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CONSIDERACOES INICIAIS

Nos ultimos anos, houve produgdo cientifica com contribui¢cdes importantes
para a consolidagdo de boas praticas na atencdo ao adolescente dentre as quais as
recomendacdes da Organizagdo Mundial de Saude — OMS, sobre Atencao Pré-Natal para
uma expectativa positiva da gestacdo, os recursos da Rede Atencdo Materno e Infantil —
RAMI (Rede Cegonha) e o Programa de Humanizacdo do Pré-Natal e Nascimento. Tais
publicagdes estabelecem protocolos para assegurar atencdo humanizada, qualificada,
eficaz e segura a gestagdo, ao parto, a0 nascimento € ao puerpério.

Esse contexto leva o Departamento de Atencdo a Satde da Crianca e do
Adolescente — DASCA, orientar as atividades de planejamento das acdes a partir das
politicas nacionais defendidas pelo Ministério da Saude e regulamentada em portarias,
protocolos e notas técnicas. Destarte, a importancia em estabelecer possibilidades para
refletir sobre as melhores praticas na atengdo ao adolescente, em especial, na gestacao
nesse periodo da vida.

Portanto, qualificar a atencdo a gestacdo na adolescéncia envolve instituigdes,
servicos e profissionais, de modo que possam construir, implementar e desenvolver
estratégias de cuidado apoiadas na aten¢do humanizada e de qualidade ao periodo
gravidico-puerperal visando reduzir complicacdes e repercussdes sociais, afetivas,
psicoldgicas, clinicas e neonatais.

Sob esta perspectiva, os profissionais de saide sdo ponto importante para a
atencdo integral aos adolescentes, sobretudo, no desenvolvimento de estratégias que
superem os modelos assistenciais hegemonicos para a compreensdo da adolescéncia a
partir da visdo sistémica e integral. Assim, o boletim tem como objetivo Sistematizar as
melhores praticas profissionais para atencdo integral e humanizada ao adolescente no
contexto hospitalar e da Atengdo Primaria em Salde.

Para alcance do objetivo, é importante compreender a adolescéncia como
processo complexo, dinamico e individual, onde fatores biol6gicos se unem aos
determinantes sociais, culturais, a complexa constituicdo do ser humano e da extensa
gama de experiéncias e relacdes sociais da pessoa adolescente.

A Figura 1 apresenta a relacdo necessaria para a compreensao dessa fase da
vida.
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Figura 1. Compreendendo a Adolescéncia como processo.
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Fonte: DASCAI/SES, 2022.

MELHORES PRATICAS PROFISSIONAIS NA ATENCAO AO
ADOLESCENTE NO CICLO GRAVIDO-PUERPERAL

Inicialmente, € importante enfatizar que boas/melhores praticas compreende um
processo critico e reflexivo de modo a efetivar praticas (TOSO, PADILHA, BREDA,
2019) que viabilizem atencdo eficaz e de qualidade. Ou ainda, melhores préticas, guiadas
por solucBes superiores em comparacdo a outras para resolucdo de problemas
(ERDMANN, ANDRADE, MELLO, MEIRELLES 2006).

Tendo em vista estes pressupostos, descreve-se a seguir atividades, acdes que
qualificam a atencdo ao adolescente no periodo gravido-puerperal:
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v" Reconhecer o (a) adolescente como sujeito de direitos;

v' Ampliar o olhar para os diversos contextos de inser¢do do (a) adolescente:
familia, escola e comunidade;

v" Fortalecer competéncias profissionais que transcendam os conhecimentos
e habilidades técnicas e valorizar o trabalho e comunica¢ao em equipe;

v' Transcender o espaco médico-hospitalar e acessar o ambiente
comunitario, familiar e escolar para assim fornecer a visdo de sistema, que
deve prevalecer na rede em saude, para atencao a saude de adolescentes;

v" Trabalhar com o conceito ampliado de saide em termos de bem-estar
bioldgico, psicologico e social;

v' Assegurar atengdo multidisciplinar;

v' Ter a compreensdo de servigos amigaveis para e na atengdo aos
adolescentes;

v" Compreender a vivéncia da maternidade a partir de expectativas dos
adolescentes;

v" Envolver o casal e a familia na atengéo a todo o ciclo gravido-puerperal;

v' Favorecer rede de apoio para o pleno exercicio da
maternidade/paternidade;

v Desenvolver agdes/intervengdes em espagos coletivos (grupos) para
abordar aspectos da satide sexual e reprodutiva, o autocuidado e o cuidado com
o recém-nascido;

v" Oferecer estratégias educativas integrando diferentes saberes e contextos;

v' Trabalhar com grupos de adolescentes de modo a possibilitar o
intercaAmbio de experiéncias;

v Estabelecer estratégias de cuidado para que os adolescentes se sintam
cuidados, apoiados e empoderados para o autocuidado e qualidade de vida;

v Estabelecer contato continuo entre profissionais e adolescentes visando
fortalecimento do vinculo e da corresponsabilidade;

v Definir intervengdes enriquecidas pelas davidas e inquietagdes do (a)
adolescente e da familia;

v Assegurar a continuidade da aten¢do;
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v" Mobilizar e dar visibilidade as campanhas educativas nas escolas, em
grupos de jovens, em espacos de convivéncia de adolescentes e jovens, midias
sociais e meios de comunicagao;

v" Ampliar o didlogo da prevengdo da gravidez com gestores, sistema de
garantia de direitos para incrementar politicas publicas em saiude sexual e
saude reprodutiva para adolescentes;

v" Estimular e fomentar a educagdo em pares quanto ao crescimento e
desenvolvimento, imunizagdo, saude bucal, saude sexual e saude reprodutiva,
violéncias (principalmente a sexual), entre outras agoes;

v Realizar busca ativa de adolescentes, para inser¢do no pré-natal e ao
beneficio do Cheque Cesta Basica Gestante (de acordo com os critérios);

v Identificar os adolescentes em territorios € populagdes quilombolas,
indigenas, ciganas, ribeirinhas, em situacdo de rua e que cumprem medidas
socioeducativas;

v Identificar casos de violéncia sexual (abuso ou exploragio);
v" Notificar casos de violéncias contra a/o adolescente;

v" Instituir Projeto Terapéutico Singular para ateng¢do ao adolescente vitima
de violéncia;

v" Notificar compulsoriamente os casos de violéncia em adolescentes
menores de 14 anos independente de suspeita ou ndo da imposicdo, haja vista
a configuracao de estupro de vulneravel;

v" Orientar a adolescente e familia quanto ao direito ao abortamento legal
nos casos de: a) gravidez de risco a vida da gestante; b) gravidez resultante de
violéncia sexual (artigo 128 do Codigo Penal) e c¢) anencefalia fetal;

v Apoiar a tomada de decisdo baseada em evidéncias cientificas de modo a
contribuir para a seguranca dos adolescentes e reduzir ocorréncia de praticas
inadequadas na atencdo ao pré-natal, ao parto, ao nascimento e ao puerpério;

v" Construgdo de protocolos técnicos e assistenciais para a atencdo ao
adolescente a partir de realidades locais;

v Preocupar-se com a formacéo profissional.

Diante da vulnerabilidade de uma adolescente gravida na faixa etaria de 10 a 14
anos, deve-se promover assisténcia qualificada, com abordagem diferenciada e
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considerando a necessidade de um maior nimero de consultas, além das questdes éticas
e legais; monitorando fatores de risco (mesmo que ndo configurem uma gestacéo de alto
risco, entre elas:

Idade menor de 15 anos;

Altura menor do que 1,45m;

Peso menor do que 45kg ou maior de 75kg;

Dependéncia de drogas licitas e/ou ilicitas;

Baixa escolaridade (menos de cinco anos de estudo regular)
N&o aceitacdo da gravidez;

Situacdo familiar ou conjugal insegura.

ANENENENENENEN

INVESTINDO NA FORMACAO PROFISSIONAL

A Mandala da Prevencdo da Gravidez na Adolescéncia (Figura 2) é o material
educativo a ser utilizado nas oficinas de capacitagdo com profissionais de saude,
assisténcia, educacao e todo o sistema de garantia de direitos, objetivando a condugdo ao
dialogo, orientacdo e multiplicacdo dos mecanismos de atengao.

Figura 2. Mandala da Prevencdo da Gravidez na Adolescéncia

Prevencao da

gravidez na
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Fonte: DASCA/SES, 2022.
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A Mandala é uma estratégia educativa, direcionada aos adolescentes e seus
pares, familiares, gestores, profissionais de salde, assisténcia ou educacgéo, abordando
diferentes temas e possibilitando construcéo coletiva.

Geometricamente elaborada a estimular o processo de desenvolvimento, de
construcdo e saberes a partir de uma problematica ou objetivo; possibilita dialogar,
orientar e multiplicar informacdes sobre um conjunto de agdes centradas na prevencao
da gravidez na adolescéncia, além de estimular a concentracdo, ao entendimento, e a
construgdo coletiva, favorecendo e propondo acles e estratégias de prevencdo por
profissionais da salde, assisténcia, educacao e sistema de garantia de direitos.
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