SAUDE m Pesquisa mostra aumento de casos, na capital, entre garotas que tem de 10 a 19 anos

Gravldez na
adolescente
esté cada vez

mais freqiiente

O ntimero de internagoes hos-
pitalares por gestagdo ou parto
entre meninas de 10 a 19 anos
quase dobrou entre 1995 e 2003,
mostrando que a gravidez na ado-
lescéncia tem aumentado signifi-
cativamente nos tltimos anos no
Distrito Federal. Passou de 4.838
para 8.900, segundo dados do Sis-
tema Unico de Satade (SUS), cole-
tados em 2006. De acordo com a
Secretaria de Satde do Distrito
Federal o ntimero cresceu nos
anos seguintes.

A maternidade j4 corresponde a
mais de 55% das causas de interna-
¢oes de mulheres nessa faixa eté-
ria. Os nlmeros estdo compilados
em uma dissertacdo de mestrado
da Universidade de Brasilia (UnB)
que avaliou o atendimento a satide
dos adolescentes no DF. De acordo
com a pesquisa, a principal deman-
da dos jovens € justamente por in-
formagbes sobre sexualidade e pla-
nejamento familiar.

0 estudo Atengdo bdsica a saide
do adolescente: andlise do trabalho
desenvolvido na unidade bdsica do
Paranod, defendido na pés-gradua-
¢do em Ciéncias da Satide no segun-
do semestre de 2006, foi orientado
pela professora do Departamento
de Enfermagem Jane Dytz. De acor-
do com a enfermeira Ana Socorro de
Moura, autora do trabalho, politicas
de satide voltadas para esse piblico
sd0 essenciais no processo de
aprendizagem e na prevengdo de
doencas sexualmente transmissi-
veis (DSTs) e gravidez precoce,
pois assim os adolescentes se tor-
nam co-participantes e responsa-
veis na promogio social da satide.

— Eles entram na vida sexual
sem conhecer o préprio organis-
mo. As meninas ndo sabem nem
quando estdo ovulando — afirma
Ana Socorro.

Essas politicas s6 passaram a
ser oferecidas no DF em meados
dos anos 1990. Antes disso, indi-
viduos dessa faixa etéria ficavam
sem cuidados especificos.

— A crianga ia ao pediatra até

mais ou menos os 12 anos e sb
voltava ao ginecologista por volta
dos 18 anos. Ou seja, haviaumala-
cuna na atengao a satide que pre-
cisava ser preenchida — relembra
a enfermeira.

Segundo ela, em julho de 2007,
existem 16 locais com atendi-
mento ao adolescente em funcio-
namento no DF, todos vinculados
2 Secretaria de Satde (SES) do
governo distrital. Tais unidades
ficam localizadas em 15 das 29 re-
gides administrativas que com-
poem o DF.

Para efeitos de pesquisa, a
anélise de Ana se concentrou ape-
nas no nicleo do Paranoi. Além
de ter sido uma das primeiras re-
gioes administrativas a adotar a
politica de satide voltada para os
adolescentes, o Paranoi € a se-
gunda em niimero de jovens no
Distrito Federal, com 35% sao de
sua populagao entre 10 e 24 anos
de idade.

Isso equivale a 19.863 pes-
soas, sem contar aquelas que vi-
vem em assentamentos surgidos
nos Gltimos anos em 4reas proéxi-
mas. Na cidade, funciona o Pro-
grama de Atengio Integral a Sad-
de do Adolescente (Praia) no
Centro de Satide n° 1. Segundo a
enfermeira, o local é um referen-
cial para os adolescentes da re-
gido, que costumam buscar ajuda
e acolhimento.

De acordo com a pesquisa reali-
zada em 2005, dois tergos dos jo-
vens que buscam o programa nao
estio com problemas de satide, mas
sim a procura de orientagdes. Os as-
suntos mais demandados se refe-
rem a planejamento familiar
(30,2%), que abrange informagdes
sobre sexualidade e prevencdo da
gravidez; relacionamento com fami-
lia e namoro (27,4%); auto-estima e
afetividade  (16,4%); DST/Aids
(9,5%); drogas e perfuragoes no cor-
po conhecidas como piercings
(5,4%). Também havia davidas so-
bre diferengas entre as relagdes de
género, preconceito e politica.
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Ana Socorro: acrianga ia ao pediatra até 12 anos e s6 voltava ao ginecologista |4 pelos 18 anos

sRelacio com a familia est4
na origem dos problemas

O relacionamento com pais,
maes, irmios e outros membros
da familia é apontado como a prin-
cipal dificuldade enfrentada por
50% dos jovens. De modo geral,
iSso ndo chega a ser uma surpre-
sa, j4 que esse tipo de conflito fa-
miliar € comum na adolescéncia.

Perguntados sobre quais pro-
blemas de satide eles haviam
apresentado nos Gltimos seis me-
ses, 16,7% deles responderam al-
go relacionado a ginecologia
(menstruagio desregulada, caro-
¢ono seio, DST) e 11,9% a clinica
médica (dor na coluna, micose,
depressio). Os outros 71,4% nao
tiveram a satide afetada nos me-
ses anteriores a pesquisa, embora
freqiientassem o Praia.

O fato de muitos adolescentes
ndo terem tido problemas de satide
reforga a idéia de que eles querem
receber educacio sexual, segundo a
pesquisadora. Ela reitera que eles
precisam de orientagio a respeito
do assunto. Por exemplo, para a
maioria dos participantes, a distri-
buiggo de camisinha e de pilulas an-
ticoncepcionais nio € encarada co-
mo uma questio de sadde.

— Os adolescentes entendem
isso como parte do protocolo se-
guido pela equipe do Praia, o que
levanta a suspeita de que eles
nio véem importincia em se cui-
dar —avalia.

Apesar de desenvolver um pa-
pel fundamental na orientagdo
dos jovens do Parano4, o Praia en-
frenta dificuldades. Ndo ha uma

Pesquisadora afirma
que jovens nao s6
precisam, mas
querem receber
educacao sexual

definigdo clara de metas a serem
alcangadas nem sio estabelecidos
pardmetros de avaliagio, o que di-
ficultou muito a realizacao do es-
tudo da UnB.

Além disso, existem aificul-
dades de ordem estrutural de
atendimento ao adolescente: o
espago € insuficiente frente a
crescente demanda da comuni-
dade, os recursos materiais

oriundos da SES sio escassos e
nio héd hebeatras (médicos espe-
cializados em sadde do adoles-
cente) atendendo no local.

Os encontros no Praia aconte-
cem sempre 2s quartas-feiras pela
manhi e 2 tarde. Os adolescentes
sentam-se em circulo e propdem
temas para a discussio conduzida
pelos profissionais de satide. Ao fi-
nal, cada participante comenta a
informacio nova que aprendeu e
os que tém interesse recebem
preservativos e pilulas anticon-
cepcionais. S6 entio, é aberto um’
espago para marcagao de consul-
tas. Ali, hd atendimento em obste-
tricia, clinica médica (que abrange
DST), enfermagem, assisténcia
social e com agentes de sadde, to-
talizando oito profissionais em ati-
vidade no programa.

Para avaliar os trabalhos do
Praia, Ana levantou documentos
oficiais e fez entrevistas com 42
adolescentes comidades entre 14 e
18 anos escolhidos aleatoriamente
no projeto. Ela também conversou
com gestores de satide ligados ao
governo do Distrito Federal, com
os oito profissionais do programa
do Parano4 e com um especialista
que acompanhou a implementacdo .’
da politica de atengdo 2 safide dos
adolescentes no DF. (André Ribei-
ro/UnB Agéncia) P
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