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INTRODUÇÃO 
A menarca cada vez mais precoce e o início da atividade sexual podem  resultar em uma 
gravidez não planejada nessa fase da vida repleta de mudanças e incertezas. Denomina-
se gravidez na adolescência a gestação ocorrida em jovens de até 19 anos que se 
encontram, portanto, em pleno desenvolvimento. Esse tipo de gravidez, em geral, não 
foi planejada, nem desejada e acontece em meio a relacionamentos sem estabilidade 
(SOUZA et al, 2001). Estudos indicam que na maioria das vezes a gravidez na 
adolescência acontece entre a primeira e a quinta relação sexual. Ocorrendo em jovens 
menores de 16 anos, por sua imaturidade física, funcional e emocional, crescem os 
riscos de complicações como o aborto espontâneo, parto prematuro, maior incidência de 
cesárea, ruptura dos tecidos da vagina durante o parto, dificuldades na amamentação e 
depressão (KASSAR et al, 2005). Diversos fatores interferem na prevalência de 
gravidez na adolescência.  De acordo com o levantamento estatístico do IBGE observa-
se concentração nas classes menos favorecidas economicamente. A literatura tem 
demonstrado que as adolescentes grávidas são mais pobres, de baixa escolaridade, a 
maioria abandona os estudos após o inicio da gestação e não retornam após o 
nascimento do filho. Resultando em condições que dificultam a inclusão no mercado de 
trabalho e com a baixa qualificação se submetem a trabalho informal e mal remunerado, 
referindo poucas expectativas em relação ao futuro (CAPUTO & BORDIN, 2008).  
 
OBJETIVOS 
Descrever o perfil epidemiológico das adolescentes grávidas no município de Mogi das 
Cruzes e o impacto dessa gestação na vida das mães.  
 
METODOLOGIA 
Trata-se de um estudo descritivo transversal. Participaram do estudo 43 adolescentes 
grávidas, em qualquer período gestacional, do município de Mogi das Cruzes. Para a 
coleta dos dados foi aplicado um questionário, dividindo em três grandes eixos: fatores 
socioeconômicos e culturais, fatores biológicos e fatores relacionados ao impacto da 
gestação na vida da gestante.  
 
RESULTADOS E DISCUSSÃO 
A idade variou de 13 anos, como idade mínima e 19 anos como idade máxima, com 
média de 16 anos.  A maioria, 53,9% das gestantes declarou ser brancas. Apenas 25,5% 
possuem emprego e o ensino fundamental completo. De acordo com o Ministério da 
Educação (MEC, 2011), a idade prevista para a conclusão do ensino fundamental é 14 
anos, assim, a gravidez precoce pode ser o fator explicativo da baixa porcentagem de 
conclusão do ensino fundamental nessa população. Em relação aos fatores biológicos, 
32,5% das gestantes relataram que tiveram a menarca aos 12 anos. Esse resultado 
apresentado está de acordo com a literatura quando aponta a maturação sexual precoce e 
os 12 anos como a idade média da menarca (CARVALHO &  FARIAS 2009; MAUCH 



et al,  2005).  Em 79% dos sujeitos da pesquisa essa é a primeira gravidez. A maioria 
das vezes a gravidez na adolescência ocorre entre a primeira e a quinta relação sexual 
(KASSAR et al, 2005). Quanto às consultas de pré-natal 79 % das entrevistadas 
realizaram o pré-natal logo que descobriram a gravidez. Porém, 21% relataram que 
demoraram a iniciar o pré-natal. O ministério da saúde preconiza a primeira consulta 
pré-natal com até 14 semanas de gestação (FEBRASGO, 2001) e devido à importância 
dessas consultas tanto para a gestante como para a criança programas de incentivo 
específicos para as adolescentes grávidas devem ser pensados em saúde pública. Quanto 
ao impacto da gestação na vida da adolescente, 51%  das entrevistadas se sentiam feliz 
em estar grávida, 37% se sentiam com medo, e 11% se sentiam triste. De acordo com 
Souza et al (2001)  para muitas adolescentes a gravidez indica felicidade, porém para  a 
maioria,  gravidez  significa medo, insegurança, tendo o aborto como a única saída. Por 
ser proibido o aborto leva a pressões psicológicas e sociais muito grandes despertando 
muitas vezes a dúvida e o desespero de ser mãe. No estudo, 62% das gestantes 
adolescentes relataram não ter recebido informação sobre sexualidade e fertilização e 
que se pudessem voltar ao passado não engravidariam  novamente. Todas as gestantes 
entrevistadas têm planos para o futuro e 37 % relataram que gostariam de fazer 
faculdade. Em relação à questão da auto-valorização, 37% responderam que gostam de 
seu modo de agir.  Situação diferente da descrita por Sabraoza et al (2004), para os 
autores, muitas adolescentes gestantes apresentam uma auto valorização negativa e 
baixa expectativa em relação ao futuro. 
 
CONCLUSÕES 
A gestação na adolescência representa um desafio para os profissionais da saúde, 
educadores, governo e sociedade em geral podendo acarretar conseqüências sociais, 
emocionais e físicas. Programas educativos de esclarecimento sobre sexualidade, 
doenças sexualmente transmissíveis, contracepção, riscos e importância do pré-natal, 
específicos para essas adolescentes, devem ser instituídos. 
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