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Resumo

PADILHA, Maria Angélica Silveira. As Representacdes Sociais da Evasao Escolar
para Maes Adolescentes: Contribuigdo para a Enfermagem. 2011. 92f. Dissertagao
(Mestrado) - Programa de Pés-Graduacdo em Enfermagem. Universidade Federal
de Pelotas, Pelotas.

A adolescéncia é reconhecida como um periodo de transi¢éo entre infancia e a fase
adulta, assinalado por varios processos no ambito biolégico, psicoldgico e sexual,
marcando uma admiravel etapa na vida do ser humano. A maternidade torna-se
mais complexa quando relacionada a adolescéncia, pois a jovem além de vivenciar
guestionamentos e conflitos préprios da idade, depara-se com o impacto da
gestacdo que pode ser um elemento significativo em sua histéria. A vida da
adolescente € influenciada pelo ambiente e a educag¢do pode desempenhar papel
fundamental como fator de inclusdo social. O estudo objetivou apreender as
representacdes sociais da gravidez e da evasédo escolar para a mae adolescente.
Caracteriza-se por ser uma abordagem qualitativa, exploratoria e descritiva, utilizou
como referencial tedrico a Teoria das Representacdes Sociais. Os sujeitos do estudo
foram cinco mées adolescentes, que participaram dos grupos focais, durante 0 més
de outubro de 2010 em um Hospital de Ensino da cidade de Pelotas-RS. Os dados
foram submetidos a andlise tematica. Os resultados apontam que as maes
adolescentes frequentavam a rede publica de ensino da zona urbana, pertenciam a
familia de baixa renda, possuiam familiares com baixa escolaridade e a trajetoria
escolar era caracterizada por reprovacdo de um ou mais anos escolares, distor¢cdo
série/idade e evasao escolar justificada pela gravidez, e nenhuma possuia ocupacéao
fora do lar. O estudo revelou também que a evasédo escolar de maes adolescentes
ocorre possivelmente devido ao o despreparo das profissionais das escolas quanto
aos sintomas da gestacao, pois as meninas relataram como primeira dificuldade de
permanecer na escola a alteracdo na fungéo bioldgica desempenhada pelo corpo
durante gestacdo. Também é importante rever a questdo de género, pois as jovens
do estudo ancoram a decisdo de abandono escolar nas representagdes sociais em
nossa sociedade, em que os cuidados com os filhos sdo responsabilidades
exclusivas das maes e o papel do homem é o sustento financeiro da familia. As
adolescentes reconheceram a importancia da educacao, como fonte de ascensao
econdmica, ao invés de percebé-la como verdadeiro valor de empoderamento social
que traz ao individuo nutrido de conhecimentos, e que ocorre por meio da inclusao
escolar, visto que nenhuma relacionou a educagdo como uma aspiracdo futura para
a construcao de um mundo melhor para si. Além disso, apontam a falta de politicas
publicas que viabilizem a permanéncia das mesmas no sistema educacional. Outros
caminhos merecem ser aprofundados, pois existem poucos estudos relacionando a
enfermagem, a gravidez na adolescéncia e a evasao escolar. Estudos nessa linha
possibilitariam identificar uma visdo mais social da gravidez na adolescéncia,
caracterizando-a como uma das causas de baixa escolaridade da mulher e,
consequentemente, sua dificuldade de insercdo no mercado de trabalho e
participacdo social A enfermagem podera desempenhar um papel social relevante
ao participar na construcao de politicas publicas que incentivem a permanéncia e/ou
retorno das maes adolescentes a escola como forma de garantir a inser¢cao social
dessa parcela da populacao, evitando “circulo vicioso” na vida das jovens brasileiras.

Palavras-chave: Enfermagem. Gravidez na Adolescéncia. Evaséo Escolar.



Abstract

PADILHA, Maria Angélica Silveira. Social Representations of School Evasion for
Teenage Mothers: Contribution to Nursing. 2011. 92f. Dissertation (Masters) Post-
Graduation Program in Nursing. Universidade Federal de Pelotas, Pelotas.

Adolescence is the period between childhood and maturity with biological,
psychological and sexual changes, which is a remarkable time in the life of a person.
Maternity becomes more complex when associated to adolescence, for besides
dealing with the doubts and conflicts of this age, the young girl still needs to face the
impact of a pregnancy that may be meaningful for her. A teenager’s life is influenced
by the environment and education may play a fundamental role in social inclusion.
This study aimed at understanding the social representations of pregnancy and
school evasion for the teenage mother. It is a qualitative, exploratory and descriptive
approach, which uses the Social Representation Theory as reference. The subjects
of the study were five teenage mothers, who participated in focus groups in October
2010, at a Teaching Hospital in Pelotas-RS. The data were subjected to thematic
analysis and the results showed that the teenage mothers attended public schools in
the urban area; came from low-income families; had relatives with low education and
during their school life had failed one or two years; suffered grade/age distortion and
had evaded school due to pregnancy; did not have a professional occupation. The
study also revealed that teenage mothers probably evade school because the school
professionals are not prepared to deal with the symptoms of pregnancy - the girls
claimed that the changes in their biological functions made it difficult to stay in
school. It is also important to review the matter of genre, once the young mothers
associated school evasion with social representations: taking care of the children is
their responsibility and the financial support is a man’s job. The adolescents
acknowledged the importance of education as a source of economic rise, instead of
seeing it as a true social empowerment taking place through school inclusion, since
none of them thought about education as a future ambition to build a better world for
themselves. Besides, they point out the lack of public policies to allow them to be in
school. There should be improvement in this area, for there are few studies about the
relation between nursing, teenage pregnancy and school evasion. Studies like this
would make it possible to identify a more social view of teenage pregnancy,
characterizing it as one of the causes for women’s low education, and consequently,
how difficult it is for her to enter the labor market and participate in the society.
Nursing can perform a relevant social role in building public policies to motivate these
adolescents to stay in and/or go back to school, as a way to guarantee their insertion
in the society, avoiding a “vicious circle” in their life.

Keywords: Nursing. Pregnancy in Adolescence. Student Dropouts.
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Apresentacao

O presente trabalho foi elaborado como requisito do Programa de Pés-
Graduacdo em Enfermagem (PPGEn) da Faculdade de Enfermagem (FEn) da
Universidade Federal de Pelotas (UFPel) para a obtencdo do titulo de Mestre em
Ciéncias. Esse Programa tem como area de concentracdo Praticas Sociais em
Enfermagem e Saude. O estudo foi desenvolvido na linha de pesquisa Praticas de
Gestado, Educacao, Enfermagem e Saude.

O mestrado foi realizado na cidade de Pelotas, Rio Grande do Sul, Brasil,
iniciando em marco de 2009 e sendo concluido em maio de 2011. Conforme o
Regimento do Programa, esta dissertacdo de mestrado é composta das seguintes

partes principais:

| Projeto de pesquisa: qualificado no més de julho de 2010. Esta verséo incorpora
as modificagOes sugeridas pela banca examinadora na qualificagao.

Il Relatério do trabalho de campo:  descreve o caminho percorrido pela mestranda,
através da caracterizacdo do processo metodolégico e do relato dos dois grupos
focais realizados.

[l Artigo com os principais resultados da pesquisa . As representacgdes sociais
das méaes adolescentes acerca da educacédo: contribuicdo para enfermagem. Sera
submetido a publicacdo na Revista Latino-Americana de Enfermagem, apos

aprovacao pela banca examinadora e incorporacao de sugestoes.
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1 Introducéo

A adolescéncia € reconhecida como um periodo de transicdo entre infancia e
a fase adulta, assinalado por varios processos no ambito bioldgico, psicoldgico e
sexual, marcando uma admiravel etapa na vida do ser humano (BAREIRO, 2005).

Estar na adolescéncia é viver uma fase em que varias mudancgas acontecem
e se refletem no corpo fisico e nas atitudes. Além da transformacdo do corpo, ha
surgimento de duvidas e questfes de varias ordens, desde sobre como viver a vida,
0s modos de ser, de estar com 0s outros, até a construcao do futuro (FERREIRA et
al, 2007).

E importante conhecer essa fase da vida do ser humano, visto que as
transformacdes que ocorrem nos adolescentes sao marcadas por processos
inerentes aos contextos politicos, histéricos e econdmicos nos quais 0S Mesmos
estdo inseridos.

Ha uma controvérsia referente ao tempo cronolégico dessa fase da vida,
como se pode observar nas definicdes de diferentes organizagdes e/ou legislagdo. A
Organizacdo Mundial de Saude (OMS) e o Ministério da Saude (MS) definem que a
adolescéncia corresponde a segunda década de vida, dos dez aos dezenove anos.
No Estatuto da Crianca e do Adolescente a idade fixada para a adolescéncia é dos
doze ao dezoito anos. Porém, efetivamente a adolescéncia varia enormemente entre
uma cultura e outra quanto ao ganho da independéncia que caracteriza a idade
adulta (BRASIL, 2005).

Conforme Souza (2001) a passagem da infancia para a fase adulta é um
processo brando; no entanto, se uma adolescente engravida, esta fase é transposta
aos saltos, pois a jovem ainda estad se adaptando as transformacdes que estdo

ocorrendo em seu corpo.
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Desta forma, a gravidez, independente da idade da mulher é um periodo de
muitas mudancas, seja no ambito fisiolégico, emocional, social ou espiritual. Muitas
vezes, a mulher necessita reajustar seus projetos interpessoais e psiquicos para
vivenciar este momento da melhor forma possivel (SILVA et al, 2009).

Para algumas adolescentes, a gravidez pode significar realizacéo e alegria,
fruto de um momento de prazer, sendo por muitas esperadas. Porém, para parte
delas, o esperado efeito positivo da gravidez significa momento de desgosto, temor,
incerteza e até mesmo desespero, pois a gravidez atrapalha seus projetos e a
responsabilidade pela maternidade recai totalmente sobre elas. A determinacéo de
ser ou ndo ser mae nao € uma decisao simples e o0 que, aparentemente, parece ser
uma deciséo singular, envolve uma série de fatores (SOUZA, 2001).

Observamos, entdo, que na adolescéncia a gravidez tem sido tratada nas
tltimas décadas como um importante assunto de salde publica, devido a amplitude
deste fendbmeno em todo o mundo. Uma gravidez, nessa fase, proporciona entrada
precoce na vida adulta e um amadurecimento que a adolescente ainda ndo se
encontra preparada para enfrentar (ALMEIDA et al, 2006).

Historicamente, o impacto da gestacdo na adolescéncia é considerado como
um elemento desestruturador na vida da adolescente. No entanto, atualmente
alguns autores se contrapfem a essa premissa e referem que esse fato pode ser
uma busca por autonomia e responsabilidade, no desejo consciente de ser mae
(GONTIJO; MEDEIROS, 2008).

A partir dos anos 80 nos paises em desenvolvimento a taxa de gravidez na
adolescéncia vem sofrendo um declinio (CHALEN et al, 2007). O mesmo né&o ocorre
no Brasil, uma vez que dados do Ministério da Salde e do Sistema Unico de Satde
(SUS) apontam que o numero de partos em adolescentes vem aumentando,
principalmente entre as mulheres mais jovens (BRASIL, 2005).

A maternidade € um periodo de grande transformacdo na vida de uma
mulher. Esse periodo torna-se mais complexo quando é relacionado a adolescéncia,
pois a jovem além de vivenciar questionamentos e conflitos proprios da idade,
depara-se com a maternidade e o impacto dessa gestacdo pode ser um elemento
significativo na vida dessa adolescente (SILVA et al, 2009).

Os jovens experimentam a vida e se formam de acordo com a sociedade em

que vivem. A natureza dessa sociedade influi em seu desenvolvimento, no seu modo
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de vida, suas aspira¢cfes, suas oportunidades e sua saude, sendo influenciados,
também pela cultura, padrbées demogréaficos, socioecondmicos ou sociopoliticos
(OPAS, 2001).

A vida dos adolescentes € formada e controlada de forma consideravel pelo
seu ambiente e a educacgéo pode desempenhar papel fundamental nesse processo.
O ensino é uma prética social que serve para prover 0s jovens nessa construcao,
dispondo de instrumentos para melhor ler, interpretar e atuar na sua realidade
(VALOURA, 2006).

Muitos estudos apontam que, mesmo em diferentes niveis socioeconémicos,
a permanéncia dos jovens na escola diminui a probabilidade de ocorrer uma
maternidade precoce (ALMEIDA et al, 2006; GOGNA et al, 2008; GRANT,
HALLMANN, 2008).

No presente estudo, partimos do pressuposto que a gravidez na
adolescéncia pode ser responsavel pela evasdo escolar e que a baixa escolaridade
acarretara as adolescentes a falta de qualificacao, impedindo-as de terem melhores
possibilidades de trabalho e inclusdo social. Em contrapartida, a insercdo e/ou
permanéncia das adolescentes gravidas no mundo escolar possibilitard sua
construgdo enquanto sujeito social, pois se entende que a escola devera ser o local
para que esse grupo encontre o suporte para a construcao de sua cidadania.

Acreditando na importancia da educacdo como fator de inclusédo social, esta
se torna mais relevante quando relacionamos gravidez na adolescéncia e evaséo
escolar. A baixa escolaridade € um fator predisponente para perpetuar a pobreza e
desvantagens sociais e econdmicas (BARNET, 2004).

Estudos demonstram que as maes das adolescentes possuem, em sua
maioria, baixa escolaridade, pois abandonam seus estudos para cuidar dos filhos e,
muitas vezes, trabalham para garantir a subsisténcia familiar. Dessa forma, pelo
baixo indice de educacdo s6 conseguem ocupa¢fes com menores ganhos,
consequentemente, suas filhas, adolescentes, provavelmente serdo futuras maes
trabalhadoras, reproduzindo este circulo vicioso da pobreza por inter-geracoes
(BAREIRO, 2005; BRASIL, 2006b; HEILBORN et al, 2007; OLIVEIRA, 2008; SILVA,
2009).

Assim, a educacdo € o primeiro passo para romper o circulo vicioso da
pobreza (ALMEIDA et al, 2006; BARNET et al, 2004). A educacéo basica garante a
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todos os brasileiros a formacdo imprescindivel para o exercicio da cidadania e
fornece os recursos para avancgar no trabalho e em estudos posteriores. S&o dois 0s
principais documentos norteadores da educacao basica: a Lei de Diretrizes e Bases
da Educacdo Nacional (LDB) e o Plano Nacional de Educacdo (PNE) regidos,
naturalmente, pela Constituicdo da Republica Federativa do Brasil (BRASIL, 1996;
BRASIL, 2001).

No Brasil, a evasao escolar € um grande desafio para as escolas, para os
pais e para o sistema educacional. De acordo com Thais Pacievitch (2009) a evasao
escolar faz parte dos debates e reflexdes no ambito da educacado publica brasileira e
ainda ocupa, até os dias atuais, espaco de importancia no cenario das politicas
publicas e da educacéo.

Corroboro com a autora acima que evasao escolar € um desafio nos dias de
hoje, visto que no Brasil, segundo os dados do Instituto Nacional de Estudos e
Pesquisas Anisio Teixeira (INEP), no ano de 2007, 4,8% dos alunos matriculados no
Ensino Fundamental abandonou a escola, esse dado corresponde a quase um
milhdo e meio de alunos. Em 2007, 13,2% dos alunos que cursavam o ensino medio
evadiu da escola, o0 que corresponde a pouco mais de um milhdo de alunos.

A aproximagdo com esse contexto tem relagdo com minha atividade
profissional na maternidade do Hospital Escola da Universidade Federal de Pelotas,
e se fortaleceu quando recebi o convite para participar como colaboradora da
pesquisa multicéntrica intitulada “Redes Sociais de Apoio a Paternidade na
Adolescéncia (RAPAD)™, assim, tive a oportunidade de conhecer a realidade das
adolescentes que se tornaram maes, principalmente com relagdo ao abandono
escolar, bem como verificar a importancia da atuacdo da Enfermagem junto a essas
adolescentes.

O meu interesse em trabalhar com a tematica se intensificou ainda mais,
pois também observei a lacuna existente de bibliografia referente a gravidez na

adolescéncia e evasédo escolar, além disso, 0 presente estudo pretende colaborar

! Pesquisa multicéntrica coordenada pela Profa. Dra. Sonia Maria Kénzgen Meincke, realizada em
trés unidades obstétricas de Hospitais de Ensino nas cidades de Pelotas-RS; Florianépolis-SC e Joao
Pessoa-PB, financiada pelo Conselho Nacional de Desenvolvimento Cientifico e Tecnoldgico (CNPQ).
A pesquisa foi dividida em dois sub-estudos, sendo um quantitativo realizado com puérperas
adolescentes que tiveram seus partos nos hospitais referenciados no periodo de 03 de dezembro de
2008 a 02 de dezembro de 2009 e outro sub-estudo qualitativo dirigido ao pai adolescente indicado
pela puérpera para investigagcdo mais aprofundada das redes de apoio a paternidade na
adolescéncia.
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para despertar reflexdes, aprofundar e gerar conhecimentos que estimulem a
implantacdo de politicas publicas que reforcem a importancia e os beneficios da
manutencao da adolescente gravida na escola.

Para tanto, elaborei os seguintes pressupostos: a adolescente gravida
abandona a escola na gestacdo por inexisténcia de politicas publicas que possam
dar suporte & jovem mae para que consiga permanecer na escola, pelas condi¢cdes
socioeconbmicas, por preconceito moral e social, ou ainda, porque muitas jovens
véem a maternidade a principal fonte de reconhecimento social, da auto-estima e do

respeito da familia e da comunidade.

A partir desse pressuposto, formulei a seguinte questao norteadora:

Quais as representacdes sociais da gravidez e daev  asao escolar para a

mae adolescente?



2 Objetivos

2.1 Objetivo Geral

Apreender as representacdes sociais da gravidez e da evaséo escolar para

a mae adolescente.

2.2 0bjetivos Especificos

Caracterizar o perfil socioeconémico das mées adolescentes do estudo;
Identificar os motivos que levam as mées adolescentes a evasao escolar
durante o periodo de gestacéo;

Conhecer os significados da gravidez na adolescéncia.



3 Revisao de Literatura

3.1 Gravidez na adolescéncia e vida escolar

A adolescéncia € um conjunto sociocultural, de acordo com a historia
edificada a partir de critérios diversos que abrangem tanto a dimensdo bio-
psicolégica, quanto a cronolégica e a social. Na adolescéncia, o crescimento
somatico e o desenvolvimento relacionados as habilidades psico-motoras se
intensificam e os hormonios atuam levando a mudancas profundas de forma e
expressao (FERREIRA et al, 2007).

Segundo Barreiro (2005), o ser humano experimenta mudanga no transcurso
da vida, ndo importando a idade que tenha. A crianga, o jovem, o adulto e o idoso,
cada um com suas caracteristicas, experimentam mudancas. Existem, no entanto,
periodos da vida em que essas transformacfes, tanto fisicas quanto mentais,
ocorrem com uma amplitude maior, e, seguramente, a adolescéncia ganha uma
importancia toda particular (BARREIRO, 2005).

Nas ultimas décadas, a gravidez na adolescéncia é considerada como um
problema de saude publica e vem merecendo vigilancia, em virtude do numero
significativo dessa ocorréncia em todo o mundo. Nesse aspecto, a gravidez estaria
implantada em um contexto de desvantagem social para as adolescentes e
resultaria da falta de acesso a informacao e aos servicos de saude. Ainda sob esta
Otica, a gravidez na adolescéncia € muitas vezes, associada a pobreza e a
marginalidade (SILVA, 2009).
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3.1.1 Estudos no Brasil sobre gravidez na adolescén  cia

A gravidez na adolescéncia é um fenbmeno mundial. Segundo pesquisa
realizada no ano de 2004, ao identificar o perfil biopsicossocial das adolescentes
com repetidas gestacoes, atendidas em uma clinica de pré-natal evidenciou que, 0s
principais perfis encontrados foram menarca precoce, primeira relagdo sexual apés
curto intervalo da menarca, repeténcia escolar, abandono escolar, auséncia de
ocupacdo remunerada, baixa renda familiar, envolvimento com parceiros mais
velhos, residir com o parceiro, unido estavel com o parceiro, um parceiro fixo, baixo
uso de preservativos, histéria familiar de gravidez na adolescéncia, auséncia do pai
por morte ou abandono, reacdo positiva da familia a gravidez anterior, aborto
anterior, parto anterior bem conceituado pela adolescente e auséncia a revisdo pos-
parto (PERSONA et al, 2004).

Corrobora-se com o0s resultados encontrados nesse estudo, quando 0s
autores apontam a importancia de programas dirigidos aos adolescentes,
disponibilizando novas formas, que ndo a maternidade, de saciar as necessidades
emocionais e desenvolvimento de atividades técnicas e/ou praticas pela educacao
alternativa, programas de treinamento vocacional e elaboracéo de projeto de vida
(PERSONA et al, 2004).

Os mesmos autores acima pontuam, ainda que o envolvimento dos pais, dos
professores e dos profissionais da saude (especialmente aqueles ligados ao
Programa de Saude da Familia, Programa de Atendimento Integral a Saude da
Mulher e servigos de pré e pos-natal) € essencial para 0 sucesso de qualquer agéo
direcionada aos adolescentes.

Outro estudo de 2006 descreve a relacédo entre caracteristicas da trajetoria
escolar de jovens mulheres e homens e a ocorréncia da gravidez na adolescéncia.
Foi um estudo transversal realizado nos anos 1981, 1986 e 1996, nas cidades de
Salvador, Rio de Janeiro e Porto Alegre com amostra de 1.500 entrevistas por
cidade. Este estudo fez parte do projeto de investigacdo intitulado Gravidez na
Adolescéncia: O estudo multicéntrico sobre Jovens, Sexualidade e Reproducdo no
Brasil (ALMEIDA et al, 2006). Os resultados indicam que os jovens com menor
renda per capita, negros e aqueles cujas maes tém menor escolaridade, possuem

trajetoria escolar irregular, confirmando a generalizacdo de marcantes
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desigualdades sociais no Brasil. E relevante destacar que nesse estudo, a gravidez
na adolescéncia € considerada responsavel pelo abandono escolar e,
consequentemente, pela perda de melhores oportunidades de emprego (ALMEIDA
et al, 2006).

Ainda nesse estudo, a educacdo também foi fortemente associada com o
adiamento do nascimento do primeiro filho entre adolescentes no Nordeste.
Adolescentes que praticaram aborto reduziram 84,3% o indice de evasao escolar. O
estudo em questdo traz como resultado a necessidade de adotar politicas
destinadas aos jovens que estdo fora da escola a fim de promover o seu retorno a
escola e oferecer alternativas para que possam conciliar o trabalho e/ou criangas
(ALMEIDA et al, 2006).

O segundo estudo, desenvolvido em 2006, avaliou a adolescente gravida,
seu envolvimento em atividade sexual e o contexto social. Os resultados confirmam
que a gravidez em adolescente apresenta etiologia multicausal. A iniciacdo sexual
das adolescentes gravidas era bastante precoce com altas taxas de evasao escolar,
indicando que a prevencédo deve ser baseada na metodologia de deteccdo precoce
de fatores de risco, tais como atividade sexual em idade precoce, falta de utilizacao
de métodos anticoncepcionais e a convivéncia em familia desestruturada
(SANTANNA et al, 2006).

No ano de 2007, um estudo brasileiro teve como objetivo descrever as
condi¢cbes sbcio-demograficas e comportamentais, associadas temporalmente com a
gestacdo na adolescéncia, em uma regido de periferia da cidade de S&o Paulo com
alto indice de vulnerabilidade juvenil. Estudo de corte transversal descritivo, com
amostra de mil adolescentes admitidas, entre 24 de julho de 2001 e 27 de novembro
de 2002, em um hospital municipal de Séo Paulo. Os resultados reconheceram que
a gestacdo na adolescéncia € um fenbmeno com repercussdes significativas para o
individuo e para a sociedade (CHALEM et al, 2007).

Para a adolescente, a gravidez precoce pode marcar e alterar toda a sua
vida, tanto nos fatores pessoais, econémicos e educacionais. Pela perspectiva da
comunidade e do governo, esse fenomeno tem uma forte associagdo com baixos
niveis educacionais e um impacto negativo no seu potencial de ascensdo econémica
(CHALEM et al, 2007).
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Em 2008, foi realizado um estudo envolvendo 50 gestantes adolescentes
gue tinham frequentes reunides com um grupo multiprofissional durante toda a
gravidez. Apos o nascimento foi fornecido acompanhamento médico para a mée e a
crianca, com o intuito de avaliar o impacto do apoio integral as maes adolescentes e
seus filhos. O estudo mostrou que, apds 0 acompanhamento, a taxa de retorno a
educacao foi de 24%, estas adolescentes tinham boa rede social de apoio familiar e
do pai da crianca, 48% estavam empregadas, observou-se ainda, maior tempo de
amamentacao, maior cobertura vacinal e a média de escolaridade superior a média
nacional, sendo possivel considerar que o programa promoveu retorno a educacao
(OLIVA et al, 2008).

Em um pais em desenvolvimento como o Brasil, os trabalhos produzidos
retratam a necessidade de politicas publicas na prevencdo da maternidade precoce
e também de incentivo a permanéncia e/ou retorno das maes adolescentes a escola
como forma de garantir a inser¢cdo social dessa parcela da populagéo, evitando

“circulo vicioso” na vida das jovens brasileiras.

3.1.2 Realidade da gravidez na adolescéncia em outr  0s paises

Em 2008, na Africa do Sul, foi realizado um estudo a partir do censo de
1996, na Provincia de KwaZulu-Natal (zona urbana, periferia e rural), com 2089
maes jovens, a fim de examinar os fatores associados a gravidez e percurso escolar.
Os autores relatam que embora tenham um udnico filho, essas maes ficam
prejudicadas no progresso educacional, acarretando dificuldade de superagcao das
condi¢cbes socioecondmicas. De modo favoravel, os adolescentes que se dedicam
ao sistema escolar tendem a adiar a primeira gravidez e utilizam métodos
anticoncepcionais. Ao mesmo tempo, o estudo remete ao pensamento da pratica de
politicas e programas educacionais para melhorar os resultados escolares e
reproducao sexual dos adolescentes (GRANT; HALLMANN, 2008).

Um estudo sul-africano, realizado por Lloyd e Mensch (2008), fez uma
revisao de literatura com o objetivo de analisar a frequéncia relativa entre casamento
e maternidade com fatores de abandono escolar. Sua analise mostra que apesar
das adolescentes méaes deixarem os estudos devido a gravidez, outros fatores

também influenciaram nessa condicdo, entre eles a pobreza, a percepcéo do valor
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da educacao, a distancia para a escola, a seguranca, a qualidade da escola ou o
desempenho escolar. E apontada nesse estudo uma diferenca de género, na qual a
menina que engravida durante a vida escolar normalmente necessita fazer uma das
duas opcoes: interromper a sua educagcao e avancar com a gravidez, ou sofrer um
aborto que é normalmente ilegal e, portanto, potencialmente inseguro, a fim de
permanecer na escola. Os meninos que engravidam meninas nao enfrentam os
mesmos riscos e opcdes. No sistema escolar africano as jovens maes gravidas sao
convidadas a retirar-se da escola porque a gravidez € considerada um efeito
negativo sobre o sistema educativo.

Marteleto et al (2008), autores de um estudo longitudinal com jovens e suas
familias na Cidade do Cabo, Espaco Painel Study (CAPS), analisaram as interacdes
entre educacdo e transicbes em atividade sexual e gravidez entre 0s jovens
urbanos, relacionando a realizacdo educacional e como o diagnostico precoce afeta
a estréia sexual, a gravidez e o abandono escolar.

Os autores descobriram que o ambiente familiar e o baixo capital social nos
primeiros anos de vida € um fator importante na influéncia para maternidade precoce
e dificulta o regresso a escola depois do parto. De uma perspectiva politica, a
interpretacdo dos resultados € que nem a ma qualidade do ensino secundario, nem
a maternidade s&o as principais razbes para o abandono escolar na Africa do Sul.
Pelo contrario, os problemas podem comecar muito mais cedo do que na escola
secundaria, deslocando o foco para as intervencdes na baixa qualidade das escolas
e as multiplas desvantagens de crescer em familias pobres (MARTELETO et al,
2008).

Analisando os estudos produzidos na Africa do Sul, um dos problemas
levantados é que os dados geralmente ndo fornecem informacbes sobre a
sequéncia de eventos, ou seja, se 0 abandono escolar é uma consequéncia de se
tornar gravida ou vice-versa. Os estudos centram-se principalmente, sobre o
impacto da gravidez adolescente no sistema educativo. Em evidéncia nos estudos
esta o nivel socioecondmico baixo como fator prejudicial ao desempenho escolar e
ao comportamento sexual e reprodutivo dos adolescentes. Além da gravidez
precoce, outros fatores, como pobreza, baixa escolaridade dos pais, a percepc¢éo do

valor da educacdo foram determinantes para o abandono escolar. De modo
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significativo fica a recomendacdo dos autores ao incentivo de politicas e programas
de saude para a prevenc¢do da gravidez na adolescéncia.

Na China, em 2004, foi realizado um estudo de abordagem qualitativa
exploratdria, com uma amostra intencional de 10 adolescentes gravidas, durante sua
permanéncia em abrigos maternos de uma organizagdo nao-governamental.
Analisando seis categorias principais trés estavam relacionadas com a necessidade
saude: aceitacdo da gravidez; psicologico, reacbes a gravidez e uso de
contracepcdo. O estudo de Woo e Twinn (2004) apontou que a maioria das
adolescentes considera que a educacgao oferecida na escola sobre sexualidade e
saude sexual é inadequada. H& referéncia a importancia dos enfermeiros na
realizacdo detalhada de avaliacbes para identificar necessidades de saude das
adolescentes chinesas gravidas, em especial as necessidades psicoldgicas. Os
enfermeiros precisam assegurar que 0s adolescentes chineses tenham acesso ao
conhecimento sobre saldde sexual e servigos contraceptivos.

O estudo chinés mostra implicagcbes para a pratica de enfermagem
indicando a importancia da saude global, avaliagcdes e estratégias de promocao da
saude para ajudar a aumentar conhecimentos sobre saude sexual e contracepcéo
dos seus adolescentes.

Na Argentina, Gogna et al (2008), publicaram um artigo que apresentava 0s
resultados de um grande estudo quantitativo e qualitativo realizado em cinco
provincias do Norte e duas areas metropolitanas da Argentina, em 2003-2004, que
objetivou implantar politicas e programas que visassem a prevencdo da gravidez
nao planejada na adolescéncia, sua repeticdo e melhoria da qualidade dos cuidados
prestados as gestantes adolescentes. O estudo demonstrou que manter as
adolescentes na escola é fundamental para o seu bem estar e, consequentemente,
para evitar gravidez indesejada.

A maior escolaridade € claramente associada com a adocdo da
contracepcao na iniciacdo sexual, procura e permanéncia no atendimento pré-natal.
Os resultados indicam necessidade de desenvolver atividades educativas para
promover 0 sexo seguro e abordar as relagcdes de poder de género nos programas
de trabalho com as comunidades desfavorecidas. Os cuidados de pré-natal e pés-
parto, bem como cuidados pds-aborto devem ser melhorados para as mulheres

jovens e vistos como oportunidades para aconselhamento contraceptivo. Outro
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achado importante é a maternidade como a principal fonte de reconhecimento social,
de auto-estima e respeito da familia e comunidade para adolescentes pobres que
vivem em condi¢cdes socioeconémicas desfavorecidas (GOGNA et al, 2008). Nesse
estudo observa-se a importancia de trabalhar questdes de sexualidade, género e
educagdo na perspectiva dos direitos e aumentar a acessibilidade a métodos
contraceptivos para meninas € meninos.

No Chile em 2004, foi publicado um estudo que teve como objetivo
determinar a relacdo entre gravidez na adolescéncia e evasao escolar, as diferencas
socioecondbmicas, culturais e de rendimento escolar entre as adolescentes que
abandonaram a escola antes e durante a gravidez.

Este estudo fez um comparativo entre dois grupos divididos em 86
adolescentes que abandonaram a escola antes da gravidez e 130 que abandonaram
durante a gravidez. O estudo chegou a conclusdo de que problemas econdmicos
foram a principal causa de abandono antes da gravidez (27,6%). Vergonha (41,6%)
e complicacbes obstétricas (31,7%) foram as principais razbes para abandono
escolar durante a gravidez. Além disso, o baixo nivel educacional dos pais € um
fator de potencial abandono das adolescentes (MLINA et al, 2004). O estudo chileno
vem corroborar com o0s demais estudos aqui apontados, de que o fator
socioecondmico baixo predispde ao abandono escolar e gravidez precoce, 0 mesmo
ocorrendo com nivel educacional baixo dos pais desses adolescentes que
influenciam este tipo de acontecimento.

Em 2004, foi desenvolvido um estudo através do historico escolar de 6686
alunos de Camardes nos Estados Unidos da América (EUA) que estimou a
quantidade hipotética das reducbes na gravidez relacionada com desisténcias
escolares, o que ajudaria a fechar a disparidade de género no sistema educativo. Os
resultados sugerem que essas reducdes de abandono escolar teriam retornos
substanciais nas sociedades onde também fossem abordadas as desigualdades de
sexo antes da puberdade e fora da esfera da gravidez (ELOUNDOU-ENYEGUE,
2004).

Nesse mesmo ano, ainda nos EUA, estudo com adolescentes de 18 anos ou
mais jovens, que tiveram bebé entre 1 de julho de 1995 e 30 de agosto de 1997, em
Baltimore, analisou a associacdo de educacao basica e servigos pré-natais sobre a

frequéncia escolar e taxa de abandono. Concluiu-se que o absenteismo e as taxas
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de abandono foram reduzidos nas adolescentes gravidas que receberam assisténcia
pré-natal em uma escola de saude de um centro urbano, denominada de escola
alternativa (BARNET et al, 2004). Esse estudo reforca a importancia de
financiamento e avaliacdo das bases escolares, centros de saude e de outras
intervencdes que possam melhorar os resultados negativos entre maternidade e
adolescentes.

Em 2006, no mesmo pais, foi divulgado um estudo de revisao de literatura
sobre o sistema educativo dos alunos, suas aspiracdes na escola e as politicas que
afetam a sua educacdo. Tal produgdo chama a atencdo para trés questdes: em
primeiro lugar, as jovens langcam-se a maternidade, quando se encontram
desfavorecidas no sistema escolar; em segundo lugar as aspiracdes escolares de
muitas adolescentes estado por vir; por ultimo, a atencao as politicas de educacao e
bem estar social contribuem para a lacuna entre as aspiracbes escolares das
adolescentes e suas realizagbes. O estudo indica que na escola enfermeiros podem
apoiar jovens maes e contribuir para o seu sucesso em longo prazo, associando 0s
recursos e defendendo as politicas e praticas que promovam avango escolar
(SMITHBATTLE, 20086).

Observou-se, ainda que, embora as adolescentes, muitas vezes, tenham
uma série de desvantagens educativas e sociais com a maternidade, muitas maes
adolescentes reiniciam a escola para melhorar suas oportunidades futuras. No
contraponto, o retorno a escola entre mées adolescentes pode ser prejudicado pela
falta de apoio familiar e da escola (SMITHBATTLE, 2006).

J4 no ano de 2007, nos EUA foi produzido um estudo que avaliou os
impactos em uma comunidade baseada em programas de visita domiciliar a mées
adolescentes, com idade de 12 a 18 anos, que se encontravam em risco de
engravidar novamente, ter/desenvolver depressao, abandonar escola, possuir pais
pobres e terem acesso aos cuidados primarios.Os resultados do estudo apontaram
que o programa néo foi eficaz na reducdo das chances de repetir a gravidez ou
sintomas depressivos maternos ou a ligacdo com os cuidados primarios (BARNET,
2007).

Entretanto, esse estudo relata a importancia do papel do enfermeiro em
politicas e programas de prevencdo da maternidade precoce e os cuidados com 0s

jovens Nota-se que os adolescentes menos favorecidos economicamente, mesmo
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nos paises desenvolvidos, enfrentam relacdo com evasdo escolar e gravidez
precoce, resultando prejuizo em suas oportunidades futuras.

E pertinente apontar que ha fatores determinantes na relacdo evas&o
escolar e gravidez na adolescéncia, independentemente do estudo ser produzido em
pais desenvolvido ou em desenvolvimento. A baixa escolaridade dos pais das
adolescentes e a desvalorizacdo da educacédo a partir deles é um indicador para as
jovens abandonarem seus estudos ou mesmo nao possuirem aspiracdes futuras
através do ensino (MOLINA et al, 2004; ALMEIDA et al, 2006; GOGNA et al, 2008).

Embora a pobreza esteja claramente associada com a incidéncia de
abandono ou atraso no desenvolvimento escolar, ela também é um fator de
desencadeamento da gravidez precoce, pois muitas jovens véem na maternidade a
principal fonte de reconhecimento social, a auto-estima e o respeito da familia e da
comunidade (GOGNA et al, 2008; GRANT; HALLMANN, 2008; MARTELETO et al,
2008).

Também podemos inferir que a gravidez na adolescéncia como fator de
evasao escolar tem relacdo diferenciada quanto ao género, pois a jovem mae
justifica seu afastamento da escola para assumir a responsabilidade com os servigos
domésticos, o cuidado e o sustento do filho, enquanto o jovem pai justifica seu
desligamento da escola para busca de rendimentos proprios por intermédio do
trabalho, funcdo dos anseios por um projeto de autonomia e expectativas de
consumo (GOGNA et al, 2008).

Outro fator unanime apresentado nos estudos € a falta de politicas publicas
gue viabilizem a permanéncia das adolescentes gravidas no sistema educacional.
Os achados apontam caminhos que merecem ser aprofundados e, apesar da
importancia do assunto, existem poucos estudos relacionados com a enfermagem, a
gravidez na adolescéncia e a evasao escolar. Estudos nessa linha possibilitariam
identificar uma visdo mais social da gravidez na adolescéncia, caracterizando-a
como uma das causas de baixa escolaridade da mulher e, consequientemente, a sua

dificuldade de insercdo no mercado de trabalho e participacédo social.
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3.1.3 Escolaridade e gravidez na adolescéncia

O Brasil possui uma populacdo de cerca de 190 milhdes de pessoas, dos
quais quase 60 milh6es tém menos de 18 anos de idade, 0 que equivale a quase um
terco de toda a populagdo de criancas e adolescentes da América Latina e do Caribe
(UNICEF, s/d).

A populacéo de adolescentes representa um assunto de importancia social e
cultural no cenario brasileiro, principalmente quando associado a maternidade
precoce em razdo do numero expressivo dessa ocorréncia em nossa sociedade. De
acordo com informacdes do Ministério da Saude, 22% das parturientes no Brasil, em
2003, eram adolescentes e nos 668 mil partos ocorridos nesse ano em todo o pais,
em 28 mil aproximadamente a idade das mulheres variou entre 10 e 14 anos
(BRASIL, 2006a).

Observa-se pequena tendéncia de diminuicdo no percentual de gravidez na
adolescéncia nas Regides Centro-Oeste, Sul e Sudeste, entre 2000 e 2005 e nas
regides Norte e Nordeste uma relativa estabilidade (BRASIL, 2008).

Para Amorim (2009), ainda ndo ha conformidade quanto aos os fatores de
risco para a gravidez na adolescéncia, o autor questiona se o baixo nivel de
escolaridade, com altas proporgdes de evaséo e de abandono escolar seria um dos
motivos ou uma consequéncia da gravidez na adolescéncia. Porém, aponta que em
nosso pais, contudo, € muito frequente que adolescentes gravidas cessem 0s seus
estudos, uma vez que a gravidez funciona como uma passagem para a idade adulta,
sendo que os préprios familiares desencorajam a adolescente a permanecer na
escola.

Para Duarte (2006), a gravidez precoce funciona como fator de exclusdo
social, diminuindo as possibilidades de melhorar as condi¢bes de vida, embora as
adolescentes gravidas de baixa escolaridade permanecam cumprindo o seu papel
social. Poréem a limitacdo que o mundo moderno impde a quem ndo tem estudo,
restringe e compromete o crescimento individual e social destas jovens.

Sob esse enfoque, Baraldi (2007) aponta que a reivindicagdo do mundo
moderno, industrializado e informatizado ndo assimila essa mao-de-obra
desqualificada e despreparada para as exigéncias do mercado de trabalho, com

isso, eterniza-se a situacao de pobreza para a mae adolescente e o seu filho.



31

No Brasil, a educacdo basica é o caminho para garantir a todos os
brasileiros a formacdo comum indispensavel para o exercicio da cidadania. A falta
de escolaridade impede o avanco no trabalho e em estudos posteriores e
consequentemente, aumenta os indices de excluséo social.

Para suporte ao processo educacional, o Brasil conta com dois principais
documentos norteadores da educacdo béasica: a LDB, Lei n°® 9.394, de 20 de
dezembro de 1996, e o PNE, Lei n° 10.172/2001, regidos, naturalmente, pela
Constituicdo da Republica Federativa do Brasil (BRASIL, 1996; BRASIL 2001).

E através da Constituicdo brasileira que a educacgéo € reconhecida com um
direito social fundamental garantido a toda criangca e adolescente, com total

prioridade, conforme o Artigo 227:

E dever da familia, da sociedade e do Estado assegurar & crianca e ao
adolescente, com absoluta prioridade, o direito a vida, a saude, a
alimentacdo, a educacdo, ao lazer, a profissionalizacdo, a cultura, a
dignidade, ao respeito, a liberdade e a convivéncia familiar e comunitaria,
além de colocéa-los a salvo de toda forma de negligéncia, discriminacéo,
exploracao, violéncia, crueldade e opressao (BRASIL, 1998).

No Brasil, a Educacdo Basica € composta pela Educacéo Infantil, Ensino
Fundamental e Ensino Médio.

Educacéo infantil tem por finalidade o desenvolvimento total da crianca até
0s seis anos de idade, em seus aspectos fisico, psicolédgico, intelectual e social,
complementando a acdo da familia e da comunidade, tem adquirido reconhecimento
como a etapa inicial da Educacéo Basica, auxiliando na formacéo da personalidade,
construcéo da inteligéncia e aprendizagem nos primeiros anos de vida. Ao tratar a
crianca em todos os aspectos do desenvolvimento humano estabelece a importancia
e a necessidade do trabalho educacional nesta faixa etaria, visando o seu
desenvolvimento integral e sua insercéao na esfera publica (BRASIL, 2006b).

O Ensino Fundamental em nosso Pais vem sendo reformulado de acordo
com a Lei no 9.394/1996 que diz respeito 0 ensino obrigatério de nove anos de
duracéo, iniciando-se a vida escolar aos seis anos de idade. Essa prerrogativa
tornou-se meta da educacéo nacional pela Lei no 10.172/2001, que aprovou o PNE.
Em 6 de fevereiro de 2006, a Lei no 11.274, institui o ensino fundamental de nove
anos de duracdo com a inclusédo das criangas de seis anos de idade com a

finalidade de aumentar em anos o ensino obrigatorio e assim, garantir a todas as
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criangas um tempo mais longo de convivio escolar com maiores oportunidades de
aprendizagem (BRASIL, 2007).

O Ensino Médio configura-se como etapa final da educacdo basica. A LDB
no seu Artigo 22 define esta etapa como a conclusdo de um periodo de
escolarizagcdo de carater geral que garante a formacdo comum indispensavel para o
exercicio da cidadania, fornecendo os meios para progredir no trabalho e em
estudos posteriores (BRASIL, 1996).

O Ensino Médio vem sofrendo transformacgdes no que refere a superacao do
dualismo entre uma mera passagem para 0 ensino superior ou uma inser¢ao na vida
econdmico-produtiva. Na realidade brasileira mais de 50% dos jovens de 15 a 17
anos nado estdo matriculados na educacao basica e milhdes de jovens, com mais de
18 anos e adultos ndo concluiram o ensino médio. Este quadro configura uma
grande divida da sociedade com essa populacao, pois gera desigualdades sociais e
compromete o futuro da nacdo brasileira. Assim, o governo brasileiro procura
desenvolver um Ensino Médio Integrado, trazendo a proposta de um ensino médio
de qualidade para todos no qual a articulacdo com a educacao profissional técnica
de nivel médio constitui uma das possibilidades de garantir o direito a educacao e ao
trabalho qualificado (BRASIL, 2008).

O governo brasileiro preocupado em garantir o direito a educacdo vem
através da Educacao de Jovens e Adultos (EJA) oportunizar um direito para milhdes
de pessoas que néo tiveram oportunidade de alcancar sua escolaridade. Esse direito
s6 foi obtido na forma de lei e como dever de oferta obrigatoria pelo Estado
brasileiro, a partir da Constituicdo de 1988, e reafirmado pela Lei de Diretrizes e
Bases de 1996 (HADDAD, 2007).

E relevante recordar que essa preocupacéo surge desde o periodo colonial
guando os religiosos jesuitas, conforme a literatura, adotaram o inicio dos
programas voltados a educacéo de jovens e adultos no Brasil (NAIFF, 2008).

A Educacéo de jovens e adultos tem sido no Brasil, um tema discutido desde
0S primeiros momentos em que comecou a ser refletida em suas especificidades
com relacdo ao ensino regular. Conforme Oliveira (2007) na perspectiva dominante,
educacdo de jovens e adultos é aquela relativa as atividades educativas
compensatorias, ou seja, para a escolarizacdo de alunos que nao tiveram a

oportunidade de acesso ao ensino regular previsto na legislacdo. Isso porque a
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tendéncia dominante das propostas curriculares € a da fragmentagcdo do
conhecimento, e da organizagdo do curriculo num aspecto cientificista, em demasia
tecnicista e disciplinarista, que dificulta o estabelecimento de diadlogos entre as
experiéncias vividas, os saberes antes tecidos pelos educandos e os conteudos
escolares.

Em Pelotas, cidade em que sera realizado este estudo, o EJA possui trés
grandes programas: 1) PEJA - Programa de Educacdo de Jovens e Adultos existe
desde 1990, na rede, atende alunos nas séries iniciais; 2) COMPLEMENTACAO -
Programa que corresponde da 52 a 82 séries. Foi implantado na rede em 2001, com
duracéo de dois anos, 52 e 62 no primeiro ano e 72 e 82 no segundo. Por dentro da
carga horaria da complementacdo acontecem 240 horas de cursos
profissionalizantes. Nessas oficinas acontecem: momento cultural, que sempre tem
a ver com a tematica do momento ou, € alguma apresentacao dos proprios alunos,
palestras, filmes, debates, relatos, avaliagbes dos cursos ou do andamento da
complementacao, ou ainda, reivindicagbes; 3) BRASIL ALFABETIZADO, que é um
convénio da Prefeitura Municipal com o Governo Federal, num investimento para a
erradicacao do analfabetismo. A primeira etapa terminou com aproximadamente 600
alunos jovens e adultos aprendendo a ler e escrever. Na verdade, a grande
sugestdo desse plano é aprender a edificar um caminho para outro tipo de escola,
de metodologia para trabalhar com jovens e adultos (XAVIER, 2005).

Outro programa que o governo brasileiro, implantou pensando na educacéo
de jovens e adultos é o Projovem, que consiste em uma modalidade do Programa
Nacional de Inclusdo de Jovens instituido pela Lei no 11.129, de 30 de junho de
2005, e regido pela Lei no 11.692 de 10 de junho de 2008. O Projovem possui as
seguintes modalidades: | - Projovem Adolescente - Servico Socioeducativo; Il -
Projovem Urbano; Ill - Projovem Campo - Saberes da Terra; e IV - Projovem
Trabalhador.

De acordo com o Decreto N°6.629, de 4 de novembro de 2008, decreta:

Art. 1° O Programa Nacional de Inclusao de Jovens - Projovem, instituido
pela Lei no 11.129, de 30 de junho de 2005, e regido pela Lei no 11.692, de
10 de junho de 2008, fica regulamentado na forma deste Decreto e por
disposicbes complementares estabelecidas pelos 6rgdos responsaveis pela
sua coordenacao,

Art. 20 O Projovem tem por finalidade executar acdes integradas que
propiciem aos jovens brasileiros reintegracdo ao processo educacional,
qualificagdo profissional em nivel de formacao inicial e desenvolvimento
humano.
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Art. 30 S&o objetivos do Projovem:

| - complementar a protecdo social basica a familia, criando mecanismos
para garantir a convivéncia familiar e comunitaria;

Il - criar condi¢cBes para a insercédo, reinsercéo e permanéncia do jovem no
sistema educacional;

lll - elevar a escolaridade dos jovens do campo e da cidade, visando a
conclusdo do ensino fundamental, integrado a qualificacdo social e
profissional e ao desenvolvimento de a¢des comunitarias; e IV - preparar o
jovem para o mundo do trabalho, em ocupag¢des com vinculo empregaticio
ou em outras atividades produtivas geradoras de renda (BRASIL, 2008).

O Projovem atende a um publico na faixa etaria entre 15 e 29 anos, para
gue sejam reintegrados ao processo educacional, recebam qualificacao profissional
e tenham acesso a acdes de cidadania, esporte, cultura e lazer, além promover a
sua insercdo no mercado de trabalho. O governo federal afirmou, em fevereiro de
2009, que dez mil jovens do Rio Grande Sul terdo oportunidade de participar do
Projovem Trabalhador, de responsabilidade do Ministério Trabalho Emprego, atende
um publico com idade entre 18 a 29 anos, em situacdo de desemprego e membros
de familias com renda mensal per capta de até um salario minimo. O objetivo &
preparar o jovem para o mercado de trabalho e em ocupacdes alternativas
geradoras de renda. O Projovem trabalhador é composto pelo Consércio Social da
Juventude (CSJ), Juventude Cidadad, Escola de Fabrica e Empreendedorismo
Juvenil (BRASIL, 2009b).

A cidade de Pelotas disponibilizou mais de mil vagas para Projovem
trabalhador e teve como arcos ocupacionais: alimentagdo, construcdo e reparos
(revestimentos e instalacdes), madeiras e moveis, metal mecanico, transporte e
vestuario (BRASIL, 2009a).

Neste ano a cidade mencionada acima formou 750 alunos do Projovem
Trabalhador, e sua coordenadora afirma que a cidade atingiu o dobro da média
nacional. As aulas tiveram inicio em novembro passado e terminaram junho 2010.
Além de conhecimentos especificos e de bolsas de estudos, os alunos beneficiaram-
se também com vales-transporte, material didatico e alimentacdo. A primeira fase,
com 100 horas de duracao, abrangeu a qualificacdo social: no¢des de informética e
inclusdo social; valores humanos; educacdo ambiental; higiene pessoal; promocao
da qualidade de vida; direito trabalhista; formacédo de cooperativas; prevencao de
acidentes de trabalho; e estimulo e apoio a elevacdo da escolaridade.

Apesar dos programas existentes em nosso pais, vale lembrar que estudar

corresponde a ascensao social e financeira, visto que, em geral permite melhor lugar
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no mercado de trabalho. Apesar disso, para muitas criangcas e jovens brasileiros
impde-se uma realidade inconcilidvel com a manutencdo na escola, criando um ciclo
vicioso de dificil adaptacdo: a necessidade de abandonar a escola para trabalhar e a
posterior verificacdo de que, como ficou com baixa escolaridade, encontrara
significativas dificuldades em conseguir melhores posi¢des profissionais, mantendo
por vezes geragcbes aprisionadas ao trabalho informal e aos subempregos
(OLIVEIRA, 2007).

Diante do exposto foi possivel rever a importancia da educacgao para jovens
brasileiros e 0s programas que sdo desenvolvidos em nosso pais, pois ao longo dos
anos o avanco da tecnologia e da economia tem feito com que as pessoas sintam
necessidade de retornar a sala de aula para aprimorar seus conhecimentos e

obterem qualificacédo para ascensao profissional e pessoal.



4 Referencial Teorico

4.1 A Teoria das Representacdes Sociais

As adolescentes, ao representarem a gravidez na adolescéncia, associam-
na a um sistema de pensamento social preexistente. E vélido ressaltar que
prevalece em nossa cultura a representacdo da maternidade como algo positivo e
socialmente valorizado para as mulheres (RANGEL, 2008). Assim, ao conhecer as
representacfes acerca da gravidez na adolescéncia, é importante observar que 0s
sujeitos se mostram como um produto social, ou seja, as adolescentes elaboram
suas representacfes sobre a gravidez na adolescéncia a partir de seu contexto
social, pois 0 conhecimento ndo € neutro, ele esta impregnado e impregna a pratica
ao orientar as escolhas e condutas dos sujeitos (MOSCOVICI, 1978).

Corroboro com Machado (1997), que a representacdo social € uma opcao
para o suporte tedrico-metodoldgico, visto que tem relagdo com o tema em estudo,
ja que lida atentamente com os aspectos psicossociais do cotidiano, com 0 pensar,
sentir, agir inerente a todas as relacdes sociais e dimensiona nossas investigacoes
na interdisciplinaridade. Desta forma, a utilizacdo das representa¢cdes sociais como
suporte tedrico podera ajudar o enfermeiro a dar respostas sabias aos complexos
problemas enfrentados no seu cotidiano, especialmente, por enfatizar a necessidade
de contextualizar os fendbmenos sociais/afetivos sobre os quais se depara. Assim, a
enfermagem podera ter um "novo olhar", um olhar psicossocial dos problemas
pesquisados, e neste estudo, em particular, nos interessa investigar as
representacdes da gravidez na adolescéncia como fator de evaséao escolar.

A Teoria das Representacbes Sociais (TRS) permite vislumbrar as

concepgdes que 0s grupos constroem a respeito do mundo transformando-se em um
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instrumento relevante para a analise da realidade de uma sociedade, na medida em
gue permitem a compreensao de questdes contemporaneas.

A TRS oportuniza descrever um conjunto de explicacdes originadas na vida
cotidiana e no curso de comunicacdes interpessoais. As representacfes sao 0
equivalente, em nossa sociedade, aos mitos e sistemas de crencgas das sociedades
tradicionais; podem, ainda, ser vistas como a versao contemporanea do senso
comum (SA, 1996).

O romeno naturalizado francés Serge Moscovici, no inicio da década de 60,
reativa 0 conceito de representacdes sociais da tradicdo sociolégica de Durkheim,
demonstrando a indissociacdo entre individuo, grupo e sociedade e se contrapondo
a perspectiva individualista em voga na psicologia social (SA, 2004; LANE, 2004).
Moscovici € dono de uma obra consideravel, tdo importante para a psicologia, como
para a historia e as ciéncias sociais. Seus trabalhos e sua TRS tém influenciado ao
longo das dltimas quatro décadas pesquisadores tanto na Europa como nas
Ameéricas, incluindo o Brasil (OLIVEIRA, 2004).

De acordo Moscovici (1976), as representacdes sociais podem ser definidas

como:

Um sistema de valores, idéias e praticas, com uma dupla fungdo: primeiro,
estabelecer uma ordem que possibilitara as pessoas orientar-se em seu
mundo material e social e controla-lo; e, em segundo lugar, possibilitar que
a comunicacdo seja possivel entre os membros de uma comunidade,
fornecendo-lhes um cédigo para nomear e classificar, sem ambiguidade, os
varios aspectos de seu mundo e da sua histéria individual e social
(MOSCOVICI, 1976, p.13).

Moscovici (2007) sugere a producdo de sentido e transformacdo do
conhecimento quando 0 senso comum se apropria desses conhecimentos
produzidos nas mais diversas areas e Ihes confere sentido através da criacdo das
representacdes sociais sem desconsiderar a existéncia de uma realidade externa, a
qual sO6 terd importdncia quando representada socialmente pelos sujeitos.
Compactuando com Moscovici, Sancovschi (2007) traduz as representacdes sociais
com criagbes coletivas que se fazem na comunicacdo e, a0 mesmo tempo, as
possibilitam.

O conceito de representagcéo social deriva do conceito de “representagéo
coletiva” de Durkheim que estabelecia a sociologia como uma ciéncia auténoma,
defendendo uma separacdo radical entre representacdes individuais e

representacdes coletivas. Ao separar as representacdes individuais das coletivas,
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Durkheim impossibilitou que os processos de transformagdo e mudanca das
representacdes coletivas fossem examinados (SANCOVSCHI, 2007).

Por meio do conceito de representacdes coletivas Durkheim explica como a
sociedade se conserva e se mantém coesa. Porém é Moscovici que, com 0 conceito
de representacdes sociais, comecga a interrogar sobre o movimento e transformacéao
das representacdes, na busca de entender e explicar as mudancas na sociedade.
Enquanto Durkheim parte das representacdes coletivas para explicar a sociedade,
Moscovici explica o processo de construcdo das representacbes sociais
(SANCOVSCHI, 2007).

Para Jodelet (2001) as representacdes séo frutos da influéncia mutua entre
individuos, unidos em determinadas culturas que, a0 mesmo tempo, constroem e
produzem uma histéria individual e também produzem uma historia social. Assim
sendo, as Representacdes Sociais sdo dinamicas e tem capacidade de mudar e
circundar as diferencas dos grupos. Portanto a gravidez na adolescéncia pode
mudar, ja que no cotidiano as pessoas formulam e reformulam suas idéias e seu
imaginario e como consequéncia vao agir de acordo com as novas representacoes.

A partir dos pressupostos teéricos de Moscovici ho contexto da psicologia
social o termo representacdo social engloba os fendmenos presentes no cotidiano
dos grupos sociais através dos conceitos elaborados pelo senso comum, das
interacOes continuas e da objetivacéo realizada por cada grupo e se concretiza num
campo especifico de conhecimento (MOSCOVICI, 2007).

A representagcdo € responsavel por fornecer os subsidios para o0s
julgamentos e atitudes e por dar significado e coeréncia ao universo vivido, desde
que seja elaborada de forma coletiva e a partir das trocas e praticas de um contexto
historico. O estudo das representacdes sociais tem a capacidade de englobar um
vasto numero de temas que fazem parte das praticas cotidianas dos sujeitos e se
relaciona a qualquer objeto social que é transmitido através da comunicacao e que
tenha uma importancia para o grupo (ESPINDULA, 2004).

Assim, o estudo das representacdes sociais possibilita a compreensdo dos
significados atribuidos por um determinado grupo social a um objeto, bem como aos
comportamentos relativos a este objeto. A utilizagdo das representacbes sociais

enguanto sistema de interpretacdo permite conduzir a nossa relacdo com o mundo e



39

com 0s outros e ainda orientar e organizar as condutas e comunicagdes sociais em
uma determinada sociedade (ESPINDULA, 2004).

A elaboracdo das representacdes sociais ocorre basicamente através de
dois processos especificos e simultaneos de mediacéo social que sédo meios de lidar
com a memoria: a ancoragem e a objetivacdo. De acordo com Moscovici (2007) a
ancoragem direciona a memoéria para dentro (colocando e tirando objetos, pessoas e
acontecimentos, classificando-os e rotulando-os), ou seja, ancorar € classificar e
denominar. Para o autor, ao classificarmos algo confinamos esse “algo” a um
conjunto de comportamentos e regras que estipulam o que €, ou nao €, permitido,
em relagcdo a todos os individuos pertencentes a essa classe (MOSCOVICI, 2007,
p.63). Na definicho do Moscovici (2007) a classificacdo é uma relacdo de
familiarizacdo com o néo familiar, pois quando nomeamos algo, acaba o anonimato
e esse algo (objeto, pessoas, acontecimentos) passa a fazer parte de um complexo
de palavras especificas, sendo identificado e localizado no contexto da identidade
social. J& a objetivacdo é o processo de direcionamento para fora, em que as
imagens e conceitos sdo retirados do contexto para serem novamente unidos e
reproduzidos no mundo exterior.

As representacdes sociais demonstram que quando 0s sujeitos sociais
consideraram individuos e objetos, levam consigo uma predisposicdo genética
herdada, imagens e habitos aprendidos, recordacdes preservadas e categorias
culturais, pois para Moscovici nenhuma mente esta livre dos efeitos de
condicionamentos anteriores que |he sdo impostos por suas representagoes,
linguagem ou cultura. O pensamento € expresso através da linguagem e organizado
de acordo com um sistema diretamente condicionado as nossas representacdes e
cultura. Assim, “objetivar é descobrir a qualidade icbnica de uma idéia ou ser
impreciso; é reproduzir um conceito em uma imagem” (MOSCOVICI, 2007, p.71).

A objetivacdo é mais bem compreendida quando se observam que as
representacdes sociais tém entre suas funcdes a de convencionalizar os objetos,
pessoas ou acontecimentos dando-lhes uma forma definitiva; localizando-as em uma
determinada categoria e gradualmente colocando-as como modelos determinados,
distintos e partilhados por um grupo de pessoas. “Nés personificamos,

indiscriminadamente, sentimentos, classes sociais, 0s grandes poderes, e quando
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nés escrevemos, nds personificamos a cultura, pois € a prépria linguagem que nos
possibilita fazer isso” (MOSCOVICI, 2007, p.76).

Diante do exposto o referencial teérico do presente estudo € a TRS, porque,
considera-se pertinente basear-se em uma teoria que permite 0 acompanhamento
de maneira profunda das modificacdes conceituais da sociedade, buscando
representacodes e significados em diferentes discursos e espacos sociais.

Deste modo, a TRS pode apreender as representacdes sociais da gravidez e
da evasao escolar para a adolescente. Revelando concepc¢des e representacdes a
partir de sua visao de mundo. Além disso, ao evidenciar 0s processos de ancoragem
e objetivacdo das mdaes adolescentes no contexto escolar, o estudo também
contribuira para a identificacdo dos ambientes e atores sociais que compdem as

representacdes sociais das adolescentes acerca evasao escolar na maternidade.



5 Metodologia

5.1 Tipo de estudo

O presente estudo caracteriza-se por ter uma abordagem qualitativa,
exploratoria e descritiva, buscando investigar as relacbes entre a gravidez na
adolescéncia e a evasao escolar.

Para Minayo (2007) a pesquisa qualitativa tem como foco a subjetividade do
sujeito e as relagcdes humanas e suas ac¢des, ndo se preocupando em quantificar o
que apreende da realidade.

A natureza exploratéria, conforme Trivilos (2008) permite ao investigador
aumentar sua experiéncia em torno do problema e possibilita um contato com
determinada populacao ou realidade para obter os resultados desejados.

O carater descritivo consiste na vontade de conhecer o universo em estudo,
seus problemas, sua preparacéo para o trabalho, além de seus valores (TRIVINOS,
2008).

5.2 Local do estudo

O local do estudo serd uma em sala na Faculdade Enfermagem agendada
para a realizagcdo do grupo focal com as adolescentes selecionadas a partir da
pesquisa multicéntrica RAPAD coordenada pela Profa. Dra. Sonia Maria Kénzgen

Meincke.



42

5.3 Suijeitos do estudo

Fardo parte do estudo as maes adolescentes selecionadas a partir da
pesquisa RAPAD que preencherem os critérios de inclusdo. Para manter o
anonimato das participantes as mesmas serao identificadas pelas iniciais do nome e

sobrenome acrescidos da idade. Ex: (MAP 16)
5.4 Critérios para selecéo dos sujeitos

Adolescentes com idade entre 10 e 19 anos 11meses e 29 dias de acordo
com o conceito de adolescéncia da OMS?; ter feito parte da pesquisa RAPAD; residir
no bairro com maior nimero de adolescentes participantes da pesquisa RAPAD do
municipio de Pelotas-RS; ter abandonado a escola devido a gravidez; ter
disponibilidade e concordar em participar do estudo, permitir o uso do gravador e
maquina fotografica nos encontros e a publicacdo dos resultados do estudo em

eventos académicos e cientificos.
5.5 Principios éticos

Os principios éticos que norteardo esta pesquisa correspondem a Resolucéo
n® 196/96°, do Conselho Nacional de Salde do Ministério da Salde, que dispde
sobre Pesquisas com seres humanos e o Cédigo de Etica dos Profissionais de
Enfermagem (2007) que, no Capitulo I, fala a respeito dos deveres nos artigos 89,
90 e 91 e das proibicées nos artigos 94 e 98*.

Para o uso do banco de dados da pesquisa RAPAD foi enviado um oficio

para coordenadora da pesquisa (Anexo A).

2 Segundo a OMS, adolescéncia compreende a faixa etaria entre 10 e 19 anos 11 meses e 29 dias.

3 Resolugdo n° 196/96: Esta resolucdo incorpora sob 6tica do individuo e das coletividades os quatro
referenciais basicos da bioética: autonomia, ndo maleficéncia, beneficéncia e justica entre os outros,
e visa assegurar os direitos e deveres que dizem respeito a comunidade cientifica, aos sujeitos da
pesquisa e ao Estado.

* Capitulo 11l (dos deveres): Art. 89. Atender as normas vigentes para a pesquisa envolvendo seres
humanos, segundo a especificidade da investigacdo, Art. 90. Interromper a pesquisa na presenca de
qualquer perigo a vida e a integridade da pessoa, Art. 91. Respeitar os principios da honestidade e
fidedignidade, bem como os direitos autorais no processo de pesquisa, especialmente na divulgacao
dos seus resultados. Capitulo Il (das proibicdes): Art. 94. Realizar ou participar de atividades de
ensino e pesquisa, em que o direito inalienavel da pessoa, familia ou coletividade seja desrespeitado
ou oferec¢a qualquer tipo de risco ou dano aos envolvidos, Art. 98. Publicar trabalho com elementos
que identifiquem o sujeito participante do estudo sem sua autorizacéo.



43

5.6 Procedimentos para a coleta de dados

Inicialmente serdo encaminhadas carta e copia do projeto ao Comité de
Etica em Pesquisa (CEP) para apreciacéo e parecer sobre a pesquisa (Apéndice A).

Apbs o parecer favoravel do CEP, sera feito contato telefénico, com as maes
adolescentes previamente selecionadas da pesquisa RAPAD, informando os
objetivos da pesquisa e agendando visita domiciliar. Na visita domiciliar sera
entregue a carta convite (Apéndice B) e sensibilizacdo da adolescente para
participagcdo no Grupo Focal. Diante do consentimento positivo serd solicitado as
maes adolescentes que assinem o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido
(TCLE) (Apéndice C) e as adolescentes com menos de dezesseis anos sera
solicitado autorizacdo do familiar responsavel para que adolescente participe da
pesquisa (Apéndice D).

Os dados serdo coletados através de encontros previamente agendados e
gravados, utilizando a técnica de Grupo Focal (Apéndice E).

A dindmica de grupos focais conforme Trentini e Gongalves (2000) esta
voltada para um determinado foco que consiste do tema de pesquisa em questao e
sera discutido pelo grupo nas suas mais diversificadas dimensfes possiveis dentro
de um processo de interagéo e participagéo dos envolvidos.

Para Leopardi et al (2001) o grupo focal consiste em buscar informacdes
nao de um individuo, mas em um grupo ja existente ou formado especificamente
para um periodo destinado a coleta de dados, que se retna em torno de um
interesse relacionado ao tema da investigacdo. O foco ndo se encontra na andlise
dos conteddos manifestos nos grupos, mas sim no discurso que permite inferir o
sentido oculto, as representacdes ideologicas, os valores e os afetos vinculados ao

tema investigado.

5.7 Analise dos dados

Os dados serdo analisados de acordo com Minayo (2007) e baseados em
trés etapas:
Pré-andlise: apos reunido de todo material empirico, faz-se a leitura

minuciosa e exploracdo exaustiva do conteudo das entrevistas, volta-se aos
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objetivos iniciais, confrontando-os com os dados coletados através de leituras
repetidas das falas transcritas.

Exploracdo do material: nessa fase os dados serdo codificados e
categorizados. Na codificacdo serdo agrupados os conteudos relativos aos temas
significativos para a questdo norteadora da pesquisa. Na seqiiéncia cada tema sera
reavaliado na busca de categorias que lhes déem sustentagcdo, assim 0s temas
receberdo uma denominacéo de acordo com seu contetdo e seu significado relativo
ao referencial tedrico utilizado.

Tratamento dos Resultados Obtidos e Interpretacdo: nessa fase os temas e

subtemas serao interpretados a luz do marco teérico utilizado.



6 Cronograma

No quadro a seguir esta a descricao do planejamento das atividades durante

todo o processo de desenvolvimento e execucao do projeto.

. . 2009 2010 2011
Periodo Atividades
1°sem. | 2°sem. | 1° sem. | 2° sem. | 1° sem.
Revisao de literatura X X X X
Elaborag&o do projeto X
Exame de Qualificacdo do Projeto X
Encaminhamento Comité de Etica X
Coleta de dados X
Andlise dos dados X X
Elaboracéo da dissertacéo X
Apresentacdo da dissertacéo X
(Defesa)

Figura 1 — Cronograma de desenvolvimento do projeto de pesquisa.




7 Recursos do projeto

7.1 Recursos humanos

Revisor de texto;

Transcritor de gravagdes de audio.

7.2 Recursos materiais

Na tabela abaixo estdo descritos os recursos materiais que seréao utilizados

para o desenvolvimento da pesquisa.

Tabela 1 — Recursos materiais para o desenvolvimento do projeto.

Material Quantidade  Custo Unitario  Custo Total
Lapis 04 R$ 0,50 R$ 2,00
Caneta 03 R$ 1,30 R$ 3,90
Borracha 02 R$ 0,60 R$ 1,20
Papel oficio 5000 R$ 0,05 R$ 250,00
Cartdo telefénico 02 R$ 5,00 R$ 10,00
Cartucho de tinta para impressora 01 R$ 40,00 R$ 40,00
Impressao 3000 R$ 0,20 R$ 600,00
Revisdo de portugués 02 R$ 150,00 R$ 300,00
Encadernacéo 15 R$ 10,00 R$ 150,00
Xerox 1000 R$ 0,07 R$ 70,00
MP4 01 R$ 300,00 R$ 300,00
Pilha palito recarregavel 02 R$ 20,00 R$ 40,00
Traducéo inglés/espanhol 01 R$ 168,00 R$ 168,00
Deslocamento para realizacéo das 20 R$ 2,00 R$ 40,00
entrevistas
Total - - R$ 1.975,10

Obs: Os gastos com a dissertacao de mestrado serédo custeados pela autora.
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Relatorio do Trabalho de Campo

Introducao

O presente relatorio foi elaborado como requisito parcial para concluséo do
Mestrado em Enfermagem do PPGENn da FEn/UFPel e corresponde ao estudo sobre
As representacdes sociais da evasao escolar para ma es adolescentes:
contribuicdo para a enfermagem.

O projeto de pesquisa que orientou o estudo foi elaborado no segundo
semestre de 2010, sendo aprovado no exame de qualificacdo em 28 de julho de
2010.

A gquestao investigativa da pesquisa foi Quais as representacdes sociais
da gravidez e da evasdao escolar para a mae adolesce nte?

O objetivo geral consistiu apreender as representacdes sociais da gravidez
e da evasdo escolar para a adolescente. Esse projeto teve como objetivos
especificos caracterizar o perfil socioeconémico das méaes adolescentes do estudo;
identificar os motivos que levam as méaes adolescentes a evasdo escolar durante o
periodo de gestacado e conhecer os significados da gravidez na adolescéncia.

Para desenvolver a pesquisa optou-se pela técnica de grupo focal escolhida
a partir das leituras realizadas sobre a tematica e da especificidade da populacéo a
ser estudada. Acreditou-se ser oportuno usar essa técnica de coleta de dados, visto
que ao reunir maes adolescentes para discutir temas como gravidez na
adolescéncia e evasao escolar seria possivel vislumbrar suas representacdes sobre

a tematica do estudo.
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Estratégia Metodologica

A partir dos dados da pesquisa Redes de Apoio a Paternidade na
Adolescéncia (RAPAD), elaborou-se uma relacdo com os nomes das maes
adolescentes, endereco, bairro, telefone para contato, aceitagdo em participar do
estudo (sim/ndo) e justificativa. Participaram da pesquisa RAPAD 181 maes
adolescentes.

Os critérios de inclusdo para participar do presente estudo foram: morar em
Pelotas; ter respondido que o motivo do abandono escolar foi a gravidez.

Das 181 adolescentes da pesquisa RAPAD, 66 responderam que 0 motivo
do abandono escolar foi a gravidez, sendo este o universo de interesse para o
presente estudo, porém, 12 maes adolescentes moravam em outro municipio e nao
fariam parte do estudo, restaram 54 que poderiam fazer parte da pesquisa.
Inicialmente no projeto a amostra seria 10% desse total, assim foi escolhido o bairro
com maior numero de sujeitos, o bairro Fragata que constava com 10 participantes.

Foi realizado contato telefénico com as 10 moradoras do bairro Fragata e
apenas 3 atenderam a ligacdo e confirmaram o endereco, sendo que uma havia
mudado para o municipio do Capéao Ledo, portanto ndo preenchia um dos critérios
de inclusédo deste estudo.

Surgiu o primeiro problema, o numero pequeno de participantes para a
técnica de coleta de dados escolhida. O grupo focal tem na sua esséncia a interacéo
entre 0s participantes e o pesquisador, a partir da discussdo focada em topicos
especificos e diretivos, que na técnica do grupo focal possui um carater
interpretativo em vez de descritivo (MAZZA, 2009).

Ha uma variacdo entre autores com relacdo ao numero de participantes,
porém sao unanimes ao afirmar que o grupo ndo pode ser grande, uma vez que
limita a participacdo, as oportunidades de troca de idéias e elaboragbes, o
aprofundamento no tratamento do tema e também os registros. O numero de
participantes, em média, deve ser de seis a quinze integrantes, porém para a
determinacdo da quantidade de participantes é necessario considerar os objetivos
do estudo (MAZZA, 2009; RESSEL, 2008; GATTI, 2005).

Para solucionar o impasse ficou acertado com o orientador da pesquisa que

seria feito contato com as 54 maes adolescentes de bairros distintos na zona urbana
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do municipio, através de ligacao telefénica. No dia 25 de setembro de 2010, escolhi
esse dia porque acreditava que no final de semana, sabado, seria mais facil
encontra-las, pois durante a semana poderiam estar trabalhando e/ou na escola,
visto que poderiam ter retornado. Acho oportuno destacar que 86,0% dos contatos
era numero de celular.

Nesse dia tentei fazer contato com as 54 maes adolescentes e obtive o
seguinte resultado: somente uma néo possuia contato telefénico, 16 telefonemas na
caixa de mensagem, em quatro ndo foi possivel completar a ligacdo, em quatro
casos 0 numero ndo existia, cinco estavam fora de é&rea ou desligado, dois
programados para nao receber chamadas, quatro pessoas que atenderam nao
conheciam a mae adolescente, finalmente 18 atenderam a ligacéo, e dessas, duas
mudaram de municipio, uma estava trabalhando no comércio, restando 15
participantes.

Para as ligacdes que cairam na caixa de mensagem (16) deixei o seguinte
recado: Boa noite, vocé ganhou seu bebe no ano passado e foi escolhida para fazer
parte de uma pesquisa, por favor entre em contato através desse numero a cobrar,
muito obrigada Enfermeira Maria Angélica. Dessas, duas retornaram a ligacao,
expliquei a pesquisa e informei que faria uma visita na proxima semana. Os nimeros
que estavam desligados, fora de area e/ou que néo foi possivel completar a ligacao
fiz contato novamente e realizei, no minimo, trés ligacbes em dias e horas
alternados, porém nao houve nenhum retorno.

Nos 13 contatos feitos foi exposta de forma sucinta a pesquisa, confirmado
0 endereco e caso tivessem interesse de participar seria realizada uma visita para
explicar detalhadamente o estudo. Todas aceitaram, assim ficou acordado que na
proxima semana eu faria a visita, avisando previamente.

Durante a semana, providenciei copia do TCLE, fiz um pequeno convite
contendo os dias, o horario e o local dos encontros e um roteiro das visitas para
otimizar o tempo, visto que era em bairros diferentes.

E importante descrever alguns itens que considerei relevantes para o
sucesso dos encontros sao eles:

A confeccdo do convite ao participante para lembrar a data do

compromisso, conforme Fig. 2.
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N CONVITE
A

REALIZACAO GRUPO FOCAL

LOCAL: HOSPITAL ESCOLA
DIAS: 13/10/10 (quarta feira)
19/10/10 (terga feira)

HORARIO: 13h 7
SUA PARTICIPACAO E MUITO IMPORTANTE,

OBRTGADAII

Figura 2 — Convite para participar do grupo focal

O Hospital Escola foi escolhido para ser o local dos encontros por alguns
motivos, entre eles: todas ganharam seus filhos na maternidade desta instituicdo, a
localizacdo do hospital no perimetro central da cidade que possibilitou a
pesquisadora fornecer dois vales transportes para cada dia de encontro (ida/volta)
independente do bairro de moradia e disponibilidade de sala para os encontros.

As mées adolescentes tiveram a oportunidade de trazer uma acompanhante
com as despesas custeadas pela pesquisadora, para permanecer com seu filho
durante a realizacdo do grupo focal, assim as criangas estariam em outro ambiente
com alguém de sua confianga e as maes ndo teriam a sua atencdo desviada durante
a realizagao das discussoes.

O momento de socializacdo entre a pesquisadora, as observadoras, as
maes adolescentes e as acompanhantes, ocorreu através de um coquetel no final do
primeiro encontro. Quando realizei a visita perguntei qual o salgadinho preferido
para compor a mesa de confraternizagéo.

Dia 02 de outubro de 2010, sadbado, as 10 horas, acompanhada de meu
noivo, realizei as visitas conforme o roteiro. Permaneciamos em torno de dez a
quinze minutos em cada casa. Em uma das visitas falei com a irma da adolescente,
pois a mesma morava proximo da cidade de Cangucu e vinha a Pelotas todos os
dias para trabalhar, assim expliquei a pesquisa para a irma e como por telefone a
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adolescente mostrou interesse em participar, deixei também o vale transporte.
Terminamos as visitas por volta das 17h30min. Somente duas visitas nado foram
realizadas, porque maes adolescentes ndo estavam em casa, uma no bairro Fragata
e outra no Laranjal, nesses casos as visitas foram realizadas na semana seguinte.

Os sujeitos da pesquisa ja estavam todas contatadas, entdo era necessario
montar a equipe e organizar o trabalho.

Conforme Mazza (2009) o trabalho no grupo focal requer um coordenador e
no minimo um observador. Eu ja tinha uma colega de mestrado confirmada em
ajudar-me com a parte técnica, como uso dos gravadores, entrega de material para
as participantes e organizacdo da sala. Precisava ainda ter alguém para ser
observadora, assim sendo, com a ajuda da minha co-orientadora, fiz os contatos
com duas pessoas indicadas por ela, uma académica de enfermagem e outra uma
colega recém formada, as duas aceitaram prontamente. Dessa maneira, minha
equipe de apoio estava montada.

Durante a semana subsequente, de 4 a 8 de outubro 2010, formulei um guia
para o primeiro encontro. O guia tematico € um instrumento norteador para o
desenvolvimento do assunto, que ajuda a manutenc¢ao da finalidade do estudo como
forca condutora do trabalho e apresenta questdes que tratam do objeto da pesquisa
(MAZZA, 2009).

ApOs 0 guia pronto enviei ao meu orientador e co-orientadora para as
sugestdes e criticas pertinentes. Como nao houve modificacdo, encaminhei a equipe
de apoio para ficarem cientes do que iria acontecer no primeiro encontro e, junto a
esse material, anexei um pequeno resumo do assunto grupo focal.

No dia 12 de outubro de 2010, véspera do primeiro encontro, encaminhei
uma mensagem para o celular de cada participante, a fim de lembra-las do evento,
com o seguinte contetudo: Boa Noite! Ndo esqueca amanha dia 13/10 temos um
encontro marcado no hospital que vocé ganhou seu bebé as 13h. Estou aguardando
sua presenca. Muito obrigada Enf. Maria Angélica.

No dia 13 de outubro de 2010 as 13h, ficamos aguardando as participantes
na frente do hospital, compareceram apenas cinco maes adolescentes, sendo que

uma chegou atrasada.
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Descrevendo o trabalho no 1° Grupo Focal

De acordo com os autores Mazza (2009) e Gatti (2005), o tempo de duracao
do encontro ndo deve exceder uma hora e meia a duas horas, para evitar prejuizo
na coleta de dados, em fung¢do do cansaco.

O primeiro grupo focal comecgou as 13h e 40mim e transcorreu da seguinte
forma sendo estruturado em seis momentos:

1° momento — A pesquisadora no papel de moderadora fez uma breve
apresentacao da equipe de apoio, foram relatados os objetivos da pesquisa, assim
como, o0 porqué da escolha das participantes. Expliquei a forma de registro do
encontro enfatizando a garantia do anonimato das participantes, e o uso de maquina
fotografica que foi autorizado pelas mesmas no TCLE. Esclareci que todas as idéias
e opinibes eram importantes e ndo havia certo ou errado, bom ou mau, poderiam
surgir diferentes pontos de vista, que ndo se estava em busca de consenso.

2° momento — Quebra do gelo: momento de aguecimento e interacdo entre
as participantes

1. Cada participante deveria encher um baldo no qual estaria contido seu nome.

2. Ficaram brincando de jogar entre elas

3. Cada uma pegaria um baldo e deveria estoura-lo.

4. Descobrir o nome da colega e formaria uma dupla (Fig. 3). Num bate papo
irlam preencher questdes a segui: nome da colega; data nascimento; estado
civil, com quem mora; grau de instru¢do; quando parou de estudar; renda
familiar; profissdo: ocupacao/ trabalho; nimero de filhos e qual o vinculo com

pai de seu filho.
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Figura 3 — Técnica do 2° momento

5. Apoés iriam apresentar a colega para o grupo

3° momento — Todas receberam duas folhas, nas quais deveriam fazer
desenhos. Na primeira folha desenhariam “Eu adolescente gravida”,
escreveriam palavras que viessem a sua mente, coisa boas, dificeis, lembrancas.
Na segunda folha desenhariam “Eu mé&e adolescente”, escreveriam palavras,

sentimentos que viessem a sua memoria (Fig. 4).

Figura 4 — Técnica do 3° momento
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4° momento — Cada participante apresentou o seu desenho e o explicou.

5° momento — Como ja havia ocorrido a apresentacdo do grupo solicitou-se
gque cada uma falasse um pouco: o que significava gravidez na adolescéncia;
aspectos comuns e discordantes entre as participantes; o que vocé pensava ao ver
uma menina “bem novinha” gravida?

6° momento — O primeiro encontro durou em torno de 1h e 30mim

O moderador agradeceu a presenca de todas, ressaltou a importancia de
cada participante para construcdo da futura pesquisa, explicou sucintamente o
proximo grupo, entregou os vales (Fig. 5). As acompanhantes das adolescentes

foram convidadas, bem como os seus filhos, a participar da confraternizacéo.

-

Figura 5 —Eonfraternizagéo

Apesar do numero de participantes ser menor que o indicado nas
bibliografias, o grupo teve um bom entrosamento e respondeu ao objetivo do
encontro que era conhecer as representacdes da gravidez na adolescéncia.

Comentei com minha co-orientadora o fato ocorrido com relacdo ao namero
de participantes e ficou acertado que eu iria telefonar novamente para todas as
participantes para refazer o convite para segundo encontro no dia 19 de outubro de
2010.

Ao termino deste primeiro encontro caracterizou-se as participantes do

estudo conforme a Fig. 6.
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Identificacdo Idade | Estado | Componentes | Escolaridade | Ocupacdo | Renda
civil familiares Familiar
KSB 19 Solteira | Companheiro e | 72 série Do lar +/- 2
filho salérios
minimos
MMP 20 Casada | Esposo e filho | 2° ano Ensino | Do lar R$
Médio 860,00
DSP 19 Solteira | Companheiro e | 72 série Do lar +-1
filho salario
APXC 16 Casada | Esposo e filho | 52 série Do lar R$
600,00
JLS 18 Solteira | Companheiro e | 82 série Do lar Salario
filho minimo*

* Salario minimo brasileiro no ano de 2010 era de R$ 510,00

Figura 6 — Perfil das mées adolescentes.

Descrevendo o trabalho no 2° Grupo Focal

Ao telefonar para as maes adolescentes, obtive duas justificativas com
relacdo a falta ao encontro anterior, uma justificou que o filho estava doente e a
outra referiu ter comecado a trabalhar com a mae.

Para preparar o segundo grupo focal fiz novo guia temético e encaminhei ao
meu orientador e co-orientadora para darem as sugestbes e criticas pertinentes.
Meu orientador sugeriu que ao invés de utilizar giz de cera fosse ofertado canetinhas
hidrocor, para evitar prejuizo da reproducao do desenho. Assim encaminhei o roteiro
a equipe de apoio para eu ficassem cientes do que iria acontecer no segundo
encontro.

No dia 18 de outubro, novamente enviei uma mensagem ao celular de todas
as participantes, para lembra-las do segundo encontro com o seguinte conteudo:
Boa Tarde!'! Amanha dia 19/10 as 13h30min teremos o ultimo encontro, no hospital
gue vocé teve seu bebé, sua presenca é muito importante. Enf. Maria Angélica.

No encontro, compareceram apenas quatro participantes, todas
participaram do grupo focal anterior.

O grupo comecou as 13h e 50mim, tive colabora¢éo de duas observadoras,

e transcorreu em quatro partes estruturadas da seguinte forma:
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12 Parte
Agradeci pelo comparecimento no 2° encontro, enfatizei a importancia da
participacdo de cada uma das adolescentes para construcdo da pesquisa que
podera ajudar na vida de futuras adolescentes que deixam de estudar por causa da
gravidez.
Informei o objetivo desse encontro: conhecer motivos que levam as
adolescentes a abandonar a escola durante o periodo de gestacao;
22 Parte
Entreguei os baldes, para cada uma das participantes, contendo uma
pergunta.
Perguntas:
1. Conte como foi sua vida escolar desde os primeiros anos; ndo esquecendo de
dizer o nome das escolas que freqiientou e qual foi a que vocé abandonou;
Seus colegas ficaram sabendo que vocé estava gravida? O que eles falavam?
2. Qual o nivel de ensino dos seus familiares e de seu companheiro e o que eles
falam sobre ensino?
3. Quais os motivos que levaram vocé a abandonar a escola na gravidez?
4. O que vocé acha que a escola pode contribuir para o seu futuro e de seu filho?
5. Vocé recebeu algum apoio da escola quando engravidou? De quem?
6. Vocé ainda pretende retornar para escola? Quando? O que € necessario para
que isso aconteca? Vocé acha que a escola facilita em alguma coisa para esse
retorno?
Expliquei que ficariam jogando os balGes até a musica parar, uma de cada
vez iria estourar o baldo e fazer a pergunta para as colegas, sendo a ultima a

responder (Fig. 7).
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Figura 7 — Técnica para desenvolver o 2° grupo focal

Ao término de todos os baldes, foi lancada uma pergunta ao grupo:

Apbs vocés conhecerem um pouco da historia de cada uma, gostaria de
saber: O que significa ter saido da escola?

32 Parte

Foi entregue uma cartolina para o grupo fazer um udnico desenho
representando o que elas achavam da escola (Fig. 8) e qual o recado que deixariam
para as adolescentes com relacéo ao ensino.
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Figura 8 — Desenhando a escola

42 Parte

Fiz o agradecimento pela presenca de todas, entreguei o giz de cera como
presente para as criangcas (um para cada uma) e CD com as fotos dos encontros.
Informei que no término do estudo todas seriam informadas do resultado, mediante
convite para participar da minha defesa.

As transcricbes dos encontros foram realizadas pelas observadoras, logo
apos o termino de cada grupo focal.

A pesquisadora realizou a leitura minuciosa das transcricbes
acompanhando as gravacgdes, para conferir a autenticidade do material.

Para a andlise dos dados do estudo, adotou-se a analise tematica de
Minayo (2007), identificando-se os nucleos de sentido contidos nas falas das maes
adolescentes e nos registros das observacdes. O método constitui-se em trés
etapas: pré-analise, exploracdo do material e tratamento dos resultados obtidos e
interpretacbes. Na exploracdo do material, foi realizada uma leitura flutuante do
conjunto das comunicagdes obtidas nos grupos focais. A terceira etapa, constituida
pelo tratamento dos resultados obtidos e sua interpretacdo, foi 0 momento em que, a
partir da organizacdo dos dados, buscaram-se as representacbes das mées
adolescentes sobre a gravidez na adolescéncia e o abandono escolar, sendo que os
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achados foram confrontados com o referencial tedrico das representacdes sociais
(MINAYO, 2007).
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As representacdes sociais das méaes adolescentescacga educacao: contribuicdo para
enfermagen?
Teenage Mothers’ Social Representation about Edudan: Contribution to Nursing
Las representaciones sociales de las madres adoteges acerca de la educacion:

contribuciones para la Enfermeria

Maria Angélica Silveira PadiliaAlvaro Moreira Hypdlitd, Marilu Correa Soarés

Resumo: Este estudo objetivou apreender as representagéesssdas maes adolescentes

acerca da educacao. Pesquisa qualitativa queoutiéizécnica de grupo focal para coleta dos
dados que foram submetidos a andlise tematica aaewona Teoria das Representacdes
Sociais. Os resultados apontaram que as maes eelies representaram a sua trajetoria
escolar com dificuldades intelectuais ao longo @oss escolares e 0s sintomas da gravidez
dificultaram a permanéncia na escola. Assinalaram @ educagcao proporciona melhores
condicbes de vida, de emprego e consumo de produtis caros para seus filhos.

Apontaram a falta de politicas publicas que viabgsem a permanéncia das mesmas no
sistema educacional. A enfermagem podera desempemhapapel social relevante ao

participar na construcdo de politicas publicasigoentivem a permanéncia e/ou retorno das

bY

maes adolescentes a escola como forma de garamtisescdo social dessa parcela da
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populacao, evitando ciclo baixa escolaridade e icord socio econémicas desfavoraveis na
vida das jovens brasileiras.

Descritores Escolaridade; Gravidez na Adolescéncia; Enfermmage

Abstract: This study aimed at understanding the social remtasions of teenage mothers

about education. A qualitative research was usledgawith the Focus Group Technique to

collect data that were subjected to thematic arglysased on the Social Representation
Theory. The results showed that the teenage motlesigibed their school history as a period
with intellectual difficulties, and the symptoms miegnancy made it hard to stay in school.
The young mothers emphasized that education prevadéer conditions of life, employment

and consumption of expensive products for theildedin, and pointed out the lack of public

policies to allow them to be in school. Nursing qanform a relevant social role in building

public policies to motivate these adolescents &y 8t and/or go back to school, as a way to
guarantee their insertion in the society, avoidiog education and unfavorable social-

economic conditions in their life.

Descriptors: Educational Status; Pregnancy in AdolescencesiNgr

Resumen: Este estudio objetivd aprehender las represenegicociales de las madres

adolescentes acerca de la educacion. Investigaaidlitativa que utilizd la técnica de grupo

focal para coleta de los datos que han sido soosetdanalisis temética basada en la Teoria
de las Representaciones Sociales. Los resultadastampn que las madres adolescentes
representaron su trayectoria escolar con difidekaintelectuales a lo largo de los afios
escolares y los sintomas del embarazo han diftdulsais permanencias en la escuela. Han
sefialado que la educacion proporciona mejores cionds de vida, de empleo y aumento del

consumo de productos mas caros para sus hijos.téjomnla falta de politicas publicas que
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viabilicen sus permanencias en el sistema educaciba enfermeria podra desempeiiar un
papel social relevante al participar en la consiarcde politicas publicas que incentiven la
permanencia y/o la vuelta de las madres adolescariieescuela como forma de garantizar la
insercion social de esa parcela de la poblacioitarelo ciclo baja escolaridad, condiciones
socioecondmicas desfavorables en la vida de |&nhgs/brasilefias.

Descriptores Escolaridad; Embarazo en la Adolescencia; Enféeme

Introducao

A adolescéncia € um periodo de mudanca entre iaf@&na fase adulta, marcado por
varios processos no ambito bioldgico, psicologigeeual, assinalando uma admiravel etapa
na vida do ser humaftd

A Organizacao Mundial de Saude (OMS) e o Ministdadsaude (MS) definem que a
adolescéncia corresponde a segunda década depeidagdo entre os 10 aos 19 anos. O
Estatuto da Crianga e do Adolescente define a sckeia dos 12 aos 18 anos. Porém, de
maneira efetiva, a adolescéncia varia enormementiee uma cultura e outra, quanto ao
ganho da independéncia que caracteriza a idad&{&dul

A passagem da infancia para a fase adulta é ucegso brando. No entanto, se uma
adolescente engravida, esta fase é transpostaléos pois a jovem ainda esta adaptando-se
as transformacdes que estéo ocorrendo em seu®orpo

Na adolescéncia a gravidez tem sido tratada, nasa8l décadas, como um
importante assunto de saude publica devido a amdplileste fenbmeno em todo o mundo.
Uma gravidez, nessa fase, proporciona entrada gget® vida adulta e um amadurecimento
para o qual adolescentes ainda ndo se encontraaradas para enfrenfar

A partir dos anos de 1980, nos paises em desemaito a taxa de gravidez na

adolescéncia vem sofrendo um decffhidEste o fenémeno de queda da fecundidade também
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ocorre em todos 0s grupos etarios, no Brasil, situentre as adolescentes de 15 a 19 anos.
Em 1992, para cada mil adolescentes, houve 9isfittascidos vivos. Em 2008, a taxa se

reduziu a 69 filhos nascidos vivos por mil. Os mesodecréscimos da fecundidade entre

adolescentes foram observados nas regides Suldedlere a taxa mais elevada na regido

Norte®,

Contudo, mesmo com baixa na taxa de fecundidagegvadez na adolescéncia ainda
é frequente nas jovens com baixa escolaridadeuacéid socioeconémica desfavoravel.
Acredita-se na importancia da educacdo como faandusao social, uma vez que isso se
torna mais relevante quando relacionamos gravideadnlescéncia e evasao escolar. A baixa
escolaridade € um fator predisponente para penmpetymobreza e desvantagens sociais e
economica?.

Estudos demonstram que as maes das adolescenseempo®m sua maioria, baixa
escolaridade, abandonam seus estudos para cusldithids e, muitas vezes, trabalham para
garantir a subsisténcia familiar. Dessa forma, jpelixo indice de educacdo sé conseguem
ocupacdes com menores ganhos, consequentemersdillsas adolescentes, provavelmente
serdo futuras maes trabalhadoras, reproduzindo adssdo vicioso da pobreza por inter-
geracoed® )

Assim, ao conhecer o contexto da gravidez na ackiesa e a evasdo escolar,
buscou-se compreender um dos problemas de sautleapgbe influencia ndo somente a
vida dessas jovens com também repercute na soeie@aono embasamento tedrico para
construcdo do presente estudo utilizou-se a TedasaRepresentacoes Socfdls

As adolescentes, ao representarem a gravidez rlaseéocia, associam-na a um
sistema de pensamento social preexistente. E vé@dgdaltar que prevalece em nossa cultura a
representacdo da maternidade como algo positivooatalsiente valorizado para as

mulhere§®. Assim, ao conhecer as representacOes acercaadi@ley na adolescéncia, 0s
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sujeitos se mostram como um produto social, ou, sggaadolescentes elaboram suas
representacdes sobre a gravidez na adolescéncatia gg seu contexto social, pois o
conhecimento ndo € neutro, ele estd impregnad@r®egna a pratica ao orientar as escolhas e
condutas dos sujeitd?.

Portanto, esse artigo teve como objetivo apreeasleepresentacdes sociais das maes
adolescentes acerca da educacdo, por meio da ajagdrin escolar e suas perspectivas

futuras.

Metodologia

A pesquisa de abordagem qualitafiVaexploratéria e descritiva. Os sujeitos do
estudo foram cinco maes adolescentes. Os critdeasclusdo: participar da pesquisa Redes
de Apoio & Paternidade na Adolescéncia (RAPADgsidir no perimetro urbano do
municipio de Pelotas-RS; ter abandonado a escefdal@ gravidez; ter disponibilidade e
concordar em participar do estudo, permitir o usogthvador e maquina fotografica nos
grupos focais e a publica¢do dos resultados dd@ston eventos cientificos.

O local de realizacdo da pesquisa foi um HospgaEdsino da cidade de Pelotas-RS.
O estudo respeitou os principios éticos de pesauisalvendo seres humanos, conforme a
Resolucdo 196/96 do Conselho Nacional de S&¥ide projeto foi aprovado pelo Comité de
Etica e Pesquisa da Santa Casa de MisericordialdeaP sob n°. 106/2010 — Ata 84 de 1° de
setembro de 2010, para manter anonimato dos infdemaas maes adolescentes foram
identificadas pelas iniciais do nome e sobrenomesaios da idade.

Na coleta dos dados utilizou-se a técnica de gifopal em dois encontros com

intervalo de 6 dias entre eles. Foi realizado d¢ontelefébnico com 54 méaes adolescentes

° Pesquisa multicéntrica coordenada pela FaculdaderrBagem, realizada em trés unidades obstétrieas d
Hospitais de Ensino nas cidades de Pelotas-RSaRtpolis-SC e Jodo Pessoa-PB, financiada peloelluns
Nacional de Desenvolvimento Cientifico e TecnolodiCNPq). Processo 551222/2007-7.
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identificadas no banco de dados da pesquisa RAP&UR @reenchiam os critérios do estudo,
apenas 13 aceitaram participar. A pesquisadoraowispessoalmente as treze maes
adolescentes, explicou a pesquisa e forneceu raisporte para as maes e acompanhantes
que ficariam com a criangca durante a realizacdo gdgoo. No primeiro encontro
compareceram cinco maes e no segundo, quatro éleseentes. Cabe ressaltar que houve
um segundo contato telefénico com as 13 maes maraida-las a participar do segundo
encontro.

Os dados foram submetidos a andlise tematica,ifidantio os nucleos de sentido
presentes nas falas dos sujeitos. Para isso foesendolvidas trés etapas: pré-analise,

exploracdo do material e tratamento dos resultabtidos e interpretacéd.

Resultados e Discusséo

Para melhor compreender os dados deste estud@rauosse subsidios na Teoria das
Representacbes Sociais. As méaes adolescentes posmiesuas representacdes sobre a
gravidez na adolescéncia a partir de seu contextialsessas representacdes sdo mutaveis e
dependem de um conjunto de inter-relagées tambémpatilhadas.

As representagcdes sdo frutos da influéncia mutuse endividuos, unidos em
determinadas culturas que, ao mesmo tempo, comsgq@oduzem uma historia individual e
também uma socfal’.

Torna-se relevante antes de iniciar as discusgddesstudo apresentar o perfil das
maes adolescentes participantes.

A idade das maes adolescentes variou entre 16am@f) Duas eram casadas e trés
adolescentes apesar de viverem com o pai de ey ¢bnsideravam-se solteiras. Em relacéo
ao grau de instrucdo quatro tinham o ensino fundeahéncompleto e uma possuia ensino

médio incompleto. Renda familiar em torno de urarsaiminimo e meio, sendo que o pai do
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bebé e/ou familiares eram os provedores do sustdatdamilia, visto que as maes
adolescentes néo possuiam ocupacao fora do lar.

De acordo com o embasamento tedrico escolhido esiado, as representacdes
sociais ocorrem basicamente através de dois paxesgpecificos e simultaneos de mediacéo
social que sdo meios de lidar com a meméria: aragem e a objetivacd.

No presente artigo 0s nucleos tematicos encontradoeartir dos grupos focais que
emergiram da memodria das méaes adolescentes rasultam duas categorias: trajetoria

escolar da adolescente e de seus familiares ecagucomo perspectiva de futuro.

Trajetoria Escolar da adolescente e de seus famities

As representacdes sociais das adolescentes coraibosugociais trazem consigo
imagens e habitos aprendidos, recordacdes pressreadategorias culturais, pois para elas
os condicionamentos vividos traduzem as suas remaEges sobre a gravidez e o abandono
escolar como um ato de consequéncia impensadchgaerbuxe prejuizos para construgdo
do seu contexto de vida.

As maes adolescentes desse estudo frequentavaede giblica de ensino da zona
urbana, apresentavam historias semelhantes dengarta familia de baixa renda e baixa
escolaridade e uma trajetéria escolar de reprovalgoum ou mais anos escolares,
reproduzindo uma distor¢céo série/idade.

Assim, representavam a sua trajetéria escolar dificuldades para acompanhar o
projeto pedagdgico do ensino ao longo dos anodagesp e no transcorrer da gravidez as
manifestacdes dificultaram a sua permanéncia nadagdazendo com que elas optassem por

abandonar os estudos, o que pode ser evidenciadalaa a seguir.

Eu sempre fui ruim em matematica, mas a trancoarebcos eu sempre passei. Eu rodei na sexta

série e continuei estudando, mas nunca pdre), achava que eu ndo ia passar, mas estudei basknte
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consegui. Na oitava série troquei de escola, ndsseano primeiro ano por que eu entrei na metade, n
segundo ano, estudei e rodei, e quando eu fui astudoite eu engravidei e par@{SB 19).

Estudei sempre na mesma escola, quando eu estedat®mm, até a quinta série eu passei sempre, fui
péssima em matematica, tinha que tirar seis ewdirseis cravadinho. Repeti a sexta e a sétima ¢ésias)
Quando passei paraoitava série parei, mas eu tinha chance de passas como eu estava ruiintomas da

gravidez)eu parei(JLS 18).

Observa-se nas falas dessas maes adolescentegsme ©tom dificuldades escolares
e as reprovacoOes frequentes elas permaneciam easedlar, porém a gestacao foi o ponto
chave para a evasao escolar.

Acredita-se que o profissional da saude, em edpecenfermeiro, assim como 0s
profissionais das escolas, deveriam apreender @s@&macdo das adolescentes sobre as
manifestacbes da gestacdo tanto fisicas quantol@gicas para reconhecer os fatores que
dificultam a permanéncia da adolescente na eseol&m, em nossa realidade observa-se que
as escolas ndo estdo preparadas para enfrentapreddema, o que também pode ser
evidenciado nas consultas de pré-natal, nas qaaisofissionais de saude mantém uma visao
curativa, procurando somente o bem estar do bindnée/feto, sem percebé-las na sua
individualidade.

E oportuno que nas consultas de pré-natal o pimfiss da salde estimule a
permanéncia das maes adolescentes no sistemargpodacom ascensao da escolaridade a
taxa de reproducdo na adolescéncia podera dimemssitn também como o cuidado com o
recém nascido podera ser mais qualificado.

Nesse sentido o pensamento acima, sobre a impardmincentivo a permanéncia na
escola, foi demonstrado em um estudo em 2008, wevdd 50 gestantes adolescentes que
tinham frequentes reunidées com um grupo multipsadizal durante toda a gravidez. O estudo

mostrou que, apds o acompanhamento, a taxa dageiascola foi de 24%, sendo que essas

adolescentes tinham boa rede social de apoio tanelido pai da crianga, 48% estavam
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empregadas. Foi observado, ainda, maior tempo denantacdo, maior cobertura vacinal e a
média de escolaridade superior & média nacionadlospossivel considerar que o programa
promoveu retorno & educa&id

O estudo multicéntrico com jovens sobre Sexualidaéeproducdo no Brasil indica
que agueles que possuiam menor repela capita negros e cujas maes tinham menor
escolaridade, possuiam trajetoria escolar irregatafirmando a generalizacdo de marcantes
desigualdades sociais no Brasil. O estudo destagmu a gravidez na adolescéncia €
considerada responsavel pelo abandono escolansegitentemente, pela perda de melhores
oportunidades de emprégo

As maes adolescentes relataram que sua familia, paidos e seu companheiro
possuiam, em sua maioria, baixa escolaridade. #rlasda educacéo rural com ensino de
primeira a quarta série do ensino fundamentalefailenciada e ainda € comum nos dias

atuais. Narraram historias semelhantes as suas.

A minha mae estudou até a terceira série, 0 mewagad que foi até a primeira ou segunda, ndo sei, 0
meu irméo de 13 anos estd na sexta série, meu mgadu no 1° ano do segundo grau. Ele e minha mae
querem voltar a estudar, s6 0 meu pai que (@& 18).

O meu pai e minha mae eu acho que estudaram atérmagsérie porque 14 forézona rural)so tinha
até esta série. O meu marido parou no primeiro @doosegundo grau, e ndo estudou mais porque teve que
comecar a trabalha(MMP 20).

A minha méae estudou até a terceira série, por daen@rava para forgzona rural) ela chegou a fazer
a quarta, mas nunca terminou. Naquele tempo os méispriorizavam muito os estudos, o meu pai estudo
também até a terceira pelo mesmo fato, a minha estédou até a sexta por que ela ficou gravidais parar
de estudar, ela ja tentou vérias vezes voltar, masca conseguiu. Meu irmdo estudou até a quintae sr
parou. E o pai do meu filho parou de estudar n@id8 do ensino médio, mas por minha culpatomas da
gravidez) por que ele gosta de estudar, ele é bem intaligenmae dele é formada, todos da familia dele sédo

formadog(nivel superior) (KSB 19).
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As maes adolescentes reproduzem a histéria deé@&eses escolar de seus familiares,
uma forma de perpetuacdo do ciclo baixa escolagidadndicbes socio econbmicas
desfavoraveis e vulnerabilidade. Na adolescéncigowsns tém a ansiedade de viver
intensamente, o que leva a falta de espaco pdexdefou julgamentos. Dessa forma ficam
mais vulneraveis ao uso de drogas, gravidez naesciicia, AIDS e outras doencas
sexualmente transmissiveis, que podem comprometerjeto de vida dos adolescerttds

E importante rever a questdo de género, pois angoancoram muitas vezes suas
decisbGes nas representacdes sociais vividas ema sosgedade de que os cuidados com os
filhos sdo de responsabilidade exclusiva das maespapel do homem € o de provedor
financeiro da familia.

Nesse sentido, o estudo desenvolvido na Argentma eonfirmar as diferencas de
género quando afirma que a gravidez na adolesc&oo fator de evasao escolar tem
relacdo diferenciada quanto ao género. A jovem josidica seu afastamento da escola para
assumir a responsabilidade com os servigos doréstic cuidado e o sustento do filho;
enguanto o jovem pai justifica seu desligamentestala para busca de rendimentos proprios
por intermédio do trabalho, em fungcdo dos anseios ym projeto de autonomia e
expectativas de consufit}

Ao descrever as representagcfes sociais das jovées guanto a sua trajetdria escolar
e de seus familiares é relevante apontar que ensstle ensino, apesar das modificagfes
curriculares ao longo dos anos, ainda parece iac@ea conscientizar seus alunos da
importancia do ensino, pois a educag¢do pode sain@eipo passo para romper o circulo

vicioso da pobreza.
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A educacao como perspectiva de futuro

A representacao social das adolescentes quantacagémd provem universo vivido, a
partir das trocas e praticas do contexto por elpsreenciado.

A muitas criancas e jovens brasileiros impdem-sa vemalidade inconcilidvel com a
manutencdo na escola, criando um ciclo de diftdpsacio: a necessidade de abandonar a
escola para trabalhar e a posterior verificacagyde ficou com baixa escolaridade. Dessa
forma, o jovem encontrara significativas dificuldadem conseguir melhores posicoes
profissionais, mantendo por vezes geracdes apadam ao trabalho informal e aos
subempregd¥.

Confirmando o estudo referido, a adolescente MMRraduz o seu pensamento com

relacdo ao ensino.
Quanto mais eu tiver um ensino completo fica néis dle eu pegar um servico melidMP 20).

A jovem MMP 20 demonstra a dificuldade em retoraarsistema escolar, mas ao
mesmo tempo representa a necessidade das joveasraddeiras mencionando um projeto

para n0sSsos governantes.

E uma coisa muito dificil de acontecer ter uma beeaa escola, até seria bom se tivesse um projeto
desses, mas eu creio que é muito dificil, mas aclgomuita gente ia voltar a estudar, por que tdfillm é

complicado, para estudar, para trabalhar, para tugiee é cois§MMP 20).

A gravidez precoce funciona como fator de exclusamial, diminuindo as
possibilidades de melhorar as condi¢cfes de vidaetanto as adolescentes gravidas de baixa
escolaridade permanecem cumprindo o seu papell,spoig@m as limitacbes que o mundo
moderno impde a quem néo tem estudo, restringemmerometem o crescimento individual
e social dessas jovéffd Assim, um projeto que atendesse as necessidamesndes
adolescentes, como por exemplo, a inclusdo de e€raeb escolas, poderia subsidiar sua
permanéncia no meio escolar e, com isso, promowaraacidadania e o empoderamento

social.
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As adolescentes dessa pesquisa reproduzem as erdpgE®es da sociedade, ao
afirmarem que o estudo favorece melhores condigéesda, pois valoriza aquisicdo de bens
de consumo e ancora a educacao na idéia de metippego, com melhor salario e consumo

de produtos mais caros para seus filhos.

Eu acredito que ter estudo € bom para conseguisemico(APXC 16).
Melhora porque eu vou ganhar um salario melhor, dau as coisas mais caras para o meu filho, vou

dar o que eu quero dar e se eu nao tiver estudtiewou ter condicdgdIMP 20).

As adolescentes ao mesmo tempo relacionam que erdnirto seu nivel educacional
favorece o seu desenvolvimento intelectual e facdi educagéo de seus filhos. Nenhuma
relaciona a educagdo como uma aspiragao futuraapemastrucdo de um mundo melhor No
entanto, reconhecerem a importancia da educagéstifecam o valor do estudo como forma

de oferecer melhores condigdes de vida para assfilh

Acredito que melhora financeiramente, e tambémdwa&cdo, eu vou ter mais conhecimento, ndo vou
ser tdo “tapada” para responder todas aquelas pearas que crianca fa@g<SB 19).

Também acho que é importante, ter estudo para arumm servigco melhor, para dar uma educacao
melhor para os filhos, pois sem estudo hoje enadjante ndo consegue nada, entdo eu acho que étamfeo

(JLS 18).

Em 2006, nos EUA, um estudo de revisao de litemasobre o sistema educativo dos
alunos, suas aspiracdes na escola e as politicagfgtam a sua educacdo, observou que
embora as adolescentes tenham uma série de demmstaducativas e sociais com a
maternidade, muitas reiniciam a escola para melisoi@s oportunidades futufas

Neste estudo, as adolescentes reconhecem a imparidam educacdo, no entanto,
ancoram-se na sociedade capitalista que valorizzducacdo como fonte de ascensao
econbmica, ao invés de perceber o verdadeiro d@armpoderamento social que pode ser
adquirido por meio da incluséo escolar. Impdenmas&la, como dificuldades nesse processo,
conciliar as responsabilidades adquiridas em seradalescente de baixa renda, que precisa

cuidar do filho, trabalhar para melhorar as corek¢cdamiliares e voltar a estudar.
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Exemplificando, a fala de KSB 19, a segquir, retratdificuldade da méae adolescente em

retornar ao sistema escolar.

Para mim foi burrice eu ter saido da escola, podeter continuado estudando ja estaria mais
adiantada, seria mais facil, mas querer todo muqder, agora vamos ver se eu vou conseguir conaifsa,

marido, filho e tudo issKSB 19).

Nesse cenario a enfermagem precisa estar presantéda dos adolescentes nédo
apenas com um olhar centrado em ac¢fes biomédiass,dasenvolvendo programas com
enfoque na prevengdo e promocdo da saude. Penssalela é uma tarefa de diferentes
setores da sociedade, porém, a enfermagem aoeuag-escolas, estimularia a permanéncia
e/ou retorno da mée adolescente ao sistema eswtay meio de empoderamento social,
estimulando os adolescentes a criar novas repeggms sociais ancoradas em suas

conquistas através da ascensao escolar.

Consideracoes finais

Com o presente estudo, foi possivel apreender @esentacdes sociais das maes
adolescentes acerca da importancia da educacameiorda sua trajetoria escolar e de suas
perspectivas para o futuro.

A construcdo das representacdes sociais sobre @ténpia da educacao para maes
adolescentes edificou-se em pensamentos ancoradidistema sécio-econdmico vigente, no
qual a educacdo esta atrelada a mao de obra gaddifie, consequentemente, a melhores
salarios e oportunidades de trabalho e ascens&d. soc

As jovens maes, por meio de uma trajetOria escotacada por desajuste idade/série,
reprovacdes e abandonos, apontaram o0 processaresooho importante para o futuro,
principalmente para o de seu filho, porém reconaaceas dificuldades para o retorno e

permanéncia na escola.
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As adolescentes desse estudo, em seu processo tdmagam, apoiaram-se nas
alteracOes fisicas e psiquicas da gravidez e pansabilidade de cuidar de seus filhos para
justificarem o abandono escolar e o distanciaméatdecisdo de um retorno aos estudos.

Entretanto, as maes adolescentes apontaram qua failtaim politicas publicas no
Nosso pais que viabilizem a permanéncia das a@oliescgravidas no sistema educacional.
Por esta razéo, novos estudos precisam ser degieldgotom o intuito de apontar caminhos
para insercao das jovens maes no sistema escolar.

Apesar da importancia do assunto, poucos estudlmsaeados com a enfermagem,
gravidez na adolescéncia e permanéncia escolasithnproduzidos e, pesquisas nessa linha
possibilitariam identificar uma visdo mais socialgtavidez na adolescéncia e a permanéncia
dessas jovens na escola.

Além disso, ao evidenciar os processos de ancorageabjetivacdo das maes
adolescentes no contexto escolar, o estudo tamlmémibwira para a identificacdo dos
ambientes e fatores sociais que compdem as repxeden sociais das adolescentes acerca da

evasao escolar na maternidade.
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APENDICE A — Carta ao Comité de Etica em Pesquisa

UNIVERSIDADE FEDERAL DE PELOTAS
FACULDADE DE ENFERMAGEM
Orientador: Prof. Dr. Alvaro Moreira Hypolito
Contato: 32845532/ e-mail: alvaro.hypolito@gmail.co m

Co-orientadora: Profa. Dra. Marilu Correa Soares

Contato: 32229821/ e-mail: enfmari@uol.com.br
Orientanda: Maria Angélica Silveira Padilha

Contato: 32225339/81148676/ e-mail: mangellpadilha@ hotmail.com

Pelotas, de 2010.

llustrissimos Membros do Comité de Etica em Pesquisa.

Ao cumprimenta-los cordialmente, vimos por meio desta, solicitar a
apreciacdo deste 6rgao para desenvolver a pesquisa: As Representacfes Sociais
da Evasao Escolar para Maes Adolescentes: Contribui  ¢&o para a Enfermagem
gue tem por objetivo apreender as representacdes sociais da gravidez e da evaséo
escolar para a mée adolescente.

Informamos que os dados coletados serdo utilizados, exclusivamente, para
producdo cientifica que resultara em minha dissertacdo de mestrado junto ao
Programa de PoOs Graduacdo — Mestrado em Enfermagem da Faculdade de
Enfermagem da Universidade Federal de Pelotas, sob a orientacdo da Prof. Dr.
Alvaro Moreira Hypolito e co-orientacdo da Profa. Dra. Marilu Correa Soares.

Assumimos, desde ja, o compromisso ético de resguardar todos 0s sujeitos
envolvidos na pesquisa, bem como a instituicdo, em consonancia com o Cdodigo de
Etica dos profissionais de Enfermagem, especialmente o Capitulo Il1, artigos 89, 90,
91, 94 e 98, e a Resolucédo 196/96 do Ministério da Saude a qual trata de pesquisas
envolvendo seres humanos.

Aguardamos o parecer e colocamo-nos a disposicdo para eventuais
esclarecimentos.

Atenciosamente

Maria Angélica Silveira Padilha Prof. Alvaro Moreira Hypolito
Orientanda Orientador
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APENDICE B — Carta Convite aos Sujeitos da Pesquisa

UNIVERSIDADE FEDERAL DE PELOTAS
FACULDADE DE ENFERMAGEM
Orientador: Prof. Dr. Alvaro Moreira Hypolito
Contato: 32845532/ e-mail: alvaro.hypolito@gmail.co m

Co-orientadora: Profa. Dra. Marilu Correa Soares

Contato: 32229821/ e-mail: enfmari@uol.com.br
Orientanda: Maria Angélica Silveira Padilha

Contato: 32225339/81148676/ e-mail: mangellpadilha@ hotmail.com

Pelotas, de 2010

Prezada participante

Venho respeitosamente através desta, solicitar sua colaboracdo, no
sentido de participar da pesquisa que serd por mim desenvolvida para a construgcao
de minha dissertacdo de Mestrado em Enfermagem na Faculdade de Enfermagem
da Universidade Federal de Pelotas, intitulada: As Representagbes Sociais da
Evasédo Escolar para Maes Adolescentes: Contribuicédo para a Enfermagem . O
objetivo da pesquisa € apreender as representacdes sociais da gravidez e da
evasao escolar para a mae adolescente.

O estudo seré realizado por mim, Maria Angélica Silveira Padilha, mestranda do
Programa de Pés-graduacédo da Faculdade de Enfermagem, sob orientacdo da Prof.

Dr. Alvaro Moreira Hypolito.

Pelotas, / /

Maria Angélica Silveira Padilha
Orientanda
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APENDICE C - Termo de Consentimento Livre e Esclare  cido

UNIVERSIDADE FEDERAL DE PELOTAS
FACULDADE DE ENFERMAGEM

Pesquisa: As Representacdes Sociais da Evasdo Escol ar para Maes
Adolescentes: Contribuicdo para a Enfermagem
Orientador: Prof. Dr. Alvaro Moreira Hypolito
Contato: 32845532/ e-mail: alvaro.hypolito@gmail.co m
Co-orientadora: Profa. Dra. Marilu Correa Soares
Contato: 32229821/ e-mail: enfmari@uol.com.br
Orientanda: Maria Angélica Silveira Padilha
Contato: 32225339/81148676/ e-mail: mangellpadilha@ hotmail.com

Venho, respeitosamente através deste, convida-la a participar da pesquisa
relatando sua experiéncia e emitindo a sua opinido. O objetivo deste estudo é
apreender as representacdes sociais da gravidez e da evasao escolar para a mae
adolescente.

Estamos desenvolvendo a presente pesquisa a fim de contribuir para
permanéncia das adolescentes gravidas no sistema escolar, pois a escola devera
ser o local de suporte para esse grupo adquirir 0s elementos essenciais para a

construcéo de sua cidadania.

A pesquisa sera realizada através de encontros previamente agendados e
gravados. Estas informacdes serdo armazenadas juntamente com a de outras
participantes e os resultados obtidos serdo colocados a disposicdo das participantes
e usados apenas para fins cientificos. As participantes do estudo sera garantido o
anonimato.

Os beneficios aos sujeitos envolvidos no estudo seréao as informacdes e troca
de conhecimentos entre eles e os pesquisadores para construcdo de uma atencéo
qualificada &s jovens no sentido de contribuir para a permanéncia das adolescentes
gravidas na escola.

A coleta de dados ndo acarretara em riscos, pois, ndo prevé procedimentos

invasivos, ou de ordem moral, considerando que os temas abordados no Grupo
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Focal poderdo ser respondidos na totalidade ou em parte, sem prejuizo para o
entrevistado.

A coleta de dados sera realizada por mim, Enfermeira Maria Angélica Silveira
Padilha em periodos, pré-acordados entre 0s sujeitos e a pesquisadora, sendo que a
pesquisa esta sob orientacéo da Prof. Dr. Alvaro Moreira Hypolito.

Pelo presente consentimento informado, declaro que fui esclarecida de forma
clara e detalhada, livre de qualquer forma de constrangimento e coercdo, dos
objetivos, da justificativa e beneficios do presente projeto de pesquisa.

Fui igualmente informada:

- da liberdade de retirar meu consentimento, a qualguer momento e deixar de
participar do estudo, sem que isso me traga prejuizo algum;

- da seguranca de que nao serei identificada.

Eu, , aceito participar da

pesquisa: As Representacdes Sociais da evasdo escolar para maes adolescentes:
contribuicdo para a enfermagem emitindo meu parecer quando solicitado e
permitindo o uso do gravador e maquina fotografica. Estou ciente de que néo serei
identificada e que as informagdes por mim fornecidas serdo utilizadas para

publicacdo no meio académico e cientifico.

Pelotas, de de 2010

Participante da pesquisa

Maria Angélica Silveira Padilha

Pesquisadora
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APENDICE D — Autorizac&o para adolescentes menores  de 16 anos

UNIVERSIDADE FEDERAL DE PELOTAS
FACULDADE DE ENFERMAGEM
Orientador: Prof. Dr. Alvaro Moreira Hypolito
Contato: 32845532/ e-mail: alvaro.hypolito@gmail.co m

Co-orientadora: Profa. Dra. Marilu Correa Soares

Contato: 32229821/ e-mail: enfmari@uol.com.br
Orientanda: Maria Angélica Silveira Padilha

Contato: 32225339/81148676/ e-mail: mangellpadilha@ hotmail.com

AUTORIZACAO

Eu
RG n° de acordo com a Lei n°10. 406, de 10 de janeiro de
2002 do Cadigo Civil Brasileiro, autorizo minha filha

de anos de idade, a

participar do estudo que tem por objetivo apreender as representa¢gfes sociais da
gravidez e da evaséao escolar para a mae adolescente.

O estudo auxiliard na construcdo da Dissertacdo de Mestrado da Enfermeira Maria
Angélica Silveira Padilha para a obtengdo do titulo de Mestre em Ciéncias tendo
como orientador o Prof. Dr. Alvaro Moreira Hypolito.

Pelotas, de de 2010.

Responsavel legal pela adolescente

Maria Angélica Silveira Padilha Prof. Dr. Alvaro Moreira Hypolito
Orientanda Orientador da pesquisa



APENDICE E — Instrumento de pesquisa

UNIVERSIDADE FEDERAL DE PELOTAS
FACULDADE DE ENFERMAGEM E OBSTETRICIA
Orientador: Prof. Dr. Alvaro Moreira Hypolito
Contato: 32845532/ e-mail: alvaro.hypolito@gmail.co m
Co-orientadora: Profa. Dra. Marilu Correa Soares
Contato: 32229821/ e-mail: enfmari@uol.com.br
Orientanda: Maria Angélica Silveira Padilha
Contato: 32225339/81148676/ e-mail: mangellpadilha@ hotmail.com

Dados de Identificagao:
Nome:

Data nascimento:
Cor da pele:

Estado Civil:

Com quem morra:
Grau de instrucéo:
Renda familiar:
Profisséo:
Ocupacéo/ trabalho:
Numero de filhos:

Qual o vinculo com pai de seu filho?

Guia de temas do grupo focal

Significado da gravidez para adolescente.

Significado de ser mae adolescente.

Relato da historia escolar.

Nivel de ensino dos membros da sua familia.

Os motivos que levaram ao abandono escolar na gravidez.
A contribuicdo da escola para o seu futuro e de seu filho.
Apoio que vocé recebeu da escola quando engravidou.

Significado de ter saido da escola.
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ANEXO A — Autorizagéo para utilizacdo dos dados da  Pesquisa Redes de

Apoio a Paternidades na Adolescéncia (RAPAD)

91

APENDICE A — Autorizagdo para utilizagdo dos dados da Pesquisa Redes de
Apoio a Paternidades na Adolescéncia (RAPAD)

UNIVERSIDADE FEDERAL DE PELOTAS
FACULDADE DE ENFERMAGEM
Orientador: Prof. Dr. Alvaro Moreira Hypolito
Contato: 32845532/ e-mail: alvaro.hypolito@gmail.com
Orientanda: Maria Angélica Silveira Padilha
Contato: 32225339/81148676/ e-mail: mangellpadilha@hotmail.com

Pelotas, 7, de {&Millfuc 2010.

Prof®.Dr?. Sonia Maria Kdnzgen Meincke
A Coordenadora da Pesquisa Redes de Apoio a Paternidades na Adolescéncia

Ao cumprimenta-la cordialmente, eu, Maria Angélica Silveira Padilha,
mestranda do Programa de Pos Graduacéo da Faculdade de Enfermagem - UFPel &
tendo como orientador o Prof. Dr. Alvaro Moreira Hypélito e co-orientadora a Prof?
Dr? Marilu Correa Soares venho por meio deste solicitar sua autorizacao para utilizar
os dados da pesquisa RAPAD, para identificar as adolescentes participantes de
minha pesquisa: As Representacdes Sociais da evasdo escolar para maes
adolescentes: contribuicdo para a enfermagem,.

Pretendo desenvolver meu estudo com puérperas adolescentes que
justificaram auséncia no sistema escolar devide a gravidez.

A presente pesquisa tem objetivo apreender as representacdes sociais da
gravidez e da evas@o escolar para a adolescente.

Terei compromisso ético de resguardar tedos os colaboradores envolvidos na
pesquisa, assim como coordenadores, de acordo com o codigo de ética dos
Profissionais de Enfermagem e a Resolucdo 1986/96 do Conselho Nacional de
Satde, que trata de pesquisas envolvendo seres humanos.

Na certeza de contar com seu apoio, desde ja agradego, colocando-me ao

seu inteiro dispor para outros esclaregi tos.

arig/Angélica Silveira Padilha

Ciente. De acordo. Data: Ozlo W")‘Cﬂo

‘\thiu YU TR IS



ANEXO B — Parecer do Comité de Etica em Pesquisa

e Pelotas

=]

Sanfa Casa

Servicos Infegrados @ sua Sadde

Pelotas, 1° de setembro de 2010.

Ref.: Protocolo n° 106/2010 — Ata 84

limo. Sr.
Prof. Alvaro Luiz Moreira Hypolito
Nesta

Prezado Senhor,

Informamos a V.S.* que ao se proceder a analise do projeto de
pesquisa de sua orientanda Maria Angélica Silveira Padilha, intitulado “AS
REPRESENTACOES SOCIAIS DA EVASAO ESCOLAR PARA ADOLESCENTES
GRAVIDAS: CONTRIBUICAO PARA A ENFERMAGEM®, em reunido realizada na
data de hoje, o Comité de Etica em Pesquisa da Santa Casa de Misericordia de
Pelotas, de acordo com as atribuicdes definidas na Resolugdo CNS 196/96,
manifestou-se pela APROVACAQ do referido projeto.

Informamos, também, que deverdo ser encaminhadas a este Comité
a data de encerramento e a publicacéo dos resultados finais da referida pesquisa.

Sendo o que se apresenta para o momento, subscrevemo-nos.

Atenciosamente.

4&@2
Dr. Anténio Luiz W. Pureza Duarte

Presidente do Comité de Etica em Pesquisa
da Santa Casa de Misericordia de Pelotas

aspn/cep

Praga Piratinino de Almeida, 53 - Centro - 96015-290 - Pelotas/RS
Fone (53) 3284.4700 - Fax (53) 3284.4701 - e-mail: santacasa@terra.com.br
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