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RESUMO

Objetivo: Analisar os fatores socioeconémicos e ambientais associados a gravidez na adolescéncia e seus
impactos na vida de adolescentes no municipio de Imperatriz-MA. Métodos: Estudo quantitativo, descritivo e
analitico, realizado com 47 adolescentes com historico de gestagdo na adolescéncia, acompanhadas em uma
Unidade Basica de Saude. A coleta de dados ocorreu por meio de questionarios sociodemograficos,
formulario obstétrico e dados do e-SUS, sendo analisados por estatistica descritiva e inferencial, incluindo
testes de Qui-quadrado, correlagdo de Spearman e teste t de Student. Resultados: Observou-se
predominancia de adolescentes entre 16 e 17 anos, com baixa renda e residentes em areas periféricas. A
evasao escolar foi elevada (59,6%) e houve impacto financeiro significativo em 93,6% das familias. Apesar
do acesso a informagao sobre sexualidade, ocorreram falhas no uso de métodos contraceptivos. No ambito
psicossocial, destacaram-se niveis moderados de ansiedade, variagdes no apoio emocional e baixa
participacdo comunitaria. Conclusao: A gravidez na adolescéncia configura-se como fendbmeno multifatorial,
associado a vulnerabilidade socioecondmica e a impactos educacionais, financeiros e psicossociais,
evidenciando a necessidade de estratégias integradas de educagao sexual, permanéncia escolar e suporte
psicossocial.

Palavras-chave: Gravidez na adolescéncia, Vulnerabilidade social, Saude publica.

ABSTRACT

Objective: To analyze the socioeconomic and environmental factors associated with adolescent pregnancy
and its impacts on adolescents in the municipality of Imperatriz-MA. Methods: This is a quantitative,
descriptive and analytical study conducted with 47 adolescents with a history of pregnancy during
adolescence, receiving care at a Primary Health Care Unit. Data were collected through sociodemographic
questionnaires, obstetric forms, and analyzed using descriptive and inferential statistics, including Chi-square
test, Spearman correlation and Student’s t-test. Results: There was a predominance of adolescents aged 16
to 17 years, with low income and living in peripheral areas. School dropout rate was high (59.6%), and
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significant financial impact was reported in 93.6% of families. Despite access to information on sexuality,
failures in contraceptive use were observed. Psychosocial aspects revealed moderate levels of anxiety,
variations in emotional support and low community participation. Conclusion: Adolescent pregnancy is a
multifactorial phenomenon associated with socioeconomic vulnerability and significant educational, financial
and psychosocial impacts, highlighting the need for integrated strategies focused on sexual education, school
retention and psychosocial support.

Keywords: Teenage pregnancy, Social vulnerability, Public health.

RESUMEN

Objetivo: Analizar los factores socioeconémicos y ambientales asociados al embarazo adolescente y sus
impactos en las adolescentes del municipio de Imperatriz-MA. Métodos: Se trata de un estudio cuantitativo,
descriptivo y analitico realizado con 47 adolescentes con antecedente de embarazo durante la adolescencia,
atendidas en una Unidad de Atencion Primaria de Salud. Los datos fueron recolectados mediante
cuestionarios sociodemograficos, formularios obstétricos y registros, y analizados mediante estadistica
descriptiva e inferencial, incluyendo la prueba de chi-cuadrado, correlacién de Spearman y prueba t de
Student. Resultados: Hubo predominio de adolescentes de 16 a 17 afios, con bajos ingresos y residentes en
areas periféricas. La tasa de abandono escolar fue alta (59,6%) y se report6é un impacto financiero significativo
en el 93,6% de las familias. A pesar del acceso a informacién sobre sexualidad, se observaron fallas en el
uso de anticonceptivos. Los aspectos psicosociales revelaron niveles moderados de ansiedad, variaciones
en el apoyo emocional y baja participacion comunitaria. Conclusién: El embarazo adolescente es un
fenémeno multifactorial asociado a la vulnerabilidad socioeconémica y a impactos educativos, financieros y
psicosociales significativos, lo que resalta la necesidad de estrategias integradas enfocadas en la educacion
sexual, la permanencia escolar y el apoyo psicosocial.

Palabras clave: Embarazo adolescente, Vulnerabilidad social, Salud publica.

INTRODUGAO

A adolescéncia € um periodo marcado por intensas mudangas fisiomorfolégicas e adaptacdes
psicossociais, fundamentais para a saude e o bem-estar na vida adulta. Nesse contexto, a saude sexual e
reprodutiva constitui um componente essencial do desenvolvimento dos adolescentes. No entanto, fatores
como a insuficiéncia de educagao sexual, a exposicdo a coergao e a violéncia nas relagdes, bem como as
dificuldades de acesso a métodos contraceptivos, contribuem para a manutengao de elevadas taxas de
gravidez nessa faixa etaria (WORLD HEALTH ORGANIZATION, 2023).

A gravidez na adolescéncia configura-se como um importante desafio de saude publica, especialmente
em paises em desenvolvimento, onde politicas de saude e educagao sexual ainda sao insuficientes ou
apresentam limitagdes. Esse fendbmeno afeta principalmente individuos em situagdo de vulnerabilidade,
estando associado a fatores como pobreza, evasao escolar e histérico familiar de maternidade precoce. Trata-
se de um evento multifatorial, influenciado por aspectos socioeconémicos, educacionais, ambientais e
comportamentais, cuja distribuicdo ndo ocorre de forma homogénea entre diferentes regides e populacdes
(CHANDRA-MOULI V, et al., 2023; HARDY R, et al., 2023; FERNANDES CM, et al., 2024).

Do ponto de vista biolégico, a gravidez na adolescéncia é reconhecida como uma condigdo de maior risco
tanto para a mae quanto para o recém-nascido. As particularidades fisiolégicas e psicoldgicas desse periodo
contribuem para maior vulnerabilidade a complicagdes durante a gestagéo, o parto e o puerpério. Evidéncias
indicam que adolescentes apresentam maior incidéncia de agravos quando comparadas a mulheres adultas,
incluindo complica¢des obstétricas e desfechos adversos neonatais (NEAL S, et al., 2022; WORLD HEALTH
ORGANIZATION, 2024; PIETRAS J, et al., 2024; KHUDOR AJ, et al., 2026).

Entre as principais complicagbes associadas a gestacdo precoce, destacam-se anemia, desnutrigdo,
hipertensao, pré-eclampsia, desequilibrio céfalo-pélvico e depressao pds-parto, além de maior ocorréncia de
tentativas de aborto e outros agravos a saide materna e infantil (CARVALHO AF, et al., 2025; LESINSKIENE
S, et al., 2025)
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No Brasil, dados do Sistema de Informagdes sobre Nascidos Vivos (SINASC) indicam que, embora tenha
ocorrido redugao nos indices de gravidez na adolescéncia, o problema ainda apresenta elevada magnitude.
Em 2022, aproximadamente 300 mil nascimentos foram de maes com até 19 anos, correspondendo a cerca
de 12% dos nascidos vivos no pais. A distribuicdo regional mantém padrdo semelhante aos anos anteriores,
com maior concentragao nas regides Norte e Nordeste, evidenciando desigualdades socioecondmicas e de
acesso aos servigos de saude (BRASIL, 2022; OPAS, 2022).

Além disso, recém-nascidos de maes adolescentes apresentam maior probabilidade de desfechos
negativos, como parto prematuro, baixo peso ao nascer e mortalidade neonatal. Ha também maior risco de
complicagbes como infecgdes do trato urinario, aborto espontaneo, pré-eclampsia, disturbios hipertensivos e
ruptura precoce de membranas (ASSIS TDSC, et al., 2022).

No contexto familiar, evidéncias indicam que o apoio social desempenha papel fundamental durante a
gravidez na adolescéncia, sendo essencial para o bem-estar materno e a adaptacdo a maternidade.
Adolescentes tendem a demandar maior suporte emocional e pratico, tendo como principais fontes de apoio
suas maes e parceiros (ASSIS TDSC, et al., 2022; TWAGIRAYEZU I, et al., 2024). A presenga de suporte
familiar adequado esta associada a melhores desfechos psicossociais, enquanto sua auséncia pode
intensificar vulnerabilidades emocionais e sociais (TORRES SOUSA EZ, et al., 2020; SILVA RA, et al., 2023).

Quando ha reagdes familiares negativas a gravidez, as adolescentes podem apresentar sentimentos de
desvalorizagdo, insegurangca e baixa expectativa em relagdo ao futuro, além de maior risco de
desenvolvimento de problemas psicoldgicos. Essas condigbes podem impactar o desempenho no papel
materno e a qualidade do vinculo mée-bebé, fator essencial para o desenvolvimento infantil (TWAGIRAYEZU
l, etal., 2024; LESINSKIENE S, et al., 2025).

Apesar dos avangos na compreensao da gravidez na adolescéncia, ainda s&o limitados os estudos que
analisam de forma integrada os fatores socioeconémicos, educacionais e psicossociais em contextos
municipais especificos, especialmente em regides do Nordeste brasileiro. Além disso, ha lacuna na literatura
quanto a compreensao dos impactos simultineos desses fatores na trajetéria educacional e nas condi¢des
psicossociais de adolescentes em nivel local, o que dificulta o planejamento de intervengdes mais
direcionadas.

Diante desse contexto, o presente estudo tem como objetivo analisar os fatores socioeconémicos e
ambientais associados a gravidez na adolescéncia, bem como seus impactos educacionais e psicossociais
na vida de adolescentes no municipio de Imperatriz-MA. Nesse sentido, o estudo busca responder a seguinte
questao norteadora: quais sao os principais fatores socioeconémicos associados a gravidez na adolescéncia
e quais seus impactos educacionais e psicossociais no contexto do municipio de Imperatriz-MA?

No contexto do estado do Maranhao, indicadores socioecondmicos evidenciam importantes desigualdades
que podem influenciar diretamente a ocorréncia da gravidez na adolescéncia. Dados do Instituto Brasileiro de
Geografia e Estatistica (IBGE) apontam que parte significativa da populagdo vive em condi¢cdes de
vulnerabilidade social, com limitagdes no acesso a educacgao, renda e servigos de saude. Além disso,
informagdes do Sistema de Informagdes sobre Nascidos Vivos (SINASC) indicam que a regido Nordeste
apresenta taxas mais elevadas de maternidade precoce quando comparada a outras regides do pais,
refletindo desigualdades estruturais persistentes.

No municipio de Imperatriz-MA, considerado um dos principais centros urbanos do estado, observa-se
crescimento populacional associado a desigualdades intraurbanas, com presenca de areas periféricas
caracterizadas por menor acesso a servigos publicos e maior exposi¢ao a fatores de risco sociais. Esse
cenario reforga a importancia de investigagdes locais que permitam compreender as especificidades da
gravidez na adolescéncia nesse contexto, contribuindo para o planejamento de politicas publicas mais
eficazes e direcionadas a realidade regional.

Parte-se da hipétese de que a gravidez na adolescéncia esta associada a vulnerabilidade socioeconémica
e a impactos negativos na trajetéria escolar e nas condigbes psicossociais das adolescentes. A
compreensao desses fatores € essencial para subsidiar a formulagdo de politicas publicas mais eficazes,
voltadas a prevengao da gravidez precoce e a promogao da saude integral de adolescentes. Nesse sentido,
o municipio de Imperatriz-MA apresenta caracteristicas socioeconémicas que refletem desigualdades
regionais, configurando-se como um cenario relevante para a investigagdo desse fenémeno.
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METODOS

Trata-se de um estudo de natureza quantitativa, com abordagem descritiva e analitica, realizado no
municipio de Imperatriz, Maranhao, em uma Unidade Basica de Saude da rede publica de atencao primaria.
A coleta de dados foi realizada entre os meses de setembro e dezembro de 2025, sendo os dados organizados
e analisados no ano de 2026.

A populacao do estudo foi composta por participantes com idade entre 13 e 20 anos, considerando-se o
histérico de gestacao ocorrida durante a adolescéncia (10 a 19 anos), conforme definigdo da Organizagao
Mundial da Saude. Todas as participantes realizaram acompanhamento pré-natal na unidade de saude
selecionada.

A amostra foi do tipo nao probabilistica, por conveniéncia, sendo composta por 47 participantes que
atenderam aos critérios de inclusédo e aceitaram participar voluntariamente da pesquisa. A utilizagdo desse
tipo de amostragem justifica-se pelas caracteristicas do cenario de coleta, uma vez que o estudo foi conduzido
em uma unidade de saude especifica, com populagdo delimitada. Esse método é amplamente empregado
em estudos exploratérios e descritivos, especialmente em contextos locais, permitindo a identificacao de
padrdes iniciais e a geracao de hipoteses para investigagdes futuras.

Foram incluidas participantes com histérico de gestacéo ocorrida durante a adolescéncia, residentes no
municipio de Imperatriz-MA e acompanhadas na UBS selecionada. Foram excluidas participantes atendidas
exclusivamente na rede privada de saude e aquelas que nao residiam no municipio no momento da coleta.

A coleta de dados foi realizada por meio de questionario sociodemografico, formulario obstétrico e
instrumento para avaliacdo de fatores comportamentais e de saude, elaborados pelos autores com base na
literatura cientifica e em estudos prévios sobre gravidez na adolescéncia. Os instrumentos contemplaram
variaveis sociodemograficas (idade, renda, local de moradia), educacionais (frequéncia escolar, evaséo),
econdmicas (impacto financeiro familiar) e psicossociais (apoio emocional, ansiedade, participagao social),
além de dados obstétricos e de acesso aos servigcos de saude. A aplicagao ocorreu de forma presencial e
online, conforme a disponibilidade das participantes.

Os instrumentos utilizados foram estruturados com base em evidéncias disponiveis na literatura, buscando
contemplar aspectos relevantes do contexto investigado. Embora ndo tenham sido submetidos a validagao
psicométrica formal, foram considerados adequados para a natureza exploratéria do estudo e para a analise
de fatores associados a gravidez na adolescéncia em contexto local.

Os indicadores psicossociais, incluindo ansiedade e apoio emocional, foram avaliados por meio de escala
do tipo Likert, com foco na percepgao subjetiva das participantes, ndo tendo carater diagnéstico. Dessa forma,
os resultados relacionados a esses indicadores devem ser interpretados como tendéncias e nao como
medidas clinicas padronizadas.

Os dados coletados foram organizados e tabulados no programa Microsoft Excel. Para a analise
estatistica, foi utilizada estatistica descritiva, por meio de frequéncias absolutas e relativas, médias e desvios-
padrao. Adicionalmente, foi realizada analise inferencial utilizando os testes de Qui-quadrado, correlagdo de
Spearman e teste t de Student para amostras independentes, com o objetivo de verificar associagbes entre
as variaveis estudadas.

Quanto aos aspectos éticos, o estudo foi aprovado por Comité de Etica em Pesquisa, sob numero do
parecer 7.424.826, CAAE 86417124.9.0000.5084, em conformidade com a Resolugéo n° 466/12 do Conselho
Nacional de Saude. Todas as participantes foram informadas sobre os objetivos da pesquisa e assinaram o
Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE), sendo garantidos o sigilo e a confidencialidade das
informagdes.

RESULTADOS

A populagéo do estudo foi composta por adolescentes no periodo pds-parto, com histérico de gestacao
durante a adolescéncia. Observou-se predominancia da faixa etaria entre 16 e 17 anos (57,4%), seguida de
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18 a 19 anos (31,9%). Em relagao a renda familiar, a maioria apresentou renda de até dois salarios minimos
(93,6%), sendo 36,2% com até um salario minimo. Quanto ao local de moradia, 87,2% residiam em areas
periféricas da cidade. A principal fonte de renda foi o trabalho formal (36,2%), seguida de trabalho informal
(34,0%) e beneficios sociais (23,4%) (Tabela 1).

Tabela 1 - Perfil Socioeconémico e Demogréfico.

Variavel Categoria n Percentual (%)
13 a 15 anos 1 21
Faixa Etaria 16 a 17 anos 27 57,4
18 a 19 anos 15 31,9
20 anos ou mais 4 8,5
Até 1 salario minimo 17 36,2
Renda Mensal De 1 a 2 salarios minimos 27 57,4
Mais de 2 salarios minimos 3 6,4
. Periferia da cidade 41 87,2
Local de Moradia Regido central / Zona rural 6 12,8
Trabalho formal 17 36,2
Trabalho informal 16 34,0
Fonte de Renda Beneficios sociais 11 23,4
Outros 3 6,4

Fonte: Sousa JVV, et al., 2026.

No contexto educacional, verificou-se que 74,5% das participantes frequentavam a escola no momento da
gestacdo. Apods esse periodo, 38,3% continuaram os estudos, enquanto 29,8% interromperam
temporariamente, 29,8% relataram indecisdo quanto ao retorno e 2,1% abandonaram definitivamente.
Considerando como evaséao escolar a interrupgao total ou temporaria dos estudos, observou-se uma taxa de
59,6% (Tabela 2). A anadlise inferencial por meio do teste Qui-quadrado nao evidenciou associagao
estatisticamente significativa entre a frequéncia escolar prévia e a continuidade dos estudos (x* = 0,5686; p =
0,4508).

Tabela 2 - Impacto educacional e evaséo escola.

Indicador Educacional Categoria n Percentual (%)
Frequéncia no momento da gravidez SINm 35 74,5
Nao 12 25,5
Continuou os estudos normalmente 18 38,3
Decisio Pés-Gravidez Parou temporariamente os estudos 14 29,8
Ainda nao decidi se voltarei 14 29,8
Abandonou definitivamente 1 21

Fonte: Sousa JVV, et al., 2026.

No que se refere aos impactos financeiros, 93,6% das participantes relataram alteragdes na dinamica
econdmica familiar apds a gestagéo, sendo consideradas significativas em 72,3% dos casos. Em 27,7% das
familias, houve necessidade de afastamento ou redugéo da carga de trabalho de algum membro (Tabela 3).

Tabela 3 - Impactos Financeiros na Dindmica Familiar.

Variavel Categoria n Percentual (%)
Sim, de forma significativa 34 72,3
Impacto Financeiro Sim, mas de forma leve 10 21,3
N&o houve impacto / Houve melhora 3 6,4
Nao 33 70,2
Abandono de Trabalho na Familia Sim 13 27,7
Prefiro nao responder 1 2.1

Fonte: Sousa JVV, et al., 2026.
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Em relagédo ao acesso a informacgédo, 72,3% das participantes relataram ter recebido orientacdo sobre
sexualidade, principalmente no ambiente escolar (42,6%), enquanto 27,7% nao receberam qualquer tipo de
orientagcdo. Quanto ao uso de métodos contraceptivos antes da gestacao, 80,9% referiram utilizagao de algum
método, sendo a camisinha o mais frequente (61,7%). Observou-se ainda que 34,0% participavam de
programas ou politicas publicas voltadas ao acompanhamento gestacional, enquanto 38,3% relataram
conhecer, mas ndo participar, e 27,7% nao possuiam conhecimento dessas politicas (Tabela 4).

Tabela 4 - Acesso a Informacéo e Politicas Publicas.

Variavel Categoria n Percentual (%)
Na escola 20 42,6
. ~ . Na unidade de saude 10 21,3
Orientagao sobre Sexualidade Em casa (familia) 4 85
Nenhuma orientagao 13 27,7
Camisinha 29 61,7
Método Contraceptivo Anterior Pilula (antlconcli?:é%r;alldla seguinte) 213 127’,10
Nenhum 9 19,1
Sim, e participo 16 34,0
Conhecimento de Politicas Publicas Sim, mas nao participo 18 38,3
Nao conhego 13 27,7

Fonte: Sousa JVV, et al., 2026.

No ambito familiar, a reagao inicial frente a gestagao foi predominantemente de preocupacdo seguida de
aceitagao (55,3%), enquanto 29,8% relataram rejeicdo inicial. Casos de punigao severa, como expulsao de
casa ou agressao fisica, ocorreram em 6,4% da amostra.

Em relagdo aos aspectos psicossociais, observou-se média de 3,21 (DP = 1,20) para ansiedade em
relagdo ao futuro e 3,04 (DP = 1,12) para dificuldade no sono. A percepc¢ao da capacidade de cuidar do
bebé apresentou média de 3,68 (DP = 0,89), enquanto o apoio emocional foi avaliado com média de 3,34
(DP =1,32). A participacdo em atividades comunitérias apresentou média de 1,70 (DP = 1,06) (Tabela 5).

Tabela 5 - Indicadores Psicossociais (Escala Likert 1-5).

Indicador Média Desvio Padrao Mediana
Capacidade de cuidar do bebé 3,68 0,89 4.0
Apoio emocional de alguém 3,34 1,32 4.0
Ansiedade ou medo do futuro 3,21 1,20 4,0
Confianga nas decisdes 3,17 1,11 3,0
Protecdo da familia 3,13 1,21 3,0
Apoio emocional da familia 3,11 1,17 3,0
Dificuldade para dormir 3,04 1,12 3,0
Conflitos frequentes em casa 2,74 1,44 2,0
Autoestima afetada 2,74 1,31 20
Participagédo em atividades comunitarias 1,70 1,06 1,0
Apoio emocional da familia 3,11 1,17 3,0
Dificuldade para dormir 3,04 1,12 3,0
Conflitos frequentes em casa 2,74 1,44 2,0
Autoestima afetada 2,74 1,31 2,0
Participacdo em atividades comunitarias 1,70 1,06 1,0

Nota: 1 = Discordo totalmente; 5 = Concordo totalmente. Fonte: Sousa JVV, et al., 2026.

A analise de correlagdao de Spearman evidenciou associagbes estatisticamente significativas entre
variaveis psicossociais. Observou-se correlagao positiva entre apoio familiar e sensagéo de protegao (p =
0,63; p < 0,001), bem como entre apoio emocional e confianga nas decisbées (p = 0,50; p < 0,01).
Adicionalmente, verificou-se correlagdo negativa entre conflitos familiares e confianga (p = -0,46; p < 0,01) e
entre ansiedade e confian¢a (p = -0,31; p < 0,05).
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Figura 1 - Matriz de correlagdo entre variaveis psicossociais, obtida por meio da
correlacdo de Spearman (n = 47). Os valores representam os coeficientes de
correlacao (p), variando de -1 a +1.

Matriz de Correlacao - Variaveis Psicossociais
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Fonte: Sousa JVV, et al., 2026.

O teste t de Student para amostras independentes indicou que ndo houve diferenca estatisticamente
significativa no nivel de confian¢a nas decisdes entre participantes que continuaram os estudos (M = 3,28) e
aquelas que interromperam (M = 3,10) (t = 0,5194; p = 0,6060).

DISCUSSAO

A gravidez na adolescéncia e seus desdobramentos educacionais e psicossociais configuram-se como um
fendbmeno complexo e multifatorial, fortemente influenciado por determinantes sociais, econdmicos e
familiares. No presente estudo, observou-se elevada proporcdo de participantes em situagcdo de
vulnerabilidade socioecondmica, caracterizada por baixa renda e residéncia em areas periféricas. Resultados
semelhantes foram descritos por Bruno et al. (2021), que identificaram maior ocorréncia da maternidade na
adolescéncia entre mulheres pertencentes a classes socioecondmicas mais baixas, além de associagdo com
condi¢cbes de pobreza e maior densidade domiciliar.

Nesse contexto, a associagéo entre vulnerabilidade social e gravidez precoce reforga a compreensao de
que esse fendbmeno esta inserido em um cenario de desigualdades estruturais. Bruno et al. (2021)
demonstraram ainda que adolescentes em condi¢gbes socioecondmicas desfavoraveis apresentam menor
acesso aos servigos de saude, iniciam o pré-natal de forma tardia e realizam menor nimero de consultas, o
que amplia os riscos associados a gestagao.

Os resultados relacionados a evaséo escolar evidenciam impacto relevante da gestacdo na trajetéria
educacional das adolescentes. Esse padréo foi descrito por Bezerra e Matos (2022), que identificaram
associagdo direta entre gravidez precoce e abandono das atividades escolares, destacando que a
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maternidade impde mudangas na rotina e aumento de responsabilidades, dificultando a continuidade dos
estudos. Entretanto, no presente estudo, a analise pelo teste Qui-quadrado n&o evidenciou associagéo
estatisticamente significativa entre a frequéncia escolar prévia e a continuidade dos estudos. Esse resultado
pode estar relacionado ao tamanho reduzido da amostra, que limita o poder estatistico do teste, além da
possivel influéncia de fatores ndo mensurados que podem interferir na permanéncia escolar, como apoio
institucional, politicas educacionais e condigdes familiares.

Além disso, a evasao escolar deve ser compreendida como parte de um processo mais amplo. Lopes et
al. (2020) identificaram que menor escolaridade e auséncia de companheiro estdo entre os principais fatores
associados a gravidez na adolescéncia, evidenciando a relagédo bidirecional entre vulnerabilidade social e
maternidade precoce. Corroborando essa perspectiva, Hardy et al. (2023), em revisdo sistematica sobre
determinantes sociais da gravidez na adolescéncia, destacam que fatores como baixa renda, baixa
escolaridade e vulnerabilidade social estdo consistentemente associados a ocorréncia da maternidade
precoce em diferentes contextos nacionais e internacionais.

Um achado que merece atengdo especial refere-se ao uso de métodos contraceptivos. No presente
estudo, 80,9% das adolescentes relataram utilizar algum método contraceptivo antes da gestagéo, sendo a
camisinha o mais frequente (61,7%). Esse dado indica que o problema n&o esta apenas na falta de acesso a
informagdo ou aos métodos, mas também na inconsisténcia ou no uso incorreto dos mesmos. Estudos
apontam que o uso irregular ou inadequado dos contraceptivos, especialmente entre adolescentes, esta
associado a fatores como falta de orientagdo pratica, vergonha na aquisicdo dos produtos, influéncia do
parceiro e baixa percepgéo de risco (CHANDRA-MOULI V, et al., 2023). Esses resultados reforcam que a
educacao sexual deve ir além da transmisséo de informacdes, promovendo habilidades para o uso correto e
consistente dos métodos disponiveis.

Outro ponto que necessita de atengao é a violéncia e puni¢do familiar diante da gravidez. No presente
estudo, 6,4% das adolescentes relataram ter sofrido puni¢cdo severa por parte da familia, incluindo expulsdo
de casa e agressao fisica. Embora seja uma propor¢gao numericamente pequena, esse dado revela uma
realidade preocupante, pois coloca a adolescente em situagdo de dupla vulnerabilidade: além de enfrentar
uma gestacdo ndo planejada, ela é privada do suporte familiar, que é reconhecido como fator protetor
essencial nesse periodo. Lesinskiené et al. (2025) destacam que reacbes familiares negativas estédo
associadas a piores desfechos psicoldgicos nas adolescentes, incluindo depressao, ansiedade e dificuldades
no vinculo mae-bebé.

A baixa participagdo em atividades comunitarias também chamou atengao nos resultados, com média de
apenas 1,70 em uma escala de 1 a 5. Esse isolamento social pode estar relacionado ao estigma associado a
gravidez na adolescéncia, que muitas vezes afasta as jovens de espacgos coletivos e redes de apoio. Silva et
al. (2023) apontam que a participagao em grupos comunitarios e redes de suporte social esta associada a
melhores condigdes de saiude mental e maior capacidade de enfrentamento das adversidades durante a
maternidade precoce. Nesse sentido, estratégias que promovam a reinsergéo social das adolescentes, como
grupos de apoio e programas comunitarios voltados a maternidade, sdo fundamentais.

No que se refere aos aspectos psicossociais, os achados deste estudo demonstraram niveis moderados
de ansiedade, dificuldades no sono e necessidade de apoio emocional. Lopes et al. (2020) apontam que
adolescentes maes apresentam maior vulnerabilidade emocional e maior exposi¢ao a condi¢gdes adversas no
periodo gestacional e pés-parto.

A analise das correlagdes psicossociais evidenciou associagao positiva entre apoio familiar e sensagao de
protecdo, bem como entre apoio emocional e confianga nas decisfes, indicando o papel central do suporte
social no enfrentamento das adversidades. Borg¢ari, Souza e Apolinario (2023) destacam que o apoio
familiar e a atuagdo dos profissionais de saude contribuem significativamente para o fortalecimento
emocional das adolescentes. Por outro lado, a correlagdo negativa entre conflitos familiares e confianga nas
decisdes indica que ambientes familiares instaveis podem intensificar os impactos psicossociais da
maternidade precoce, reforgcando a necessidade de intervengbes que considerem o contexto familiar de
forma ampliada.
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Diante desse cenario, destaca-se a importancia da implementacdo de estratégias intersetoriais que
integrem agdes de saude, educacgdo e assisténcia social. Lima Filho et al. (2023) enfatizam que a educagao
em saude, especialmente no ambiente escolar, constitui ferramenta essencial para a prevengéo da gravidez
na adolescéncia, promovendo autonomia e tomada de decisdo consciente. Além disso, politicas publicas
voltadas a permanéncia escolar de adolescentes maes sdo fundamentais, incluindo apoio psicossocial,
flexibilizagcdo do ensino e acesso a creches.

O presente estudo apresenta algumas limitagcbes que devem ser consideradas na interpretacdo dos
resultados. A amostra foi obtida por conveniéncia e composta por nimero reduzido de participantes (n = 47),
0 que pode limitar a generalizacdo dos achados. Além disso, os instrumentos utilizados foram elaborados
pelos autores, ndo sendo previamente validados, o que pode influenciar a precisdo das medidas. Apesar
dessas limitagdes, o estudo contribui ao evidenciar, em contexto local especifico, a interagdo entre fatores
socioecondmicos e psicossociais associados a maternidade na adolescéncia.

CONCLUSAO

O presente estudo evidenciou que a gravidez na adolescéncia em Imperatriz constitui um fendmeno
multifatorial, associado principalmente a vulnerabilidade socioeconémica, baixa renda familiar e residéncia
em areas periféricas. Os resultados demonstraram elevada taxa de evasdo escolar (59,6%),
comprometimento financeiro das familias e importantes repercussbdes psicossociais, especialmente
relacionadas a ansiedade e a necessidade de suporte emocional. Observou-se ainda que o apoio familiar
atuou como fator protetor, favorecendo o bem-estar e a confianga das adolescentes, enquanto os conflitos
familiares estiveram associados a piores desfechos emocionais. Diante disso, destacam-se como medidas
prioritarias o fortalecimento da educagdo sexual nas escolas, a ampliagcdo do acesso a métodos
contraceptivos, agdes que incentivem a permanéncia escolar de maes adolescentes e estratégias de suporte
psicolodgico e fortalecimento do apoio familiar e social. Entretanto, os resultados devem ser interpretados com
cautela devido as limitagdes do estudo, como o tamanho reduzido da amostra (n = 47), o delineamento nao
probabilistico e o uso de instrumentos sem validagdo psicométrica formal, sendo necessarios novos estudos
com amostras maiores e delineamento longitudinal para aprofundar a compreenséo do fenémeno no contexto
regional do Maranh&o.
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