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INTRODUÇÃO 

A adolescência pode ser entendida como 

um período característico de mudanças, consti-

tui-se como um importante momento para a a-

doção de novas práticas, comportamentos e ga-

nho de autonomia para o adolescente. Nesta fa-

se, o jovem torna-se mais vulnerável a compor-

tamentos que podem prejudicar sua saúde,como 

alimentação inadequada, sedentarismo, tabagis-

mo, consumo de álcool e de drogas e sexo sem 

proteção (BRASIL, 2022). 

Segundo a Organização Mundial da Saúde 

(OMS) e o Ministério da Saúde (MS), a adoles-

cência é o período compreendido entre 10 e 19 

anos de idade. Para o Estatuto da Criança e do 

Adolescente (ECA) é compreendido entre 12 e 

18 anos de idade (BRASIL, 2021). 

De acordo com a ONU, a população mun-

dial atual (em novembro de 2023) é de, aproxi-

madamente, 8,07 bilhões de pessoas. Onde a 

população jovem equivale a 26,4%. De acordo 

com o IBGE (2023), existem no Brasil, 

28.050.903 adolescentes com idade de 10 a 19 

anos. Em relação às regiões do Brasil estão 

Norte (28%), Nordeste (26%), Centro-Oeste 

(24%), Sudeste (21%) e Sul (21%).  

A gravidez na adolescência é uma adversi-

dade e que está em voga em todas as partes do 

mundo, não se restringindo somente a países 

emergentes, porém estes são os mais impacta-

dos por esse desafio. A ocorrência da gestação 

durante a adolescência é um desafio de saúde 

pública que acarreta implicações biopsicossoci-

ais na vida do adolescente e cabe ao Estado pro-

mover políticas públicas voltadas para a pre-

venção deste problema, respeitando os direitos 

humanos. 

Segundos dados do Sistema de Informação 

sobre Nascidos Vivos (SINASC), o Brasil mos-

trou avanço na redução da gravidez na adoles-

cência, entre os anos de 2015 e 2022, ocorreu 

uma diminuição no número de casos de gra-

videz na adolescência, na faixa etária de 10 a 19 

anos, de 547.565 no primeiro ano para 315.273 

nascimentos no último ano. No que tange as re-

giões do Brasil as regiões que apresentam mai-

ores casos são Norte (19,6 %), Nordeste (16,1 

%), Centro-Oeste (12,9 %), Sudeste (10,4 %) e 

o Sul (10 %). No entanto, embora tenha ocor-

rido o arrefecimento desse índice, a taxa de gra-

videz na adolescência ainda é elevada. 

Desta forma, diante do alto número de nas-

cimentos por mães adolescentes no Brasil, se 

faz necessário o debate acerca da atual situa-

ção, logo, o trabalho irá possibilitar uma discus-

são acerca do tema e buscar sensibilizar a co-

munidade paraas questões relativas à gravidez 

e orientar os adolescentes quanto ao uso de mé-

todos contraceptivos para a prevenção da gra-

videz e de IST's. 

Apesar do elevado número de trabalhos 

nessa temática, e considerando as dimensões 

continentais do Brasil, faz-se necessário a reali-

zação de trabalhos que compilem e atualizem 

sobre o perfil dessas adolescentes grávidas, 

identificando-as para que possa haver um de-

bate de criação de políticas públicas mais efica-

zes. Sendo assim, esse estudo tem como objeti-

vo apresentar o perfil sociodemográfico das 

adolescentes grávidas no Brasil através de uma 

revisão integrativa da literatura. 

METODOLOGIA 

Enquadramento da Pesquisa 

Este estudo se enquadra como uma revisão 

integrativa da literatura de cunho qualitativo, 

realizada nos meses de fevereiro a novembro de 

2023. Revisões da literatura podem ser compre-

endidas como um processo de busca, análise e 

descrição de um corpo do conhecimento bus-

cando uma resposta para uma pergunta especí-

fica. Segundo Gil, 2008:  
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A pesquisa bibliográfica é desenvolvi-da a 

partir de material já elaborado, cons-

tituído principalmente de livros e artigos 

científicos. Embora em quase todos os es-

tudos seja exigido algum tipo de trabalho 

desta natureza, há pesquisas desenvolvidas 

exclusivamente a partir de fontes biblio-

gráficas. 

 

De acordo com Mendes; Silveira; Galvão, 

(2008), “A revisão integrativa da literatura tam-

bém é um dos métodos de pesquisa utilizados 

na prática baseada em evidência que permite a 

incorporação das evidências na prática clínica.” 

É um método que permite reunir e sintetizar re-

sultados sobre pesquisas de um determinado te-

ma, de forma sistemática e ordenada para que 

possa trazer contribuições para o tema investi-

gado. Neste sentido, já na primeira fase do estu-

do, utilizou-se como questão norteadora do es-

tudo: “Qual é o perfil das adolescentes grávidas 

no  Brasil?” 

Para a realização deste estudo, baseou-se 

nas etapas descritas por Mendes; Silveira; Gal-

vão, (2008), no trabalho intitulado “Revisão In-

tegrativa: método de pesquisa para a incorpora-

ção de evidências na saúde e na enfermagem.” 

Portanto, para compor a metodologia deste tra-

balho, utilizou-se dos seguintes critérios identi-

ficados na Figura 6.1. 

 

Figura 6.1 Critérios utilizados para a construção do trabalho 

 

 

Critérios de elegibilidade e fonte de 

Informações 

O processo de pesquisa se deu inicialmente 

definindo a pergunta norteadora, posteriormen-

te foi para a segunda etapa, a de busca na li-

teratura, decidiu-se buscar trabalhos definidos 

como artigos científicos, em um horizonte tem-

poral compreendido do ano de 2015 a novem-

bro de 2023, quando começou-se as pesquisas. 

As buscas ocorreram em 3 bases de dados, a sa-

ber: Biblioteca Virtual em Saúde – BVS, Natio-

nal Library of Medicine – PUBMED e SciELO. 

A Biblioteca Virtual em Saúde – BVS, foi 

estabelecida como modelo, estratégia e plata-

forma operacional de cooperação técnica da Or-

ganização Pan-Americana da Saúde (OPAS), 

para gestão da informação e conhecimento em 

saúde na região AL&C, em 1998. O Portal Re-

gional da BVS é um espaço de integração de 
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fontes de informação em saúde onde promove a 

democratização e ampliação do acesso à infor-

mação científica e técnica em saúde na América 

Latina e Caribe (AL&C). É desenvolvido e ope-

rado pela BIREME em 3 idiomas (inglês, por-

tuguês e espanhol). A coleção de fontes de in-

formação do Portal está composta de bases de 

dados bibliográficas produzidas pela Rede 

BVS, como LILACS, além da base de dados 

Medline e outros tipos de fontes de informação 

tais como recursos educacionais abertos, sites 

de internet e eventos científicos, atualmente 

possui uma coleção de 37.076.046 referências 

de do-cumentos (PORTAL DO MODELO DA 

BVS, 2023). 

A National Library of Medicine – PubMed 

é um site oficial do governo dos EUA, também 

é uma base de dados que compreende mais de 

36 milhões de citações de literatura biomédica 

da MEDLINE, periódicos e livros online, não 

possui links de trabalhos completos, mas dispo-

nibiliza links para conteúdo completo, quando 

existem, no PubMed Central e sites de editores. 

Está disponível online desde 1996, é mantido 

pelo National Center for Biotechnology Infor-

mation (NCBI), nos EUA (PubMed, 2023) 

O SciELO – Scientific Electronic Library 

Online é um banco de dados de acesso aberto 

para publicações eletrônicas, compreendendo 

125 periódicos na área de Ciências da Saúde e 

219.695 documentos disponíveis (SciELO, 

2023). 

Seleção de descritores, palavras-chaves e 

período 

Os descritores e palavras-chaves utilizados 

nas pesquisas foram validados no Portal de 

Descritores em Ciência da Saúde (DeCS), e pa-

ra a realização dela, foi utilizado os seguintes 

termos como descritores: “Gravidez na Adoles-

cência”, “Atenção Primária à Saúde”, e “Preg-

nancy in Adolescence”, “Primary Health Ca-

re”, para português e inglês, respectivamente. 

Foram utilizados na pesquisa, palavras-chaves 

de até dois termos, a fim de ter uma maior pos-

sibilidade de resultados. As palavras foram as 

seguintes: “atenção básica”, “gestação na ado-

lescência”, “enfermagem”, “adolescente”, 

“comportamento sexual”, “planejamento fami-

liar”. Com o propósito de refinamento da pes-

quisa, foi se aplicando os filtros de “tipo de es-

tudo”, “idioma”, “período” e se respondiam à 

pergunta norteadora do estudo. O filtro “tipo de 

estudo” excluiu arquivos que não se enquadra-

ram na categoria “artigo”, como teses, disserta-

ções, editoriais, notícias, boletins epidemiológi-

cos, além de revisões integrativas e sistemáti-

cas, pois em algumas bases de dados, aparece-

ram diversos tipos de estudos. Por se tratar de 

um estudo onde buscou-se identificar determi-

nados perfis, excluiu-se artigos que não definis-

sem perfis de adolescentes grávidas, mesmo 

que falassem sobre gravidez na adolescência. O 

filtro “idioma” possibilitou achar artigos so-

mente na língua portuguesa, pois devido às li-

mitações dos autores, não seria viável para a 

pesquisa utilizar artigos em outros idiomas. A-

pós as aplicações dos filtros principais, foi pos-

sível partir para a pesquisa avançada, onde se 

utilizou do operador booleano “AND”, para re-

finar mais ainda a pesquisa, se utilizando do 

cruzamento de “título” e “tópico”, e “título” e 

“título, resumo, assunto” e “title” e “text word”.  

O período de publicação dos artigos sele-

cionados para o estudo foi compreendido entre 

2015 e 2023, quando encerrou a pesquisa. 

Seleção de estudos, avaliação de artigos 

e análise de dados 

Foi observado que existia uma grande quan-

tidade de estudos, mesmo após o uso do boole-

ano “AND”, no entanto, foi realizada a dupla 

contagem, artigos repetidos eram considerados 

somente um, logo, aplicou-se mais um critério 

para a exclusão de artigos. Artigos que não se 

enquadram no escopo da pesquisa foram ex-
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cluídos, lia-se o resumo, identificava a metodo-

logia usada, o assunto e posteriormente elegia-

se apto ou não, os que se enquadraram aptos, 

foram lidos integralmente a fim de se extrair to-

das as informações para as análises. 

Após a seleção dos artigos, passou-se a ca-

tegorizá-los, foi feito um banco de dados, onde 

os artigos eram numerados juntamente com a 

letra “A”, identificados autores, título, ano de 

publicação em ordem decrescente e o objetivo, 

o que gerou como resultado um quadro com es-

sas informações.  

Após a geração do primeiro quadro, reali-

zou-se outra extração de dados para uma segun-

da análise, onde buscou identificar autores, títu-

lo do artigo, revista da publicação, metodologia 

aplicada e principais resultados.  

Como método de análise dos dados, bus-

cou-se identificar e analisar a legitimidade dos 

estudos, qualidade metodológica, importância 

das informações apresentadas, o que gerou um 

quadro, além disso, foi feito a comparação entre 

as informações e identificados os avanços no 

conhecimento sobre o tema e as considerações 

sobre abertura de novas pesquisas. 

RESULTADOS E DISCUSSÃO 

Artigos identificados pelos descritores e 

palavras-chaves 

Considerando a busca inicial nas três bases 

de dados previamente escolhidas, com os des-

critores e palavras-chaves definidas, há a neces-

sidade de expor a quantidade de arquivos en-

contrados ao longo das buscas. A pesquisa re-

alizada nas três bases de dados resultou nos se-

guintes resultados que podem ser observados na 

Figura 6.2. 

 

Figura 6.2 Resultado de busca nas três bases de dados sem inserção de critérios de inclusão 

 

 

Foram encontrados um total de 4.763.704 

arquivos em um primeiro momento, o que não 

se pode traduzir que todos esses artigos esti-

vessem falando sobre o escopo do trabalho, vis-

to que essa busca inicial não possuía nenhum 

filtro, o que possibilita encontrar trabalhos em 

outros idiomas, o que geraria por si um maior 

número de estudos. 

Neste contexto é possível identificar que a 

base de dados que gerou mais resultados foi a 

Biblioteca Virtual em Saúde, que correspondeu 

a 88,5% dos resultados (4.163.417 estudos), se-
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guido pela PubMed, 9,7% (505.698) dos resul-

tados e por último a SciELO, com 1,8% 

(94.589), como pode ser observado no Gráfico 

6.1. 

 

Gráfico 6.1 Resultados gerais por base de dados 

 

 

Após a inserção dos filtros idioma “portu-

guês”, período “2015-2023” e tipo de estudo 

como “artigo” e usar a combinação de descrito-

res e palavras-chaves com o operador booleano 

“AND” para “título”, “tópico”, “título, resumo, 

assunto”, “title” “text word”, chegou-se ao nú-

mero de 290 estudos, havendo assim uma redu-

ção de 99,99% de trabalhos entre a primeira 

pesquisa e a aplicação de filtros. 

A busca pelos artigos possibilitou agrupá-

los por ano de publicação, o que pode denotar 

como está sendo a frequência que a discussão 

paira na Academia, por exemplo, a respeito 

desse tópico, foi possível inferir que os anos de 

2022, 2021 e 2017 foram os anos em que mais 

se teve publicações, sendo os três responsáveis 

por 66,6% (6) de todas as publicações encontra-

das, como pode ser observado no Gráfico 6.2. 

 

Gráfico 6.2 Número de artigos publicados ao longo dos anos de 2015 – 2023 
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Foi possível observar ainda que somente em 

3 anos (2015, 2016 e 2018), não foi encontrado 

publicações de artigos, e no ano de 2023 só foi 

encontrado um estudo, o que pode vir a mudar 

a depender dos acontecimentos ocorridos nos 

últimos meses, já que a escrita do trabalho não 

conseguiu compreender todo o ano de 2023. 

Outro agrupamento foi por periódico, onde 

foi possível constatar que não houve publica-

ções em uma mesma revista, sendo cada estudo 

encontrado em revistas separadas, como pode 

ser observado no Gráfico 6.3. 

 

Gráfico 6.3 Número de estudos encontrados por periódicos 

 

 

No que tange às revistas, pode se observar 

que a discussão está em várias revistas, onde em 

sua maioria possuem Qualis B1, o que denota 

que a problemática é séria, é discutida no âm-

bito da área de Ciências da Saúde e se mantém 

em constante discussão, ainda que haja poucos 

trabalhos publicados na literatura que foquem 

diretamente esse tema. 

 

Categorização dos artigos 

Para categorizar os estudos, utilizou-se de 

organizar os ensaios por numeração crescente 

com denominação de A1, A2, A3, A4, A5, A6, 

A7, A8 e A9, seguido de autor/data, objetivo, 

método adotado e principais resultados, como 

pode ser observado nos Tabelas 6.1 e 6.2. 

Através dos estudos encontrados, foi possí-

vel verificar que em sua maior parcela, os ensa-

ios procuraram descrever o perfil das adoles-

centes grávidas, hora sociodemográfico, hora 

epidemiológico. Em alguns estudos foi possível 

analisar e avaliar o perfil das jovens, buscando 

conhecer o grupo, a fim de que se possa criar 

soluções direcionadas e efetivas, contra o pro-

blema de saúde pública que é a gravidez na ado-

lescência. 

Como pode ser observado no Tabela 6.2, os 

trabalhos levantados na pesquisa se mostraram 

em sua grande maioria como ensaios de meto-

dologias descritivas, em grande parte foram 

trabalhos com abordagem quali-quantitativa, 

uma vez que abordaram números de adolescen-

tes grávidas, idade, número de gravidez, além 

de abordar outras variáveis como cor/raça, situ-

ação conjugal, realização de pré-natal etc. e as-

pectos relacionados à gravidez na adolescência. 
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Tabela 6.1 Categorização dos artigos quanto título de estudos e objetivos. Sobral, Ceará, Brasil, 2023 

Número Autor/Data Título do Esstudo Objetivo do Estudo 

A1 PONTES et al., 2023 

Fatores relacionados à gravidez na 

adolescência: perfil reprodutivo de um 

grupo de gestantes 

Descrever o perfil reprodutivo de 

mulheres adolescentes participantes 

de um grupo de gestantes. 

A2 
OLIVEIRA et al., 

2022 

Gravidez na adolescência no Nordeste 

brasileiro 

Descrever o perfil epidemiológico da 

gravidez na adolescência no Nordeste 

Brasileiro entre os anos de 2008 e 

2017. 

A3 MELO et al., 2022 

Gravidez na adolescência: Perfil 

sociodemográfico de adolescentes 

grávidas no período de 2015 até 2019. 

Analisar o perfil sociodemográfico de 

adolescentes grávidas no Brasil entre 

os anos de 2015 até 2019. 

A4 
CARVALHO et al., 

2021 

Gravidez na adolescência: uma 

análise do perfil das adolescentes 

assistidas em hospital escola na 

cidade de Maceió - AL. 

Analisar o perfil das adolescentes que 

utilizam os serviços do ambulatório e 

enfermaria de obstetrícia do Hospital 

Veredas, identificar os fatores que 

levaram a uma maternidade precoce, 

as relações sociais, familiares e 

escolares das adolescentes, além das 

suas expectativas futuras na 

construção afetiva da relação mãe-

filho e dos possíveis riscos gerados à 

saúde de ambos. 

A5 
AGUIAR; GOMES, 

2021 

Gravidez na adolescência e violência 

Doméstica no contexto da atenção 

primária à saúde 

Descrever o perfil socioeconômico e 

identificar características materno-

fetais e situações de vulnerabilidade 

social das jovens com histórico de 

gravidez na adolescência, analisando 

possíveis associações com a 

ocorrência de violência doméstica. 

A6 

ROSANELI; 

COSTA; SUTILE, 

2020 

Proteção à vida e à saúde da gravidez 

na adolescência sob o olhar da 

Bioética 

Analisar o perfil de adolescentes 

gestantes e de crianças nascidas de 

mães adolescentes no Estado do 

Paraná, identificando a proteção do 

direito à vida e à saúde sob o olhar da 

Bioética. 

A7 RIBEIRO et al., 2019 

A gravidez na adolescência e os 

métodos contraceptivos: a gestação e 

o impacto do conhecimento 

Avaliar o conhecimento de 

adolescentes gestantes sobre métodos 

contraceptivos, o impacto que essa 

gestação causa na vida dessa 

adolescente e a maneira conforme 

essa informação é passada pelas 

adolescentes através do programa 

Estratégia da Saúde da Família pelo 

profissional enfermeiro. 

A8 JEZO et al., 2017 

Gravidez na adolescência: perfil das 

gestantes e mães adolescentes em uma 

unidade básica de saúde 

Conhecer o perfil de saúde de mães 

adolescentes e gestantes adolescentes 

pertencentes a uma Unidade Básica de 

Saúde do interior de Minas Gerais. 

A9 ALVES et al., 2017 

Gravidez na adolescência e 

coplaneamento local: uma abordagem 

diagnóstica a partir do modelo 

PRECEDE-PROCEED 

Aplicar o modelo PRECEDE-

PROCEED para realizar o diagnóstico 

social e epidemiológico da GA num 

município do Estado do Rio de 

Janeiro (RJ) com vista a subsidiar 

intervenções para sua redução 
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Tabela 6.2 Categorização dos estudos conforme autor/data, método abordado e principais resultados. Sobral, Ceará, 

Brasil, 2023 

Autoria Método Principais Resultados 

PONTES et al., 2023 

Estudo descritivo 

ecológico de série 

temporal com abordagem 

quantitativa 

71,2 % - Jovens de 15 a 19 anos; 72,3% solteiras; 56% 

multíparas; 39% tiveram parto de forma cesárea 

anteriormente; 86,4% fizeram pré-natal público; 45,8% 

desejam ter parto vaginal; 30,5% querem laqueadura como 

método contraceptivo. 

OLIVEIRA et al., 

2022 

Estudo observacional, 

descritivo, com abordagem 

quantitativa. 

Maior público tinha entre 15 a 19 anos; 46,1% estudaram de 

8 a 11 anos; 65,2% declararam não possuir companheiro; 

41,8% fizeram 7 ou mais consultas de pré-natal; 98,6% 

tiveram gravidez única; 84,5% tiveram gestação com 

duração >37 semanas; 65% tiveram parto vaginal e 97,8% 

tiveram o hospital como local onde foi realizado o parto. 

MELO et al., 2022 

Estudo transversal 

descritivo, com abordagem 

quantitativa. 

95,2% - Jovens de 15 a 19 anos; 65,4% eram pardas; 64,9% 

eram solteiras; 66,9% tinham de 8 a 11 anos de instrução; 

98,7% tiveram gravidez única; 81,7% tiveram gravidez com 

duração >37 semanas; 61,2% tiveram parto do tipo vaginal e 

98,0% tiveram parto realizado em hospital. 

CARVALHO et al., 

2021 

Pesquisa analítica, 

individual, transversal e 

observacional. 

De 40 adolescentes, a média de idade era 16,9 anos; 57,5% 

declararam se tratar de uma gravidez indesejada; tempo 

médio de gestação foi 37,6 semanas; 22,5% tiveram parto 

prematuro; 75,5% se declararam primíparas; 75% delas 

afirmaram ter algum tipo de relacionamento com o pai dos 

filhos; 85% declararam que não continuaram os estudos 

após a gravidez; 75,5% pretendem voltar a estudar. 

AGUIAR; GOMES, 

2021 
Estudo transversal 

58% estão na faixa etária de 13-17 anos; 84,5% são pardas; 

37,1% não possuem religião; 57% estão em união 

consensual; 54,2% sobrevivem com 1 salário-mínimo; 82% 

não trabalham; 60,4% possuem mães que já foram grávidas 

na adolescência; 64% só possuem o ensino fundamental; 

78% não tiveram uma gravidezplanejada; 65% tiveram parto 

vaginal; 69,1% realizaram 6 ou mais consultas de pré-natal; 

73% estão na primeira gestação. 

ROSANELI; 

COSTA; SUTILE, 

2020 

Estudo epidemiológico 

quantitativo. 

A média de idade entre as adolescentes foi de 16 anos; 

91,56% das adolescentes estão na faixa de 15-17 anos; 

58,52% são brancas; 82,67% moram em domicílios urbanos; 

Aproximadamente 61% das jovens de 16 anos e 49% na 

faixa de dos 17 não possuíam instrução ou tinham ensino 

fundamental incompleto. 

RIBEIRO et al., 2019 
Pesquisa mista, descritiva 

e exploratória. 

40% encontravam-se na faixa etária de 17 anos; 48% eram 

pardas; 60% possuíam ensino fundamental incompleto; 52% 

afirmaram não receber nenhuma orientação sexual em casa. 

JEZO et al., 2017 

Estudo descritivo-

exploratório de abordagem 

quantitativa. 

67% eram adolescentes na faixa etária de 17-19 anos; 54% 

foram mães na faixa etária de 15-16 anos; 47% eram pardas; 

100% eram solteiras; 67% estavam se relacionando com o 

pai da criança; 46% possuíam ensino fundamental 

incompleto; 93% não estavam estudando no momento da 

pesquisa; 53% possuíam renda abaixo de R$ 300,00; 47% 

tiveram a sexarca aos 15 anos; 60% utilizam algum método 

ALVES et al., 2017 

Metodologias quanti- 

qualitativas. Análise 

descritiva de informações 

epidemiológicas, 

observação participante, 

mapa-falante e rodas de 

conversa. 

94,2% estavam na faixa etária de 15 a 19 anos; 59,3% 

possuíam <8 anos de estudo; 63,5% trabalhavam em casa; 

90,9 não possuíam companheiro; 49,3 eram pardas; 70,0% 

estavam na primeira gestação; 62,8 iniciaram o pré-natal no 

1° trimestre da gestação; 52,7% tiveram parto pré-natal; 

50,6% tiveram de 7 a 14 consultas de pré-natal. 
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Perfil sociodemográfico das adolescentes 

grávidas 

De acordo com os estudos encontrados, fo-

ram elencados diversos perfis, uma vez que os 

ensaios compreendem diferentes realidades a 

nível de Brasil. Para o estudo de Pontes et al., 

2023, o grupo estudado foi representado por 59 

mulheres gestantes vinculadas ao Consultório 

de Enfermagem de uma Universidade Pública 

Federal da baixada litorânea do Estado do Rio 

de Janeiro, onde houve a predominância de ado-

lescentes com idades de 15 a 19 anos (71,2%), 

destas, 72,3% eram solteiras, 56% eram, mul-

típaras, ou seja, já tinham tido mais de uma 

gestação, 39% tinham realizado parto cesáreo, 

no entanto 86,4% desejavam ter o parto vaginal, 

86,4% das participantes do estudo realizaram o 

pré-natal público. 

Já no estudo de Carvalho et al., 2022, a co-

munidade estudada, foi específica do Nordeste 

brasileiro, focando no perfil epidemiológico, 

onde a maior parte das adolescentes tinham ida-

des entre 15 e 19 anos, idade corroborada pelo 

estudo de Pontes et al., 2023, para além disso, 

este trabalho dividiu-se em dois grupos focais, 

algo encontrado no trabalho de Melo et al., 

2022, onde o primeiro grupo tinham idades en-

tre 10 e 14 anos (18,48%) e o segundo, 15 a 19 

anos (20,93%). Um fator observado foi o tempo 

de escolaridade que variou de 8 a 11 anos de 

estudo (46,1%), evidenciando que as adoles-

centes não tinham ensino médio completo, 

65,2% eram solteiras, 41,8% realizaram 7 ou 

mais consultas de pré-natal, 98,6% tiveram gra-

videz única, sendo 84,5% com duração superior 

a 37 semanas, 65,0% tiveram parto vaginal e 

97,8% realizaram o parto em hospital. 

Melo et al., 2022, buscou analisar o perfil 

sociodemográfico de adolescentes a nível de 

Brasil, e foi dividido em dois grupos, de 10 a 14 

anos e de 15 a 19 anos, onde o segundo grupo 

representou 95,2%, evidenciando tal qual ou-

tros estudos, que essa idade é a mais comum 

quando se aborda o tema de gravidez na adoles-

cência (PONTES et al, 2023; CARVALHO et 

al, 2022). 

No que tange à cor/raça, Melo et al., 2022, 

identificou que 65,4% das adolescentes eram 

pardas, seguidas de 24,0% identificadas como 

brancas, o que identifica os pardos, um grupo 

propenso a ser atingido por esse problema, visto 

que historicamente são grupos mais vulnera-

veis. Além disso, foi identificado que 64,9% 

eram solteiras, variável corroborada por Pontes 

et al., 2023 e Carvalho et al., 2022, assim como 

a identificação do tempo de estudo, que 66,9% 

das adolescentes possuíam 8 a 11 anos de es-

tudo, evidenciando a evasão escolar. 

Ainda no estudo de Melo et al., 2022 foi 

identificado que 98,7% das adolescentes tive-

ram gravidez única, com 61,2% tendo parto va-

ginal e 98,0% ocorrendo nas dependências de 

hospital, o que evidencia que o Sistema Único 

de Saúde - SUS, encontra-se preparado para a-

tender as demandas desse público, 81,7% tive-

ram uma gravidez com duração de 37 a 41 se-

manas e 57,0% realizaram 7 ou mais consultas 

de pré-natal. 

Carvalho et al., 2021, realizaram um estudo 

buscando analisar o perfil das adolescentes usu-

árias dos serviços de atenção e acolhimento do 

ambulatório e enfermaria de obstetrícia de um 

hospital na Cidade de Maceió - AL. O grupo es-

tudado era composto por 40 adolescentes com 

idades de 13-19 anos, destas, a média de idade 

ficou em 16,9 anos, 57,5% declararam que se 

tratava de uma gravidez indesejada, 77,5% se 

declararam primíparas, 75% mantinham algu-

ma relação com o pai da criança. 

Aguiar; Gomes, 2021, realizaram um estudo 

com 100 adolescentes residentes em um bairro 

pobre de Fortaleza - CE, focando em descrever 

o perfil socioeconômico delas, entre os acha-

dos, verificou-se que 58% do grupo tinha idade 
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entre 13-17 anos, 84,5% se consideravam par-

das, 37,1% não possuíam religião, 57% esta-

vam em uma união consensual, 54,2% tinham 

renda familiar de 1 salário-mínimo, 82% das 

adolescentes não trabalhavam, enquanto 64% 

possuíam apenas o ensino fundamental. 

A respeito da gestação, Aguiar; Gomes, 

2021, revelaram que 78% das adolescentes não 

tiveram uma gravidez planejada, onde 65% rea-

lizaram parto do tipo vaginal, 62,1% iniciaram 

o pré-natal no primeiro trimestre da gestação, 

evitando risco para a mãe e o feto, 69,1% ti-

veram 6 ou mais consultas de pré-natal, número 

similar aos outros estudos encontrados nesta 

pesquisa e 73% estavam na primeira gestação, 

números evidenciados por Melo et al., 2022. 

Rosaneli; Costa; Sutile, 2020 realizaram um 

estudo para analisar o perfil de adolescentes 

gestantes e filhos das adolescentes gestantes no 

Estado do Paraná, único trabalho específico da 

região sul do Brasil encontrado nesta pesquisa, 

de acordo com o ensaio, a média de idade das 

adolescentes era de 16 anos. 91,56% das mães 

têm idades entre 15-17 anos, 58,52% são bran-

cas, 82,67% moram em área urbana, o que mos-

tra um perfil paranaense. 

Segundo as autoras, aproximadamente 61% 

das jovens de 16 anos e 49% das de 17 anos, 

não possuíam instrução ou ensino fundamental 

completo. Essa deficiência nos anos de estudos 

foi algo encontrado nos outros estudos desta 

pesquisa. 

Ribeiro et al., 2019, realizaram um trabalho 

com adolescentes grávidas em uma Maternida-

de na Baixada Fluminense no município de No-

va Iguaçu. Segundo os autores, 40% do público 

da pesquisa se encontrava na faixa etária dos 17 

anos, 48% eram pardas, 60% não possuíam em-

sino fundamental completo, dados evidencia-

dos no estudo de Rosaneli; Costa; Sutile, 2020. 

De acordo com o estudo, 52% das adolescentes 

afirmaram não receber nenhuma informação 

em casa sobre educação sexual, evidenciando 

principalmente um distanciamento na relação 

entre pais e filhas. 

Já Jezo et al., 2017, realizou um estudo com 

adolescentes grávidas em uma UBS no interior 

de Minas Gerais, do grupo estudado, 67% ti-

nham entre 17-19 anos, no entanto, 54% foram 

mães quando tinham entre 15-16 anos, 47% 

eram pardas, 100% das adolescentes eram sol-

teiras, 46% tinham ensino fundamental incom-

pleto 93% não estavam estudando na época da 

pesquisa e possuíam renda familiar per capita 

abaixo de R$ 300,00, o que evidencia uma si-

tuação de pobreza. 

O perfil das adolescentes encontrados no 

trabalho de (ALVES et al., 2017) foi que 94,2% 

estavam na idade entre 15 e 19 anos, 59,3% ti-

nham de 8 ou menos anos de estudo, o que com-

prova um ensino fundamental incompleto, dado 

corroborado no estudo de Jezo et al., 2017; Ri-

beiro et al., 2019; Rosaneli; Costa; Sutile, 2020. 

63,5% tinham como ocupação o trabalho do-

méstico, 90,9% não possuíam companheiro, 

49,3% eram pardas, 77,0% eram primíparas, 

62,8% iniciaram o pré-natal no primeiro trimes-

tre da gravidez, 52,7% realizaram parto cesáreo 

e 50,6% realizaram de 7 a 14 consultas de pré-

natal. 

Fazendo um comparativo entre os estudos, 

é possível inferir que a idade que prevalece é a 

faixa etária entre os 15 a 19 anos, o que pode 

denotar que geralmente essas gravidezes ocor-

rem logo no início da vida sexual, quando se 

não tem muitas informações sobre educação se-

xual, evidência citada por Ribeiro et al., 2019. 

Outra variável importante foi em relação aos es-

tudos, os ensaios encontrados nesta pesquisa, 

verificaram que a grande maioria das adoles-

centes enfrentam essa fase antes de concluírem 

o ensino fundamental, o que compromete suas 

vidas, perpetuando um ciclo da pobreza, já que 

poucas voltam a concluir os estudos. 
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Riscos e complicações da gravidez na a-

dolescência 

De acordo com os estudos encontrados, foi 

possível elencar alguns riscos e complicações 

no que tange à gravidez na adolescência. Se-

gundo Pontes et al., 2023, as complicações du-

rante a gravidez e no parto são as principais 

causa de morte em meninas com idade de 15 a 

19 anos no mundo em decorrência de eclâmp-

sia, endometrite puerperal, infecções sistêmicas 

e prematuridade. 

De acordo com Carvalho et al., 2022, 57,3% 

das adolescentes realizaram fizeram menos de 

7 consulta de pré-natal, o que pode gerar riscos 

tanto para a mãe e para o feto, a considerar a 

idade da adolescente, pode apresentar uma 

condição de risco associado a luta por espaço e 

por nutrientes. 

No que tange à questão da iniciação do pré-

natal, Jezo et al., 2017 afirma que iniciar as con-

sultas tardiamente pode comprometer a saúde 

da mãe adolescente e da criança, correndo o ris-

co de trazer complicações, como pré-eclâmpsia 

ou diabetes gestacional, uma vez que estas do-

enças podem ser detectadas no início e até pre-

venidas. 

Outra preocupação é em relação aos riscos 

de despreparo psicológico, apesar das idades te-

rem sido predominantemente após os 15 anos, 

as adolescentes ainda não têm um preparo psí-

quico para enfrentar uma mudança de vida tão 

brusca (MELO et al., 2022). Trabalhar a ques-

tão psicológica nas adolescentes é algo urgente 

e de extrema necessidade. 

Um assunto abordado nos estudos foi a 

questão do etilismo e tabagismo, identificado 

no trabalho de Carvalho et al., 2021, segundo 

os autores, foi constatado que adolescentes que 

consumiram álcool, evoluíram com gestações 

pré-termo (<37 semanas), decorrendo para par-

tos prematuros, o que consequentemente pode 

trazer problemas ao bebê, como a Síndrome al-

coólica fetal (SAF). 

De acordo com Aguiar; Gomes, 2021, 48% 

das adolescentes relataram ter tido complica-

ções na gestação como: Infecção no trato uriná-

rio (26%), anemia (11%), doença hipertensiva 

específica da gravidez (9%), sangramento 

transvaginal (5%) e sífilis (3%), o que pode de-

notar a falta de educação sexual por parte desse 

público.  

Outro fator que aumenta as chances de com-

plicações na gravidez na adolescência é a vio-

lência doméstica, identificada neste estudo on-

de foi ocorrido por quase ⅓ neste estudo. 

Um fato que pode ser considerado é a idade 

da primeira menstruação que está intrínseca-

mente ligada a idade da sexarca, o que pode o-

correr um aumento de chances para uma gravi-

dez precoce, visto a falta de informações nesta 

fase. Algo percebido no estudo de Jezo et al., 

2017, onde 47% tiveram a sexarca aos 15 anos 

e engravidaram pela primeira vez. 

Gravidez na adolescência como um pro-

blema de saúde pública 

Diante do levantamento bibliográfico foi 

possível inferir sobre o quão sério e importante 

é o problema da gravidez na adolescência. Não 

se constitui apenas como um problema pontual, 

mas sim, como um problema que detém diver-

sas camadas, desde algo muito expressivo do 

machismo estrutural no qual é constituído nossa 

sociedade, até as questões de violência intrafa-

miliar, tornando assim esta questão, como um 

problema de saúde pública. 

De acordo com Pontes et al., 2023, as mu-

lheres que engravidam cedo, como as adoles-

centes, em sua grande maioria estão passíveis a 

sofrerem mais que os homens, pois pode ocor-

rer uma desesperança no futuro, uma vez que 

pode atingir suas carreiras, através do abandono 

para poder cuidar dos filhos. Outro fator abor-

dado é a questão das vulnerabilidades sociais, 
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as adolescentes que vivem em locais vulnerá-

veis estão sujeitas a sofrerem com a gravidez 

precoce, o que acaba influenciando em proble-

mas sociais e perpetuação da pobreza. 

Os estudos apontam sobre a necessidade de 

enxergar o problema da gravidez na adolescên-

cia para além da mulher, visto que o pai também 

é adolescente em muitos casos, no estudo de 

Pontes et al., (2023) a maioria das adolescentes 

afirmaram que não tiveram a presença do acom-

panhante nas reuniões em grupo, evidenciando 

que a sociedade ainda continua a enxergar so-

mente a mulher como a maior responsável pela 

criança, enquanto o pai toma a imagem de pro-

vedor da casa. 

Carvalho et al., (2022) afirma que é extre-

mamente importante reforçar as ações na aten-

ção primária à saúde nas ações voltadas para o 

público adolescente abordando os métodos con-

traceptivos, visando reduzir ainda mais o núme-

ro de gravidez na adolescência, levando em 

consideração os efeitos adversos, sobretudo pa-

ra as mães. Ribeiro et al., (2019) diz que as prá-

ticas educativas realizadas pelo enfermeiro são 

imprescindíveis, pois são um canal de informa-

ção para os adolescentes. 

Ribeiro et al., (2019) aborda a questão da 

desinformação sobre os métodos contracepti-

vos para as gravidezes não planejadas, e que é 

necessário a intervenção do enfermeiro como 

difusor das informações sobre este assunto, in-

do além das informações de cunho biológico, 

mas abordando o social e aspectos culturais. De 

acordo com a pesquisa de Aguiar; Gomes 

(2021), a taxa de utilização de métodos com-

traceptivos foi baixa, mesmo quando os adoles-

centes tinham o conhecimento sobre. 

CONSIDERAÇÕES FINAIS 

A gravidez na adolescência não é um pro-

blema atual, visto o que foi encontrado na lite-

ratura, é um tema que vem sendo debatido ao 

longo dos anos. No entanto, é necessário que se 

pense políticas públicas considerando diferen-

tes realidades que se apresentam quando se pen-

sa numa realidade a nível de Brasil. 

Baseado nos trabalhos encontrados, foi pos-

sível conhecer diferentes perfis das adolescen-

tes, e baseados em realidades distintas, como 

por exemplo por regiões, levando em conside-

ração a idade, pode-se perceber que as idades 

das mães adolescente variam dos 15-19 anos e 

de cor parda, com renda baixa e algum histórico 

de problema familiar, desde famílias monopa-

rentais ou até mesmo violência intrafamiliar, 

como o caso de violência sexual. 

Outro contexto identificado nos estudos foi 

a violência, viver em regiões onde não há uma 

promoção de saúde eficaz acarreta o aumento 

da taxa de gravidez na adolescência, visto as 

vulnerabilidades sociais às quais as jovens es-

tão expostas. Um fato que não se pode despre-

zar é a gravidez para jovens abaixo de 15 anos, 

o que fere diretamente seus direitos humanos, e 

que dentro das pesquisas foi evidenciado que 

ocorre na maioria dos casos, decorrente de vio-

lência sexual provocado por pessoas próximas 

a vítima dentro de um contexto familiar. 

Uma vez ocorrido um caso de gravidez na 

adolescência, além dos riscos e complicações 

biológicas, visto que o corpo das jovens ainda 

está num processo de desenvolvimento, poden-

do desenvolver doenças, pois segundo os auto-

res encontrados, quanto mais jovem, maior a 

possibilidade de desenvolver alguma comorbi-

dade tanto para a mãe quanto para o bebê. No 

entanto ainda há os riscos e complicações no 

aspecto social, pois os estudos evidenciaram 

que os problemas referentes a parte social im-

pactam mais diretamente a mãe, pois pode ocor-

rer o afastamento do seu grupo social, além de 

contribuir com a evasão escolar e que em mui-

tos casos não retornam após a gravidez, visto 

que precisam trabalhar para ajudar no sustento 
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dos filhos, o que acaba contribuindo para a ma-

nutenção do ciclo da pobreza. 

É necessário que se crie para essas adoles-

centes um ambiente favorável a igualdade de 

gênero e que considere os direitos reprodutivos, 

entendendo o problema como de saúde pública, 

considerando que há possibilidades de adoles-

centes também planejarem gravidez nessa ida-

de, seja por quais que sejam seus diferentes de-

sejo, é importante salientar que o enfermeiro 

desempenha um papel crucial no que tange a es-

sa problemática, especificamente na ESF, de-

senvolver ações de planejamento familiar que 

não sejam somente pontuais e que compreen-

dam as realidades de fato pode atenuar este pro-

blema, considerando que a gravidez na adoles-

cência compreende tanto o sexo masculino 

quanto o feminino, não é algo exclusivo da mu-

lher, apesar de serem as maiores afetadas. 

Dentre os estudos encontrados, foi consenso 

entre todos que a gravidez na adolescência é 

combatida com educação sexual, seja na escola, 

seja nas unidades de saúde, ou em casa. É dever 

de todos proteger e dar saúde a esse grupo, e is-

so perpassa pela educação. 
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