentes exercia atividade informal (Lua). O baixo
entusiasmo na participacdo social foi descrita por uma das adolescentes, Sol. J& acerca da
evasdo escolar foi descrito de maneira temporaria por Mar, durante os primeiros meses com o
bebé. Foi observado também que a maternidade ocupa a totalidade da vida, como observado

nas fala de Dia e Noite Estrelada. As falas sdo descritas a seguir:

“Bem de sair eu também ja ndo saia antes de engravidar, agora
piorou, saio menos e nem sinto vontade pra falar a verdade".

Sol, 17 anos

“A médica me recomendou dar mama até os 6 meses, ai daqui que ela
complete 6 meses. Eu ficar: ‘ah ndo, eu vou pra escola ou ndo vou?'
eu preferi cancelar logo pra ano que vem ir 0 ano todo completo sem
parar”

Mar, 17 anos



“Agora é praticamente tudo pra mim, porque eu Vivo pra ele. Ele é
tudo pra mim. E 6timo, eu gosto. Apesar de privar de algumas coisas.

mas é... é rapido isso, é so a fase que ele ta aprendendo..’

Dia, 16 anos

“E literalmente tudo, vocé é mae em tudo. Vocé vai pra um mercado e
vocé é mae indo pro mercado, vocé € mae indo comprar uma roupa
pra vocé.. E vocé é mae 24 por 48 literalmente”.

Noite estrelada, 19 anos

Relacéo de afetividade

Essa categoria evidencia a formacdo do vinculo mée-bebé, o envolvimento afetivo com ele,
demonstra a relagéo do cuidado, amadurecimento e a representatividade dos mesmos em suas
vidas. Os primeiros contatos com o bebé séo essenciais para a consolida¢do de vinculo na
relacdo mée-bebé, principalmente o primeiro trimestre apds o puerpério. A ligacdo afetiva
entre a mae e seu filho ocorre progressivamente®®”. Borsa et al, referem que as relagdes
estabelecidas nas primeiras semanas sdo de caracteristicas ndo-verbais e intensamente
emocionais, representadas pelo gestos, sorrisos e vocalizagfes que se tornam mais presentes
que frases no contato com o bebé nos primeiros dias. A figura materna proporciona o suporte
para seu filho para que ele se desenvolva bem e possa estabelecer contatos futuros com outros
membros da familia e no ambiente social posteriormente. H& nesse contexto um
desenvolvimento e um elo formado entre a crianca e a mae. No presente estudo foi observado
que ha sentimentos afetuosos de amor incondicional da mae pra a crianca, de forma Unica

como estdo representados na vida das mées adolescentes.

“Rapaz ndo sei nem te dizer, viu?... Em penso em tudo, tudo que eu
passei... que valeu a pena passar por ela, muita coisa".

Sol, 17 anos

“Ser mae a gente tem que aprender a educar, ensinar, dar amor,
carinho e eu tenho demais pra meu filho. Agora dou mais valor as
coisas a minha mae e como viu?

Estrela, 19 anos



A maternidade na adolescéncia compreende momentos complexos e descritos como de grande
aprendizado® *. Uma das entrevistadas relatou uma mudanca pessoal importante ap6s tornar-
se mae, em que a realidade que vivia anteriormente, descrita por ela como um fator de perigo
em sua vida aliado ao evento da maternidade a fez refletir e percorrer um rumo diferente em

sua vida. Como € descrita na narrativa a seguir:

“Ser mde é otimo, me ajudou como pessoa, me ajudou
financeiramente, na boniteza. Ser mde pra mim € uma maravilha. Pra
mim ser mée foi uma coisa que Deus fez na minha vida, foi uma
maravilha. Acho que se eu ndo tivesse esse filho eu nem estaria mais
aqui, eu ndo vou mentir a vocé. Me ajudou a néo fazer algo que seria
ruim na minha vida”.

Céu, 17 anos

A adolescéncia corresponde a fase entre a saida da infancia e a vida adulta, em que ocorrem
mudancas multiplas em todos os aspectos da vida do individuo, biopsicossocial. A
maternidade precoce ¢ uma realidade complexa que envolve a adolescente e seu nucleo
familiar.A futura mae adolescente pode vivenciar conflitos internos que podem ser
expressados em sentimentos de inseguranca, angustia e medo ao revelar para a familia sobre a
descoberta da gravidez. E descrito na literatura que a rede de apoio social e afetiva é essencial
para as adolescentes desde inicio da gestacdo até as fases de desenvolvimento da crianca.
Assim como a importancia na formacéo de vinculo na relagdo méae-bebé, pois é essencial para
que a crianca se desenvolva bem e se sinta segura emocionalmente para adentrar em outros

grupos sociais posteriormente®>"°,

A despeito do presente estudo, houve fatores facilitadores para a sua construgdo e coleta
de dados. Portanto, destacam-se como vantangens: a parceria com o professor da
disciplina Estagio Curricular na Comunidade e o Agente Comunitario de Salde que
facilitaram o acesso as informantes-chave; a vasta experiéncia da pesquisadora principal
na area de desenvolvimento infantil e familia. Como limitacdo da pesquisa, por ser um
estudo qualitativo, os dados obtidos sdo subjetivos o que dificulta de certa forma a

utilizacdo e generalizagdo dos mesmos em pesquisas futuras.
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CONSIDERACOES FINAIS

A maternidade na adolescéncia engloba multiplas mudancas e adaptacfes na vida da
adolescente e de sua familia. A rede de apoio social e emocional é imprescindivel desde a
gestacdo, para torna-lamais agradavel e confortavel possivel. Neste contexto, destacam-se
o ambiente familiar e os servicos de saude frequentados pela mae adolescente. A
educacdo em saude se torna essencial para possiveis esclarecimentos em relacdo ao
cuidado, ao desenvolvimento da crianga e aos aspectos emocionais da mée adolescente.
Programas sociais sdo de extrema relevancia na formacdo individual, social e
profissionaldo sujeito. A despeito da importancia da tematica e suas repercussdes, se
torna necessario mais estudos que possibilitem reflexdes acerca das necessidades
individuais, atencdo a saude e assisténcia social de forma integral ao adolescente e sua
familia.
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Quadro 1. Caracteristicas sociodemograficas das maes adolescentes

Cor da Escolarid Situacao
Nome lIdade pele ade Renda conjugal  Ocupacdo Moradia Religido
1° Grau <1 salério Com os Sem
Sol 17 Parda Incomplet | =~ Solteira . s
o minimo Estudante pais religido
o]
1° Grau <1 saldrio Casgifja/ Trabalhad Com Sem
Lua 17 Parda Incomplet S uniéo ora - s
minimo ) . parceiro religido
0 estavel informal
1° Grau <1 salario Com os
Mar 17 Preta Incomplet | — .~ Solteira Estudante . Espirita
o minimos pais
1° Grau . Casada/
Dia 16 Parda Incomplet = l,salarlo unido Estudante CO”.’ 5.”.'1
minimo ) parceiro religido
0 estavel
Evangéli
1° Grau o
Por do 19 Preta Incomplet < l'sz%larlo Solteira Dona de Comos ca/
Sol o minimo casa pais protestan
te
. 1° Grau <1-3
Noite 19 Branca Incomplet salarios Solteira Dona de Com 5.”.'1
Estrelada . casa familiares | religido
0 minimos
Evangéli
1° Grau -
Céu 17 Preta Incomplet = 1'sa_1lar|o Solteira Estudante Com ca/
o minimo familiares | protestan
te
1° Grau ‘s
Estrela 19 Parda Incomplet <1 §a_|ar|o Solteira Dona de Sozinha 5.”.'1
o minimo casa religido
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Quadro 2. Caracteristicas clinicas das criangas

Nome da Idade Sexo Posicao
mée da crianca da crianca na prole
Sol 1 Feminino Filho dnico
Lua 6 Masculino Filho tnico
Mar 1 Feminino Filho tnico
Dia 4 Masculino Filho tnico

Por do Sol 13 Masculino Cagula/ 2° filho
Noite 24 Masculino Filho Unico

Estrelada
Céu 22 Masculino Filho Gnico

Estrela 15 Masculino Filho Gnico
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UNIVERSIDADE DO ESTADO DA BAHIA
DEPARTAMENTO DE CIENCIAS DA VIDA CAMPUS |
COLEGIADO DE FISIOTERAPIA

TERMO DE ASSENTIMENTO DO MENOR
ESTA PESQUISA SEGUIRA OS CRITERIOS DA ETICA EM PESQUISA COM SERES HUMANOS
CONFORME RESOLUGAO N 466/12 DO CONSELHO NACIONAL DE SAUDE.

Vocé esta sendo convidado para participar da pesquisa Percepcédo de mées adolescentes no cuidar.
Seus pais permitiram que vocé participe. Queremos saber como vocé vivencia a maternidade e o
cuidar. Vocé nédo precisa participar da pesquisa se ndo quiser, € um direito seu e vocé néao tera
nenhum problema se ndo aceitar ou desistir. Caso aceite, vocé respondera um questionario
socioecondmico dividido em dois blocos, com aspectos da mée e da crianca associada a uma
entrevistada gravada composta por perguntas norteadoras acerca da maternidade e o cuidar. E
possivel que se sinta cansada, caso vocé queira serd disponibilizado horarios adicionais para
finalizacdo da entrevista ou vocé podera desistir da mesma e a pesquisadora ira respeitar sua
vontade. Mas ha coisas boas que podem acontecer com a realizacdo deste projeto, pois sua
realizacdo poderd vir beneficiar iniciativas da atencdo basica com oficinas e orientagbes sobre a
familia e desenvolvimento infantil, com programas de educacéo em salde para as maes.

Ninguém saberd que vocé esta participando da pesquisa, ndo falaremos a outras pessoas, nem
daremos a estranhos as informag¢des que vocé nos der. Os resultados da pesquisa vao ser
publicados, mas sem identificar as criancas que participaram da pesquisa. Informamos também que
0 banco de dados gerado ficara sob a responsabilidade dos pesquisadores por um periodo de cinco
anos. Quando terminarmos a pesquisa o0s resultados serdo publicados em jornais e revistas
cientificas e vocé também tera acesso a eles.

Vocé ainda podera nos procurar para retirar davidas pelos telefones:

PESQUISADOR(A) RESPONSAVEL: SUMAIA MIDLEJ PIMENTEL SA, Rua Silveira Martins, 2555,

Cabula. Colegiado de Fisioterapia, Salvador - BA. CEP: 41.150-000, Tel.: (71) 3117-2433, E-mail:
sumaia.midlej@gmail.com

Comité de Etica em Pesquisa em Seres Humanos — CEP/UNEB, UNEB - Pavilhdo Administrativo — Térreo -
Rua Silveira Martins, 2555, Cabula. Salvador - BA. CEP: 41.150-000 Tel: (71) 31172445 E- mail:
cepuneb@uneb.br

Comissdo Nacional de Etica em Pesquisa — CONEP SEPN 510 NORTE, BLOCO A 12 SUBSOLO, Edificio Ex-
INAN - Unidade Il - Ministério da Saude CEP: 70750-521 - Brasilia-DF

Eu aceito participar da pesquisa Percepcdo de maes
adolescentes no cuidar. Entendi os objetivos e as coisas ruins e as coisas boas que podem
acontecer. Entendi que posso dizer “sim” e participar, mas que, a qualquer momento, posso dizer
“‘nao” e desistir. Os pesquisadores tiraram minhas duvidas e conversaram com 0S meus
responsaveis. Recebi uma cépia deste termo de assentimento, li e concordo em participar da
pesquisa.

Salvador, de de 20

Assinatura do participante da pesquisa Assinatura do pesquisador
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UNIVERSIDADE DO ESTADO DA BAHIA
DEPARTAMENTO DE CIENCIAS DA VIDA CAMPUS |
COLEGIADO DE FISIOTERAPIA

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO
ESTA PESQUISA SEGUIRA OS CRITERIOS DA ETICA EM PESQUISA COM SERES HUMANOS
CONFORME RESOLUGAO N 466/12 DO CONSELHO NACIONAL DE SAUDE.

| - DADOS DE IDENTIFICACAO

Nome do Participante: Sexo: F( )M ( ) Datade
Nascimento: [

Nome do responsavel legal: Documento de Identidade n®:
Endereco: Complemento:_ Bairro: Cidade:_CEP:

Telefone: (_) ()

Il - DADOS SOBRE A PESQUISA CIENTIFICA:
1. TITULO DO PROTOCOLO DE PESQUISA: PERCEPCAO DE
MAES ADOLESCENTES NO CUIDAR
2. PESQUISADOR(A) RESPONSAVEL: SUMAIA MIDLEJ PIMENTEL DE SA
3. Cargo/Funcédo: Pesquisador responsavel, PROF UNEB - Curso
Fisioterapia

Il - EXPLICACOES DO PESQUISADOR AO PARTICIPANTE SOBRE A PESQUISA:

Caro(a) senhor(a) seu filho(a) estd sendo convidado(a) para participar da pesquisa:
“PERCEPCAO DE MAES ADOLESCENTES NO CUIDAR” de responsabilidade da pesquisadora
Sumaia Midlej Pimentel Sa, docente da Universidade do Estado da Bahia que tem como objetivo:
Conhecer como mées adolescentes vivenciam a maternidade e o cuidar. A realizagdo desta pesquisa
trard ou poderd trazer beneficios como o conhecimento sobre a percepcdo de méaes adolescentes
acerca da maternidade e o cuidar e suas repercussdes a vida da crianga. E também, a realizacdo de
acao especifica para orientagdes sobre a familia e desenvolvimento infantil. Caso o Senhor(a) aceite
autorizar a participagdo de seu filho (a) ele(a) respondera um questionario socioecondmico associado
a uma entrevistada gravada acerca da maternidade e o cuidar. Devido a coleta de informacdes seu
filho(a) podera se sentir cansado(a) ou desconfortavel devido o tempo destinado a entrevista ou
reviver lembrancas de momentos em sua vida. Caso o (a) senhor(a) queira sera disponibilizado
horéarios adicionais para finalizagdo da entrevista. A participagdo é voluntaria e ndo havera nenhum
gasto ou remuneracdo resultante dela. Garantimos que a identidade sera tratada com sigilo e,
portanto seu filho ndo seréa identificado. Esta pesquisa respeita o que determina o ECA —Estatuto da
crianca e do adolescente desta forma a imagem se seu filho sera preservada. Caso queira (a)
senhor(a) podera, a qualquer momento, desistir de autorizar a participacao e retirar sua autorizacao.
Sua recusa nédo trard nenhum prejuizo em sua relagdo e a de seu filho (a) com a pesquisadora ou
com a instituicdo. Quaisquer duvidas que o (a) senhor(a) apresentar serao
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esclarecidas pela pesquisadora e o Sr(a) caso queira podera entrar em contato também com o Comité
de ética da Universidade do Estado da Bahia. Esclare¢o ainda que de acordo com as leis brasileira é
garantido ao participante da pesquisa o direito a indenizacdo caso ele(a) seja prejudicado por esta
pesquisa. Informamos também que o banco de dados gerado ficara sob a responsabilidade dos
pesquisadores por um periodo de cinco anos e que os resultados serdo divulgados em revistas
cientificas. O (a) senhor (a) recebera uma cépia deste termo onde consta o contato dos
pesquisadores, nos quais podera tirar suas dulvidas sobre o projeto e a participacdo, agora ou a
gualguer momento.

V. INFORMACOES DE NOMES, ENDERECOS E TELEFONES DOS RESPONSAVEIS
PELO ACOMPANHAMENTO DA PESQUISA, PARA CONTATO EM CASO DE DUVIDAS

PESQUISADOR(A) RESPONSAVEL: Sumaia Midlej Pimentel S&, Rua Silveira Martins, 2555,
Cabula. Salvador - BA. Colegiado de Fisioterapia. CEP: 41.150-000, Tel.: (71) 3117-2433, E- mail:
sumaia.midlej@gmail.com

Comité de Etica em Pesquisa- CEP/UNEB Rua Silveira Martins, 2555, Cabula. Salvador-BA. CEP:
41.150-000. Tel.: 71 3117-2399 e-mail: cepuneb@uneb.br

Comissdo Nacional de Etica em Pesquisa — CONEP SEPN 510 NORTE, BLOCO A 12 SUBSOLO, Edificio
Ex-INAN - Unidade Il - Ministério da Saude CEP: 70750-521 - Brasilia-DF

V. CONSENTIMENTO POS-ESCLARECIDO.

Apbs ter sido devidamente esclarecido pelo pesquisador(a) sobre os objetivos beneficios da pesquisa
e riscos de minha participacdo na pesquisa, concordo em autorizar a participacdo de meu filho(a) sob
livre e espontanea vontade, como voluntario, consinto também que os resultados obtidos sejam
apresentados e publicados em eventos e artigos cientificos desde que a minha identificacdo n&o seja
realizada e assinarei este documento em duas vias sendo uma destinada ao pesquisador e outra a via
gue a mim.

Assinatura do participante da pesquisa Assinatura do pesquisador
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UNIVERSIDADE DO ESTADO DA BAHIA
DEPARTAMENTO DE CIENCIAS DA VIDA CAMPUS |
@Y COLEGIADO DE FISIOTERAPIA

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

Esta pesquisa seguira os Critérios da Etica em Pesquisa com Seres Humanos conforme
Resolugdo no 196/96 do Conselho Nacional de Saude.

| - DADOS DE IDENTIFICAGAO DO SUJEITO DA PESQUISA OU RESPONSAVEL LEGAL
1. NOME DO PARTICIPANTE:

DOCUMENTO DE IDENTIDADE N SEXO:M( )F( )
DATA NASCIMENTO: / /

ENDERECO: Ne APTO
BAIRRO: CIDADE: ESTADO:

CEP: TELEFONE: () /

Il - DADOS SOBRE A PESQUISA CIENTIFICA

1. TITULO DO PROTOCOLO DE PESQUISA: PERCEPCAO DE MAES ADOLESCENTES NO
CUIDAR

2. PESQUISADOR: SUMAIA MIDLEJ PIMENTEL SA
3. CARGO/FUNCAO: Pesquisador responsavel, PROF UNEB — Curso Fisioterapia

4. INSCRICAO CONSELHO REGIONAL N° 3262-F.

lIl. INFORMACOES DE NOMES, ENDERECOS E TELEFONES DOS RESPONSAVEIS
PELO ACOMPANHAMENTO DA PESQUISA, PARA CONTATO EM CASO DE
INTERCORRENCIAS

NOME DO PESQUISADOR PRINCIPAL: Sumaia Midlej Pimentel Sa. Tel.: (71) 3117-2433, E-mail:
sumaia.midlej@gmail.com

ENDERECO E TELEFONES INSTITUCIONAIS: UNIVERSIDADE DO ESTADO DA BAHIA —Rua

Silveira Martins, 2555, Cabula. Salvador, Bahia. 41.150-000. TEL.: 71 3117-2200 Colegiado do
Bacharelado em Fisioterapia — Tel.: (71) 3117-2433

Comité de Etica em Pesquisa em Seres Humanos — CEP/UNEB, UNEB - Pavilhdo Administrativo — Térreo -
Rua Silveira Martins, 2555, Cabula. Salvador - BA. CEP: 41.150-000 Tel: (71) 31172445 E-mail:
cepuneb@uneb.br

Comiss3o Nacional de Etica em Pesquisa — CONEP SEPN 510 NORTE, BLOCO A 12 SUBSOLO, Edificio Ex-INAN -
Unidade Il - Ministério da Saude CEP: 70750-521 - Brasilia-DF

IV REGISTRO DAS EXPLICACOES DO PESQUISADOR AO PARTICIPANTE OU
SEU REPRESENTANTE LEGAL SOBRE A PESQUISA:
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1. O estudo tem os seguintes objetivos: Conhecer como mées adolescentes vivenciam a
maternidade e o cuidar, identificar os desejos que mées adolescentes vivenciam no cuidar de
uma crianca e conhecer o processo de maternagem.

2. A participante sera convidada a participar de programas de educacdo em salde para as
maes, iniciativas da atengéo basica com oficinas e orientagdes sobre familia e desenvolvimento
infantil. Informamos que a pesquisa podera causar cansago, desconforto ou constrangimento.
Entretanto, caso queira desistir ou interrompé-la o participante tera seu desejo respeitado. A
decisdo de nao participagcdo na pesquisa nao acarretara em qualquer tipo de prejuizo a este e
mesmo depois de aceitar participar podera se retirar a qualquer momento. A participacdo
também ndo trard nenhum prejuizo financeiro e ndo ira gerar nenhum gasto associado ao
projeto.

Os beneficios que podemos obter com este estudo séo: o conhecimento sobre a percepcédo de
maes adolescentes acerca da maternidade e o cuidar e suas repercussdes a vida da crianca. E
também, a realizacdo de acgdo especifica para orientacdes sobre a familia e desenvolvimento
infantil.

V - ESCLARECIMENTOS DADOS PELO PESQUISADOR SOBRE GARANTIAS DO
SUJEITO DA PESQUISA:

Aos participantes que aceitarem participar da pesquisa sera garantido:

1. Acesso, a qualquer tempo, as informacdes sobre procedimentos, riscos e
beneficios relacionados a pesquisa, inclusive para dirimir eventuais duvidas.

2. Liberdade de retirar seu consentimento a qualquer momento e de deixar de participar do
estudo, sem que isto traga prejuizo a continuidade da assisténcia.

3. Salvaguarda da confidencialidade, sigilo e privacidade.

VI. OBSERVACOES COMPLEMENTARES:

Toda sua participacao serd inteiramente gratuita e os seus resultados serdo de conhecimento
do participante, ao término da pesquisa.

VIl - CONSENTIMENTO POS-ESCLARECIDO

Declaro que, apés convenientemente esclarecido pelo pesquisador e ter entendido o que me foi
explicado, consinto em participar do presente Protocolo de Pesquisa. Declaro ainda que estou
ciente que minha participagdo é isenta de despesas e que 0s pesquisadores, em caso de
necessidade, me encaminhardo para atendimento em uma rede de assisténcia adequada. De
modo semelhante, estou ciente da existéncia de risco minimo ocasionado por cansago. Neste
caso, poderei descansar entre uma etapa e outra sem prejuizo para o estudo. Estou ciente
também de que o banco de dados gerado ficard sob a responsabilidade dos pesquisadores por

um periodo de cinco anos e que os resultados serdo divulgados em revistas cientificas.

Assinatura do participante da pesquisa Assinatura do pesquisador
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UNIVERSIDADE DO ESTADO DA BAHIA
DEPARTAMENTO DE CIENCIAS DA
VIDA | CURSO DE FISIOTERAPIA

PERCEPGCAO DE MAES ADOLESCENTES NO CUIDAR

IDENTIFICACAO DO SUJEITO DA PESQUISA

Nome:

Endereco:

Telefone 1. | Telefone2. | Telefone 3.

Data da entrevista:

BLOCO 1. CARACTERISTICAS SOCIODEMOGRAFICAS.

1. Sexo (SEXO) 2. Cor da pele (CORPELE)
( )1.Masculino ( )2.Feminino ( )1 Preta
( )2.Parda
()3
Branca (
) 4.
Amarela
() 5.Vermelha
3. Qual sua idade em anos completos? (IDADE) 4. Qual a sua escolaridade? (ESCOL)
() 1. Analfabeto
( )2.1°grau
anos incompleto ( ) 3.1°
grau completo
( )4.2°grau
incompleto ( ) 5. 2°
grau completo
5. Qual aruarenda mensal familiar? (RENDA) 6. Qual a sua situagéo conjugal? (SITCONJ)
() 1. Até 1 salario minimo () 1. Solteira
( ) 2.De1la3salarios () 2. Casada/ unido
minimos ( ) 3. 4 ou mais estavel ( ) 3.
salarios minimos Divorciada/ desquitada ( ) 4.
Vidva
7. Ocupacéo (OCUPA) 8. Moradia (MORA)
( )1. Donade () 1. Sozinha
casa( ) 2. ( )2.Com
Estudante parceiro(a) () 3.
() 3.Autbnoma Com os pais
() 4. Trabalhadora formal (_ ) 4. Familiares ou outros
9. Religido (RELIG) 10. Pratica a religido referida? (PRATREL)
() 1. Catolica () 2. Evangélica/ ( )1.Sim
Protestante ( ) 3. Espirita ( ) 4. ( )2.Néo
Candomblé/ Umbanda () 5. Sem religido ( () 88. N&o se aplica
)6. Outras.
11. Idade ao engravidar (IDADGRAYV) 12. Numero de filhos (FILHO)
anos
BLOCO 2. CARACTERISTICAS DA CRIANGA
13. Data de nascimento (DATANASC) 14. |dade (IDADECRI)
meses
15. Sexo (SEXOCRI) 16. Idade gestacional ao nascer
( ) 1. Masculino () 2. Feminino
meses




