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ZAGONEL, Ivete Palmira Sanson. O ser adolescente gestante em transicio ex-sistindo

~: um enfoque de cuidar — pesquisar sob a dtica da enfermagem. Floriandpolis,

1998. Tese (Doutorado em Filosofia da Enfermagem) — Poés-Graduagio em
Enfermagem, Universidade Federal de Santa Catarina, 1998.

RESUMO

Este estudo tem como objeto o significado do ex-sistir feminino na cotidianidade
diante da transi¢do da adolescéncia e gestagdo. Emerge das inquietagdes surgidas de minhas
experiéncias e vivéncias profissionais enquanto docente de Enfermagem Obstétrica, em que
identifico o distanciamento entre o fazer atual e as reais necessidades do ser adolescente
gestante. Busca introduzir um olhar, estabelecer um caminho pela visdo da fenomenologia
para compreender o sentido proprio, a esséncia do vivido. Objetiva compreender o sentido
de ser adolescente gestante em transi¢do ex-sistindo, como fendmeno situado, diante da
simultaneidade dos eventos vitais, expressos pelos discursos e cuidar do ser adolescente
gestante a0 mesmo tempo em que desvelo o sentido que funda a simultaneidade transicional
feminina dos eventos vitais. Foram obtidos onze depoimentos em uma Unidade de Saude em
Curitiba, utilizando a entrevista fenomenolégica guiada pela questdo norteadora “o que é ser
adolescente e gestante em transi¢do ex-sistindo, como fendmeno situado diante da
simultaneidade dos eventos vitais, enquanto este ser é cuidado”. Foram analisados oito
discursos. O enfoque de cuidar-pesquisar estabeleceu-se na relagdo sujeito a sujeito, na
aproximagdo empatica, na possibilidade de desvelar o sentido existencial, no carater
fenoménico expresso pelas depoentes. O suporte para a andlise compreensiva dos
depoimentos deu-se a luz da hermenéutica heideggeriana, a partir daquilo que ja esta dado,
derivado da experiéncia do ser envolvido neste estudo. A andlise compreensiva permitiu
desvelar o ser adolescente gestante em transi¢cdo que esta langado no mundo e mergulhado
na facticidade, oscilando da inautenticidade para a autenticidade. Neste movimento se
percebe enquanto ser de possibilidades, quando decide nfio ser todos para ser si mesmo,
teme e angustia-se com a possibilidade do limite existencial da morte, projeta-se enquanto
ser ex-sistindo, mostra-se surpresa, temerosa, fragilizada, vivencia a ambiguidade entre o
prazer € o sofrimento deste momento transicional, a partir das significagdes atribuidas as
vivéncias. Aponta para questdes ndo percebidas pelos profissionais de enfermagem/saude ao
assistir ¢ demonstra que diante do modo de ser profissional ¢ possivel por em a¢do uma
forma inovadora de cuidar, em que privilegie a integralidade do ser. Nesta compreensdo
pude refletir e perceber que o ser adolescente gestante carece de um enfoque de cuidado que
distancie-se do factual, repetitivo para uma abordagem existencial, humana, que ao cuidar, ¢
fundamental levar em consideragdo o desafio a enfermagem de ser pre-senga com o outro,
de atuar frente as singularidades e fazer emergir o “quem” de cada ser adolescente gestante
no-mundo.
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ABSTRACT

The meaning of the feminine daily existence facing the transition of
adolescence and pregnancy is the object of this study. It stems from my questioning along
my lived professional experiences as a professor of obstetrical nursing, during which I
have identified the gap between the present nursing actions and the actual needs of the
pregnant adolescent being. This study aims at viewing, setting a path, through a
phenomenological focus, in order to apprehend the unique meaning, the essence of the
experienced fact. It objectifies to understand the existential meaning of the pregnant
adolescent being, facing transition, as a located phenomenon in the simultaneity of life
events presented in the reports of pregnant adolescent beings and in caring actions.
Concomitantly, I disclose the underlying meaning of the transitional feminine simultaneity
of life events. Eleven reports were recorded in a Health Center in Curitiba, using the
phenomenological interview, with the following guiding question "What is it to be a
pregnant adolescent undergoing transition, as a phenomenon located in the simultaneity of
life events, while this being is cared?” Eight reports were analyzed. The focus on caring-
researching was established on a one-to-one relationship, on the empathic approach, on the
possibility of uncovering the existential meaning, in the phenomenic nature reported by the
interviewed. Comprehensive analysis of the reports was grounded by the Heideggerian
hermeneutics from the experience of the being involved in this study. The comprehensive
analysis enabled to reveal the transitional pregnant adolescent being who is thrown into a
. factual world, oscillating from the apparent to the authentic. In this condition, she realizes
her options while searches for her self-identity, she anguishes and fears death, projects into
her experiences, reveals surprised, scared, fragile, and goes through the ambiguity between
pleasure and suffering in this transitional period, from the meanings attributed to the lived
experiences. This study also points to non-realized issues by nursing/health professionals
while rendering assistance and demonstrates that it is possible to effect an innovative way
of caring through a professional attitude, highlighting the holistic being. Thus, I could
ponder and perceive that the adolescent being lacks a caring focus away from a factual
repetitive one into an existential human approach,. Ultimately, it is necessary to consider
while caring, the nursing challenge of being with the other, taking into account her
peculiarities and helping emerge the uniqueness of each pregnant adolescent being in the
world.
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POEMA

O que parecia impossivel
Hoje é um sonho concluido
De tdo grande o esforgo
Pensei em momentos as forgas ter perdido
Valeu a pena sentir, reagir, viver
Para presenciar este empreendimento atingido
Os gestos amdveis em muito contribuiram
Para este trilhar ser defendido
Hoje meu coragdo
Afagado pela emogdo sente-se fortalecido
E nesta trajetdria existencial
Agradego pelo vivido e apreendido.

Ivete P. Sanson Zagonel (1998)



“O nosso mundo de compreenséo
forma-se em uma comunidade de
experiéncia, num intercambio constante de
idéias, opinides e representacdes, que
constituem um mundo comum de
conhecimento e compreensdo, sem o qual
nio seria possivel ndo s6 nenhuma
formacdo humana, mas também nenhuma
investigacdo e nenhum progresso da
ciéncia”.

CORETH, Emerich (1973, p.65-66)



I. APRESENTANDO A INTERROGACAO

Este trabalho tem a finalidade de oferecer a comunidade cientifica de
enfermagem uma forma diferenciada / inovadora de cuidar bdo ser adolescente gestante a
partir da compreens@o do significado atribuido por ela sobre a vivéncia da singularidade
experienciada nesse periodo de trahsig:ﬁo de sua vida. A compreensdo que se funda no
vivido.

Busco introduzir um olhar, estabelecer um caminho pela visio da
fenomenologia, a partir das significagbes atribuidas as vivéncias do ser adolescente
gestante ‘em transi¢do ex-sistindo, para apreender o sentido proprio, a esséncia, a
inquietagfo desse vivido, o seu modo de ser.

Essa busca visa alicergar o vinculo entre o pesquisador-cuidadorv e a chiente,
por meio do cuidado baseado na compreeﬂséo apreendida a partir do significado da
vivéncia, pela simultaneidade dos eventos transicionais, de adolescéncia e gestag@o,
através dos discursos, inspirada pelo pensamento de Heidegger para a efetivagéo da andlise
compreensiva. Os discursos contém a linguagem, pela qual o sentido, a dire¢do do ser se
expde e fala a voz do ser. A compreensio tem por esséncia uma estrutuxa dialogal, em que
€ possivel penetrar no outro a fim de apreender o que ¢ pensado e dito, possibilitando
desvelar o sentido.

O esforgo para encontrar o melhor caminho a percorrer para alcancar a meta
proposta foi arduo e cheio de interrogagbes, o .qual foi gradativamente superado,

ultrapassado e desvelado, mediante leituras sobre o referencial teérico-filosofico de Martin



Heidegger, transicdo, cuidado, adolescéncia e gestagdo, assim como pela experiéncia no
contexto de cuidado a gestantes; aspectos interligados que fundaram o corpo de
conhecimento desse trabalho.

A vida € uma sucessdo de acontecimentos, em cada etapa o ser humano
experiencia momentos diferenciados, singulares, proprios. Primeiro crianga, depois pubere,
adolescente, adulto jovem e mulher madura. A cada alteragio a mulher assume um novo
papel e o futuro vai descortinando-se. Como parte do empreendimento de tornar-se mulher,
esta a busca de caminhos que se ajustem aos anseios de realizacdo fisica, psiquica,
emocional e social. O papel de procriagio € muito valorizado e importante para a mulher e
para aqueles que a rodeiam. Desde a infancia até a idade adulta ocorrem mudangas que
exigem adaptac¢Ges ou modificagGes também nas relagdes com o mundo, com o modo de
pensar e agir. Encontrar uma nova forma de enfrentar e adaptar-se & nova situagdo ;:xige da
mulher a criatividade para lidar com suas experi€ncias, criando formas de ampliar os véi'ios
papéis do ser mulher.

Dentre as experiéncias vivenciadas pela mulher estd a gestagfo inserida em um
contexto de transicdes. Atualmente, a mulher é foco de atengfio em estratégias de satide e
os esforcos governamentais sdo notérios no sentido de privilegiar todo o grupo
populacional de mulheres com um programa de saide de qualidade. O contingente
feminino constitui a maioria da populaggo, tanto a nivel nacional (em 1996 do total de
157.079.573 habitantes do Brasil, 50,69% sdo mulheres), como no estado do Parana (do
total de 9.003.804 habitantes no Parana, 50,32% sd@o mulheres) conforme dados obtidos do
IBGE - Censo Demografico de 1996. Considerandb as especificidades desse percentual

populacional significativo, pela precariedade da atencdo dedicada, pelas particularidades



femininas de saide e doenga, pelas desigualdades impostas pela questdo de género, entre
outros, é que surgem estratégias no sentido de melhorar a assisténcia em relagdo a saude
da mulher.

Nesse sentido, 0 Ministério da Satde propds a implantagdo em nivel nacional
| do Programa de Aten¢do Integral 4 Saide da Mulher (PAISM) em 1983. Passados 15 anos
desde sua divulgagdo, percebo éue ainda persistem as precarias condigGes de atendimento,’
especialmente as gestantes, com indices de mortalidade materna que incomodam e
desestabilizam o setor saide. O modelo atual de assistir / cuidar da mulher ndo atende os
anseios da mulher enquanto ser social representativo. O modelo insiste em ménté—la como
ser reprodutor, visto apenas em seus aspectos bioldgicos.

O contexto reprodutivo da mulher ndo pode ser considerado apenas como uma
realizagdo feminina, pois esse modo de pensar contradiz todos os esforgos de igualdade e
liberdade almejados e conquistados pela mulher, subordinando-a ao seu papel sexual, sem
direito de exercitar seus varios papéis no desempenho da cidadania dentro do contexto
social. A mulher, como parcela representativa da sociedade, ndo se restringe 2 manuteng&o
da espécie, provendo a sociedade de mais elementos produtores. A mulher é sim elemento
integrante da produg¢do, espago que vem sendo conquistado em todos os sentidos.

A satde da mulher com énfase maior na faixa etdria reprodutiva representa
apenas uma parcela dentro da complexidade e necessidades que compdem o ser mulher. A
atengdo é parcial, pois sdo grandes os obstaculos e dificuldades que fazem a institui¢do
prestadora de servigos de saide ficar engessada, dificultando o acesso ao atendimento a
saude da propria cliente, que vivencia a descontinuidade das a¢Ges e a falta de vinculo

entre profissionais de saide e cliente. A atencfio prestada pelo modelo de saude atual €

Sa-



desumana, fator influenciador na qualidade da mesma, resultando em problemas graves de
saude publica.

A gravidade da situagio fica evidenciada pelos dados publicados pela
Organizagdo Mundial da Satide (OMS) em artigo da Gazeta do Povo (Parana) de 08/09/96,
apontando que os indices de mortalidade materna nio t€ém diminuido nos Gltimos dez anos.
Divulga que 3 milhdes e 400 mil bebés morrem na primeira semana de vida e 7 milhGes e
600 mil ao nascer ou na ultima etapé da gravidez. Destas mortes, 98% acontecem nos
paises subdesenvolvidos com uma média de 57 mortes em cada mil nascimentos. Nos
paises desenvolvidos esta média é de 11 mortes por mil nascimentos. Chama atengdo o fato
das mortes serem atribuidas a4 ma alimentagio e aos cuidados inadequados dados & mie e
ao recém-nascido (grifo da autora).

Se a gravidez € um evento biologicarriente natural e especial na vida da niulher,
todos os esforcos devem estar dirigidos para manter ou promover a vivéncia desse
momento com qualidade, o que nfo se visualiza no entanto, no cenario nacional. Os novos
desafios de satude originédos pelas modificacdes na estrutura etdria da populagdo, a
urbanizac@o e a industrializa¢@o crescentes, assim como as transformag¢des nos estilos de
vida individuais e coletivos, impactam fortemente a prestacdo de servigos de satde e faz-se |
necessario reorientar os modelos de atengdo a saide.

O Brasil tem a taxa de fecundidade média e a mortalidade materna alta;
portanto, recomenda-se dar énfase a agbes relacionadas principalmente com a organizagéo,
acesso ¢ qualidade dos servicos de atengfio & mulher. No Parand, pelos dados da Secretaria
Estadual de Saude, o coeficiente médio de mortalidade matema no periodo de 1989 a 1991

correspondia a 98 mortes por 100 mil nascidos vivos, inferior ao coeficiente nacional que



aponta hoje 140 mortes para 100 mil nascidos vivos. Os indices do Canada e Jap@do sdo os
menores do mundo. A ONU recomenda 10 6bitos por 100 mil nascidos vivos.

O trabalho de Bonadio (1996) aponta medidas preventivas com o intuito de
diminuir a mortalidade materna, considerando ndo ser esta tarefa ficil, exigindo aumento
da cobertura e qualidade da assisténcia pré-natal. Complementa afirmando que para reduzir
os coeficientes de morbimortalidade materna € necesséria a ado¢do de uma politica de
saide voltada para as reais necessidades da populagdo.

O governo do estado do Parané, realidade em que atuo, tem dedicado atengéo
as mulheres de forma diferenciada, langando o projeto “Protegendo a Vida” com inicio em
dezembro de 1995, abrangendo Curitiba, regido metropolitana € mais 43 municipios.
Apesar desses esforgos, todos os anos sdo realizados no Parana, pelo Sistema Unico de
Saade (SUS) em torno de 8 mil atendimentos decorrentes de complicagGes na gravidez.

Em Curitiba, a Secretaria Municipal de Satde instituiu o “Programa de
Atencdo as Gestantes” para reforgar as agdes preventivés no setor fnaterno-infantil,
considerado prioritario pelas autoridades sanitarias. Esse programa desenvolve-se em
parceria com a Secretaria Estadual de Satde, sendo considerado um aliado importante do
acompanhamento pré-natal oferecido nas Unidades de Saude. A Unidade de- Saude da
Mulher em Curitiba oferece, durante todo o ano, cursos de oito semanas para a preparagio
especial das gestantes. As demais Unidades de Saude tanﬂbém ministram cursos, porém,
esta pratica ndo estd, de forma homogénea, totalmente implementada. As gestantes que
participam do pré-natal pelo SUS necessifam muitas vezes procurar um hospital que

disponha de leito para realizagdo do parto, nem sempre o mais proximo de suas



residéncias, o que contribui significativamente paia elevar o risco e conseqiiente aumento
da mortalidade.

O Comité de Mortalidade Materna do estado do Paran4 afirma que 90% das
mortes maternas poderiam ser evitadas. Dessas, 60% se houvesse melhor assisténcia.
médica e hospitalar (grifo da autora) e 30% por medidas sociais, melhores condi¢des de
vida, renda, educacgdo e acesso aos servigos de saude.

A avaliagdo do Plano dé Acdo Regional para ‘a Redugdo da Mortalidade
Materna nas Américas, no periodo de 1990 a 1994, baseada nos dados fornecidos pelos
paises da Organizacdo Panamericana de Satde — OPS, pela Divisio de Promogio e
Protegdo da Saude, Programa de Saide da Familia e Populagéo, incluiu o Brasil entre os 24
paises integrantes. As informac¢des obtidas para o relatério final da avaliagdo foram
extraidas de respostas a um questionario preparado pelo Grupo Assessor Cientifico
Técnico, com o propdsito de analisar os avangos obtidos na execugéo do Plano e cumprir o
compromisso de informar periodicamente o Conselho Diretivo da Organizagdo sobre os
progresso.s alcangados em seu desenvolvimento (OPS/OMS, 1996).

O Grupo Assessor considerou que nfo é ficil avaliar o impacto real do Plano
em termos da mortalidade materna, em virtude do reconhecido subregistro das mortes
ocorridas em conseqiiéncia da gestagdo, parto e puerpério. O Plano foi delineado para
melhorar a saide da mulher, em especial a saide reprodutiva e materna. O Plano conta
com objetivos que visam melhorar a cobertura € a qualidade dos servigos de saude
reprodutiva; aumentar a capacidade e qualidade institucional ao parto; aumentar o

conhecimento e a participag@o social para uma maternidade sem risco, entre outros.



O Brasil, juntamente com Col6mbia, Jamaica, Guiana, México e Venezuela,
compde o grupo II, que teve como meta reduzir as mortes maternas em 30% até 1995 e até
o ano 2000, reduzir em 50%. Entre as estratégiaé para que esses paises alcancem tais
metas, esta a melhoria do controle pré-natal (grifo da autora) por considera-lo um dos
momentos vivenciados pela mulher como dos mais importantes no contexto da saide
materna.

Todos os esforcos a nivel regional e nacional visam superar as condigdes de
desigualdade reinantes no plané social e econdmico; melhorar a condi¢do da mulher;
revisar as imposi¢des de género atuais; oferecer ;m’lltiplas possibilidades relacionadas ao
exercicio da sexualidade e reprodugdo para todos os individuos; favorecer & mulher um
maior bem-estar; contribuir para reafirmar a plena vigéncia dos direitos humanos; buscar
uma sociedade com maior justica e igualdade para o proximo milénio..

A avaliagdo realizada pela OPS/OMS (1996) aponta ainda a mortalidade
‘neonatal precoce, aquela ocorrida até o sétimo dia de vida, como influenciada diretamente
pelas condigdes de saiide da mie e de atengdo no periodo gestacional e parto. A atencdo
pré-natal ¢é atividade de promog¢io da saide da mulher gestante ¢ deve ser de
qualidade.
| No Brasil, a mortalidade materna € alta; com uma cobertura pré-natal média,
entre 50% e 74%, como afirma documento da OPS/OMS (1996). Conta com alta
poréentagem de atengdo ao parto institucional, porém mantém-se com elevada taxa de
mortalidade materna. O Brasil contrapSe-se aos Estados Unidos € ao Canadé, que contam
com uma cobertura de parto institucional muito alta, acima de 90%; ¢ baixa mortalidade

materna, menos de 20 mortes por 100 mil nascidos vivos.



A situagio da saide da mulher sob o olhar da enfermagem tem sido
referenciada de varias maneiras em pesquisas realizadas por docentes ou por profissionais
enfermeiros que atuam diretamente na pratica. Da mesma forma, a Associa¢do Brasileira
de Enfermagem, Universidades e Secretarias de Satide tém se interessado na discussdo
dessa tematica. Para fortalecer esse movimento, em junho de 1996, realizou-se em Curitiba
uma reunido em que essas instituicdes debateram a realidade sobre as condi¢es de saude
da mulher, delineando o Plano Estfatégico para o fortalecimento da pratica de enfermagem
na assisténcia a satide da mulher. Entre as linhas determinadas constantes do relatério, uma
refere-se & transformacéio e inova¢ido da pritica de enfermagem (grifo da autora) nos
servicos de saude. Essa afirmacfio serviu também para fortalecer minha motivagdo em
direcdo ao delineamento de uma forma inovadora de cuidado 2 gestante e, nesse estudo, do
ser adolescente gestante, mediante a compreensdo desse momento transicional, atribuido
pela cliente, contribuindo para a transformagdo e inovagdo do modelo atual.

Percebo a enfermagem engajada em um movimento unico, harmonico,
equilibrado e ritmico, lutando para buscar o aprimoramento do seu corpo de conhecimento,
almejando atingir o maximo de sua potencialidade em detrimento do ser mais saudéavel.
Nesse sentido, meu trabalho de pesquisa pode colaborar para alcangar mais um degrau no
desenvolvimento da énfermagem como um todo, porque ¢ também a minha inquietagdo, a
busca de alternativas para facilitar o bem viver do ser adolescente gestante, extrapolando as
dimens5és bioldgica, obstétrica e cartesiana, hoje predominantes.

Diante do quadro real que retrata a panordmica da situa¢do da saude e da
mortalidade materna, verifica-se ainda hoje, apOs tantas tentativas incansaveis,

desafiadoras e até conflitivas, que o resultado de ateng@o & saide da gestante ndo se altera.



Essa questdo me inquieta. O que acontece? Porque n3o muda esse perfil? E transpondo
“essa visdo a vivéncia da adolescente gestante, serd que é diférente?

Segundo dados obtidos do IBGE — Censo Demografico de 1996 a populagéo do
Brasil de mulheres adolescentes em 1996, correspondia a 21,36% na faixa etéria de 10 a
19 anos de idade. Em 1994, ocorreram, no Brasil, 18,03% do total de nascimentos na faixa
etaria de menos de 15 anos até 19 anos de idade. Desses 445.792 nascimentos entre
adolescentes, 424.602 foram hospitalares, 20.565 domiciliares e 625 outro local de
nascimento. O Ministério da Saude divulga documento com a relagéo de partos realizados
pelo SUS na faixa etaria de 10 a 19 anos de idade, no Brasil, mostrando ser crescentes a
partir de 1993, com 22,21% ou 638.113 partos; em 1994, com 23,01% ou 663.593 partos;
em 1995, com 24,02% ou 689.612 partos e, em 1996, com 25,79% ou 707.750 paﬁos. Do
total das mortes maternas, 13% sdo de adolescentes.

Em reportagem, a Folha de S. Paulo de 3 de maio de 1998 salienta que um
milhdo de jovens engravidaram em 1997. Na faixa etaria de 10 a 14 anos ocorreu um
aumento de partos de 1_7% entre 1993 e 1996, saltando de 26.505 para 31.911. As
estimativas indicam que o crescimento perdurou em 1997. Em 1995 ocorreram 53.216
internacGes na faixa etaria de 10 a 19 anos; dessas, 21,6% estavam relacionadas a
curetagens realizadas em adolescentes pelo SUS.

E possivel identificar essa problematica no trabalho de Valverde (1997), em
que afirma que a estimativa de varios paises da América Latina e Caribe sobre a incidéncia
de gravidez na adolescéncia tem superado a taxa de 30%, recomendando a realizagdo- de

estudos que possibilitem resultados transformadores dessa realidade.



No Parand, em 1994, ocorreram 19,20% de nascimentos entre adolescentes na
faixa etaria de menos de 15 anos até 19 anos de idade. Em Curitiba, o total de partos no
grupo de menos de 15 anos até 19 anos de idade em 1994 foi de 15,45% ou 4.876, dados
do IBGE — Censo Demografico de 1996.

O Plano de Acéo Regional para a redugdo da Mortalidade Materna nas
Américas da OPS/OMS (1996) recomenda esfor¢os ainda maiores em diferentes areas,
entre as quais a sadide reprodutiva da mulher adolescente. Estabelece como proposta a
prevengdo da incidéncia de gestagdes ndo desejadas e enfermidades de transmissdo sexual;
. dedicar atencdo especial & gestante adolescente durante a gestacdo e prevengdo de
gestacdes subseqiientes; capacitar os prestadores de servicos para que proporcionem
servicos de atengdo & saude para adolescentes de boa qualidade. Constituir gmfjos de
voluntarios adolescentes promotores da saiude sexual e reprodutiva, entre outras,
possibilitara avangos na implementag8o de a¢des orientadas a melthorar a satide reprodutiva

da mulher, especialmente da adolescente.
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E necessario abordar as questdes quanto. & saide sexual e reprodutiva nessa -

etapa do desenvolvimento adolescente, em especial as gestagdes ndo desejadas, diante do
fomento de uma conduta reprodutiva e sexual responsavel e sadia, a fim de reduzir as
gestagdes na adolescéncia e suas conseqii€ncias negativas sociais e de saide. E necessario
dedicar maior ateng¢do & possibilidade de riscos a enfermidades e de morte entre as
adolescentes, pois esses estdo invariavelmente associados ao aumento da fecundidade
especifica entre 10 e 19 anos de idade, constituindo importante problema social. Esses

riscos aumentam diante das piores condi¢bes de vida de certos grupos de adolescentes.



A maioria dos paises da regido integrantes da avaliagdo da OPS/OMS (1996),
ndo dispde de servi¢os de saide com atencdo integral aos adolescentes. O Brasil € um dos
poucos paises apontados como tendo servicos diferenciados e especializados a
adolescentes. Desde 1990, varios paises, entre os quais o Brasil, elaboraram o Programa de
Ateng¢do Integral a Saude do Adolescente, porém tal estratégia nio implica em uma rapida
implementagdo. O PROSAD - Programa de Saide do Adolescente - estabelecido pelo
governo brasileiro em 1994, visava garantir aos adolescentes o direito universal a saude, de
carater multiprofissional, interdisciplinar e multisetorial. Apesar de todos os esforgos em
beneficio dos adolescentes, percebe-se que sdo insuficientes para produzir modifica¢des
importantes na saide e na qualidade de vida desse grupo populacional.

Percebo Que a tematica sobre a gestagdo tem sido amplamente abordada, porém
carece de um enfoque de cuidado voltado a compreensdo do sentido atribuido pelo ser
adolescente gestante sobre a transi¢io que vivencia com a simultaneidade desses eventos
vitais. Os trabalhos referidos tém a preocupa¢do com a mudanga, porém nio a tornam o
enfoque central das investiga¢des. O trabalho de Lemos (1994) sobre as representacdes
sociais do grupo familiar da gestante sobre a gravidez, indica que a maternidade traz
mudanc¢as fundamentais (grifo da autora) para a vida da mulher ¢ da familia,
influenciadas pelas représentag:(")es sociais dos elementos desse grupo sobre a gravidez. A
autora explica que a gravidez para a mulher se configura como uma fase da vida e como
uma experiéncia marcante, a qual envolve a mulher em sua totalidade. As modificagdes
fisicas e emocionais suscitadas pela gravidez ndo passam despercebidas pelo companheiro,
uma vez que acarretam mudancas na vida conjugal e sexual do casal. Os aspectos

psicolégicos e emocionais aliados a fatores socioecondmicos, entre outros, sdo variaveis a
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serem consideradas no processo de mudancas em decorréncia da chegada de um novo
membro na familia.

A investigagdo de Berni (1993) visa buscar a aparéncia e esséncia da‘
assisténcia prestada pelas enfermeiras a mulher no ciclo gravidico-puerperal. A autora
percebe que a maior parte das atividades assistenciais a cliente sdo executadas por
auxiliares de enfermagem. Conclui, ainda, que a insatisfagio deteptada entre as enfermeiras
refere-se a estrutura da dindmica do servigo, deixando claro que ha Ilacuna na assisténcia
a mulher pelo enfermeiro.

Compreender o periodo ‘de gravidez a partir da perspectiva de mulheres em
estado de gravidez, foi o estudo realizado pof Marcon (1989). A autora, utilizando-se da
metodologia de “grounded theory” desenvolveu uma teoria substantiva a partir de
observagbes. Concluiu que a gravidez € um processo dinamico (grifo da autora), que
ocorre na vida da mulher dentro de um contexto espago-temporal. A vivéncia desse
processo € influenciada por um conjunto de fatos relacioﬁados ao contexto em que a
mulber vive. Cada um desses processos ¢ vivido de forma particularizada, entrelagados
entre si.

As modifica¢bes estabelecem-se, também, em nivel de vinculo materno com
seu filho, como relata Cranley (1981) em seu artigo. O vinculo materno inicia durante a
gravidez como resultado da dindmica de eventos psicolégicos e fisiologicos (grifo da
autora). O vinculo estabelecido durante a gestagdo possibilita uma mudanga na relagdo da
mée com seu filho a época do nascimento. O vinculo nfo teria nenhum significado se o

relacionamento ndo tivesse iniciado durante a gravidez.
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A op¢do em estudar a simultaneidade dos eventos vitais de transi¢do da
adolescéncia e gesta¢do, enquanto cuido, possibilitou-me aprofundar conhecimentos, que
datam da década de 50 até a presente data, sobre crise, interven¢do  de crise e mais
recentemente o conceito de transi¢do, como uma abordagem atual do conceito de crise_.

Considero ser 0 momento de buscar as respostas a minhas inquietagGes, de
mergulhar nesse contexto, buscando subsidios para delinear uma nova dimensio de
cuidado a adolescente gestante, distanciando o olhar a maneira de ente, buscando desvelar
a questdo do ser e compreender seu ex-sistir. Ao apresentar a interrogagdo, estou
apresentando o ente, como o ente aparece em nosso cotidiano, no nosso dia-a-dia.
Apresento o ente enquanto objeto de estudo, da maneira como vinha assistindo € que me
inquietava, tendo a possibilidade de neste trabalho, ver o ser, desvelar o ser.

A inquietacdo surge do cotidiano, da instancia da experiéncia, da sensibilidade,
da visio de mundo, voltada aos aspectos qualitativos do cendrio da gestagdo na
adolescéncia. A inquieta¢do funda-se no que acontece, em seu sentido existencial.

Neste viver a adolescente depara-se com o emergir da sexualidade, a qual vem
se desenvolvendo desde o nascimento para, dos trés aos cinco anos de idade, ver os 6rgéos
externos comegarem a tornar-se zonas sensitivas. A partir dos cinco anos, como estabelece
Bastos (1998, p. 362) “a crianga comeg¢a a manifestar interesse e curiosidade pelos
problemas da esfera sexual”. Complementa aludindo que “a nogdo de que a sexualidade se
encontra presente desde a infincia precisa ser aceita. E na infincia que o individuo
comega a tomar conhecimento do sexo, € deve ser cuidadosamente acompanhado”. A
puberdade marca o inicio da fase denominada adolescéncia. A partir da década de 60 com

os movimentos dos jovens, sobressai o tema liberdade sexual. Para Bastos (1998) A
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'adolescente aderiu a nova concepgdo de vida sem o apoio da familia e de grande pafte da
sociedade conservadora. A adolescente comegou a praticar 0o sexo sem amadurecimento
psiquico e intelectual, pois convivia em casa com o siléncio e na escola quase sempre com
conhecimentos rudimentares de reprodugdo humana.

As duvidas ao manter uma atividade sexual e ndo engravidar sdo vivéncias sem
respostas, em que somente a experiéncia ditard como comportar-se ou conviver com a
gravidez, muitas vezes indesejada. A sexualidade estd evidente na adolescéncia, sendo o
seu exercicio norma saudavel. A pritica de sexo é que necessita ser encaiada pela
adolescente e pelos profissionais de satide com seriedade para prevenir os efeitos molestos
de uma possivel gestag@io nessa fase da vida, que esta envolta pela sexualidade — conjunto
de fendmenos da vida sexual que apresenta caracteristicas biolégicas e psiquicas.

A sexualidade, entendida a partir de um enfoque amplo e abrangente, como
enfatiza Vitiello (1997, p.16) “manifesta-se em todas as fases da vida de um ser humano e,
ao contrario da conceituagdo vulgar, tem no coito (genitalidade) apenas um de seus
aspectos, talvez nem mesmo o mais importante”. Desta forma, a sexualidade na
adolescéncia engloba aspectos biologicos e psicossociais interligados e completamente
interdependentes. Para compreender a sexualidade do adolescnete € necessario ter a
compreensio ampla da adolescéncia.

Imagino que meu trabalho contemple, conforme Vaz (1991), a pluriversidade
do sujeito humano, a adolescente gestante, que me indica pontos que permitem tragar o
horizonte que circunscreve 6 espago do ser, a pre-senga do ser adolescente gestante na

realidade, pelo pensamento, pela a¢do € pelo pesquisar-cuidar.



Sdo poucos os. trabalhos que enfocam a transicdo em adolescentes gestantes,
fato que me levou a intensificar o desejo de desvelar esse momento vivenciado pelo ser
adolescente gestante. Transigédo ou crise, entendida como um fendmeno que, conforme Dal
Sasso (1994, p.32), “combina ameaga € oportunidade”, pois a transi¢iio permite a0 mesmo
tempo em que o ser esta sob os efeitos negativos da situagdo, vivenciar a possibilidade de
enfrentamento € crescimento com ‘a verdadeira compreensdo da simultaneidade da
experiéncia gestacional na adolescéncia.

Considerando que esse estudo tem como objeto o significado apreendido pelo
ex-sistir feminino na cotidianidade diante da transi¢do da adolescéncia e gestacdo, delineei
a seguinte questdo norteadora: “O que é ser adolescente e gestante em transicdo ex-
sistindo, como fenoémeno situado diante da simultaneidade dos eventos vitais, enquanto
esse ser é cuidado”.

A partir dessa interrogagdo, esbogo uma forma inovadora de cuidado, em que o
ser humano é o enfoque da aten¢do, visando apreender que significados o ser adolescente
gestante atribui & transicdo a que passa para alcancar a qualidade de vida, formas de
enfrentamento e adaptagdo, enquanto ser langado no mundo e mergulhado na facticidade.
Esse esfor¢o € continuo, por considerar que a cada gestagdo o processo inicia novamente,
como uma situa¢do nova, nunca antes experienciada, a partir do ex-sistir singular de cada
ser.

Os profissionais de saude e, essencialmente o enfermeiro, devem langar méo de
todas as possibilidades no agir / pensar / refletir do cuidado para conseguir a mudanca
~ esperada, ou seja, atingir na sua integralidade o ser em transi¢do. Garantir 4 adolescente

gestante a possibilidade de vir-a-ser-no-mundo junto com o outro de forma plena, visando
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a saude, desfazendo o medo do desconhecido, reduzindo tensdes, eliminando conflitos e
assim, diminuindo as complicagdes.

Se a gravidez ¢ uma experiénéia humana que envolve a mulher em sua
integralidade, os esfor¢os devem estar dirigidos para possibilitar a vivéncia em sua
totalidade, proporcionando por meio do cuidado, que o ser adolescente gestante disponha
ou desenvolva recursos para ultrapassar e solucionar as alteragdes provocadas pela
transicdo.

A transi¢cdo como forma ameagadora ao ser humano representa um obstaculo
aos objetivos de vida, interrompe fases ou as sobrepde. A transi¢do suscita a crise, a qual
surge como resposta aos eventos geradores de mudangas, seja no contexto individual,
familiar ou social. Dal Sasso (1994, p. 56-57) explicita que “o que faz surgir umé situacdo
de crise no ser humano nio ¢ meramente a exacerbacdo de uma causa especifica, mas
principalmente uma combinac¢io de sentimentos, rea¢des e significados ao momento que
esta sendo vivenciado”.

Na direcdo do pensamento, desvelo a compreensdo, a realidade do ser
adolescente gestante, o seu viver social, cultural, espiritual, na dire¢do da agdo, a fim de
construir uma forma inovadora de cuidado diante da sua pre-sen¢a-no-mundo. A partir
dessa compreensao, considerando a historicidade do ser adolescente gestante, apreendendo
o seu sentido, surge a oportunidade pelo cuidado, de auxilia-lo a conviver com a transigéo
vivenciada na cotidianidade, bem como contribuir para a resolugdo e percepgdo da
singularidade da simultancidade dos eventos vitais da adolescéncia e gestag@o.
Historicidade que, no pensamento de Heidegger (1989, p.48), “indica a constitui¢io

ontolégica do acontecer proprio da pre-senga como tal ”.
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Neste trabalho, transic@o € entendida como um processo temporal de atravessar
de um estado, condi¢do a outro. Esse processo de transi¢do envolve circunstincias do
mundo-vida do ser adolescente gestante, os quais podem interferir ou facilitar a transigéo.
A transi¢do € uma forma de tornar os agoras situagOes passageiras, cdmpletas em sua
significancia; é tornar o agora, que logo nfo-mais sera, significativo. Transi¢do ¢é
possibilidade ao ser ex-sistindo ai-no-mundo, mergulhado na facticidade, ¢ uma forma
existencial aberta & compreensdo do vivido.

Assim, busco a abrangéncia da dinidmica do relacionamento humano, mediante
elementos sociais gerados pela cultura que € desenvolvida; busco desvendar as
necessidades de cada individuo; busco compreender a simultanéidade do processo de
transicdo da adolescéncia e gestagdo no contexto em que ocorre por meio da pesquisa-
cuidado com abordagem fenomenologica. Busco develar a transi¢do do ser adolescente
gestante em relaggo a si propria, a familia e a sociedade, adentrando na sua subjetividade.

Para o alcance de tais metas, foram formulados como objetivos: compreender o
sentido de ser adolescente e gestante em transi¢do ex-sistindo, como fendémeno situado
diante da simultaneidade desses eventos vitais, expresso pelos discursos; cuidar do ser
adolescente gestante a0 mesmo tempo em que desvelo o sentido que funda a
simultaneidade transicional feminina dos eventos vitais, estabelecendo a pre-sen¢a entre

pesquisadora-cuidadora e cliente ai-no-mundo.



1.1. O CARATER FENOMENICO DO ESTUDO

A partir da abordagem compreensiva da investigago, introduzi um olhar, um
caminhé para discussio, para desvelar o fenémeno, demonstrar o carater fenoménico do
estudo. A escolha do objeto de estudo, o fendmeno, diz da escolha pessoal, guiada pela
minha experiéncia e vivéncia. A inqui_etagﬁo que surge do cotidiano, da visdo de mundo, a
partir de minha pessoa, da instidncia da experi€ncia, busca muito mais do que a
repetitividade dos fatos, busca o determinante, que esta por tras do que acontece, do que ja
esta dado.

Buscar o distanciamento da. instdncia da experiéncia para a aproximagio,
reiag:ﬁo com o outro, € o que possibilita desvelar o vivido da gestagdo na adolescéncia. O
ser-ai adolescente gestante visto como pessoa, na sua autenticidade, é questionado em
busca de seu sentido proprio, de sua esséncia, obscurecida na cotidianidade por
manifesta¢des que indicam o fendmeno, mas ndo o mostram.

A simultaneidéde da gestagdo e adolescéncia como evento transicional,
transcende o factual, a repetitividade, para inserir-se no fenomenal, o que se mostra diante
da singularidade da experiéncia. O fendmeno da simultaneidade da gestagdo e adolescéncia
como evento transicionai é existencial, esta situado no ser adolescente enquanto pre-senca
sendo-no-mundo.

A simultaneidade da gestacdo e adolescéncia é um fato que se determina de
forma caﬁsal pelo exercicio da sexualidade mediada pela amenorréia e todo o aporte de

exigéncias hormonais que a gestagdo solicita e se segue a fecundacfo. Pode ser explicada
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pelas modificagdes fisiopsicologicas manifestas que se associam ao fato da gesta¢do na
adolescéncia.

O evento da gestag@o na adolescéncia ndo € determinado, mas dependente do
exercicio da sexualidade, o qual estd freqiientemente, mas ndo apenas, condicionado a
fecundag@o natural. A fecundagio pode ser determinada de forma artificial, portanto
provocada. Toda adolescente pode exercer a sexualidade, pode vivenciar a amenorréia,
mas esta manifestacido nfo determina a gestagdo, apenas anuncia ou designa algo que nio
se mostra. Se a gestacdo na adolescéncia se mostra em si mesma, estabelece o fendmeno
sem velamento, em sua forma auténtica, em seu sentido.

O carater fenoménico € distinto, porque se anuncia pela possibilidade da
ocorréncia de gestagdo na adolescéncia do ser que exerceu a sexualidade, pela nfo
ocorréncia de gestagdio na adolescéncia do ser que exerceu a sexualidade e pela
possibilidade de ocorréncia de gestagdo na adolescéncia do ser que ndo exerceu a
sexualidade — a possibilidade de inseminagéo artificial.

Ao situar o fendmeno da gestagdo e suas manifeétagées na adolescéncia
emerge 0 que parece, 0 que aparece € 0 que €. Assim, o exercicio da sexualidade surge
como um nio se mostrar embora anuncie; a amenorréia indica a possibilidade, porém nédo
mostra o fendmeno ¢ a gestacdo na adolescéncia mostra-se em seu sentido singular,
auténtico em si mesmo, portanto fenoménico.

Toda adolescente esta apta, habilitada a exercer a sexualidade, o que pode
determinar a fecundago, assim surgindo a poésibilidade de gestar.

Essas consideragdes sd0 necessirias para situar o fgnoménico da

simultaneidade da gestagdo e adolescéncia, situada no ser ex-sistindo, enquanto pre-
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senca ai-no-mundo em transi¢do, com possibilidades e nfio apenas mera identificagdo do

fato.
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IL. A TRAJETORIA EXISTENCIAL PROFISSIONAL

O ex-sistir é uma continua transi¢do, possibilidade. Os seres humanos visam
constante e progressivamente a transformacdo em torno de um viver melhor. A
enfermagem estad em um momento de transformag¢des em que suas praticas se voltam a um
rompimento do paradigma cartesiano, positivista, tecnicista, em dire¢do a um paradigma
humano, a um paradigma de cuidado humano.

Viver, superar, vencer, ultrapassar, cair, levantar, recomegar, repensar, vmudar.
Essas sdo palavras que nos impulsionam, interrogam, motivam a sempre buscar um ponto
mais alto de realizagdo e satisfagdo de viver. O momento atual é de mudangas, de avango
‘tecnolégico e exige uma nova postura no fazer / pensar / ser em enfermagem.

Percorrer o mundo e o caminho da enfermagem € um desafio que enfrento no
dia-a-dia, percebendo as particularidades de cada situagdio, as quais exigem
desprendimento, atuagio arrojada, competéncia. Nesse caminhar tenho-me deparado com
questionamentos que me impulsionam a sair da rotina, do comum, para adentrar em uma
nova dire¢do, um novo pensar, visando a mudanca de valores, crengas, atitudes de meu
viver.

O interesse em pesquisar o ser adolescente gestante surge desse mundo vivido
ha 21 anos em torno da atengdo a mulher, em que pela docéncia, junto aos alunos do Cﬁrso
de Graduacdo em Enfermagem, desenvolvo minhas atividades. A experiéncia cotidiana do
mundo da gestante que me circunda me faz refletir sobre as dificuldades e insatisfagdes

pelo modo como a mulher gestante tem sido abordada atualmente. Refletir, entendo como
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um modo provocador do questionamento. A abordagem de assisténcia a gestante €
enfatizada por Lemos (1994, p. 20-21) referindo:

“a pratica demonstra uma tendéncia, durante o pré-natal, do profissional preocupar-se
mais com intercorréncias obstétricas, do que com os aspectos psicossociais e
somaticos que envolvem a mulher nesta fase da vida. [...] A conduta dos profissionais
da satde, com relagdo ao modo de atendimento a mulher gestante, demonstra que
eles dao pouco valor ao significado que a experiéncia de engravidar tem para a
mulher”.

’

O cotidiano vivido nos faz pensar profundafnente o percurso das realizagGes
historicas da realidade. Pensar, como afirma Heidegger (1989, p.15), “¢é o modo de ser do
homem, no sentido da dindmica de articulagédo de sua existéncia”.

Desde o inicio de minha carreira, apds a conclusio do curso de graduagdo em
enfermagem, atuo na area materno-infantil. A partir de 1977 quando, mediante concurso,
ingressei na Universidade Federal do Parand, assumi junto com outra colega, a disciplina
de assisténcia de enfermagem obstétrico-ginecologica, da qual, pela caréncia de
professores na época; lecionavamos todos os contetidos tedrico-praticos. Egressa do curso
de enfermagem, replicava minha formagdo de natureza biolégica, com énfase na doenga,
uma vez. que os meus professores eram, na sua maiorié., médicos.

Na época, a reproducdo desse modelo satisfazia as necessidades biologicas das
clientes; ndo havendo reflexdo critica e tomada de decisbes que pudessem romper e
modificar esse fazer baseado em técnicas perfeitas por um modelo de cuidado humano.
Assim, muitas atividades de estagio eram apenas observacionais, sem a possibilidade de
um contato mais direto e intimo com a cliente que vislumbrasse um novo papel e uma
assisténcia voltada & integralidade do ser humano, ou seja, uma assisténcia com vistas a

vida sadia. Remen (1993, p.9) explicita que uma vida sadia “¢ aquela fundada em valores e



23

qualidades espirituais como respeito, compaix@o, bondade, altruismo, uma sensac¢io de
mistério, a capacidade de descobrir significados, a coragem, a fé e a habilidade de dar e
receber amor, a percepgdo da preciosidade da vida em todas suas diferentes formas™.
A forma de atender as gestantes, que considerava biologicista e tecnicista, com
vistas a generalizagdo e a explicagfo, inquietava-me profundamente, porque via o quanto a
mulher gravida naquele momento estava desprotegida, desamparada, desrespeitada e
muitas vezes invadida na sua privacidade, desligada de sua estrita vinculagdo com o ser
humano. Via apenas a utiliza¢do de meios cientificos sem a finalidade de obter resultados
humanos, que transcendessem a impessoalidade das instituigdes e as pressdes do tempo.
Raramente via o companheiro estar presente as consultas. Ao observar a
consulta médica, percebia como tudo era realizado sem muita atengio aos aspecto>s sociais,
psicolégicos, culturais, espirituais, ignorando-se enfoques desse momento singular de
mudanga de papéis a que a mulher estava exposta. A revolugdio cientifica assumiu o
compromisso de melhorar a qualidade de vida; entretanto ao suprir nossas necessidades a
nivel material, também revelbu que apenas isso ndo € suficiente, ha um outro nivel mais
profundo da necessidade humana com que serpreocupar. Remen (1993, p.18) aponta que
novas idéias para atuag3o na area da saide parecem ‘“exigir uma harmonizagdo com os
sentimentos e, principalmente, com os valores, aspiragdes e visdo global, para que possam
ser transmitidas em atitudes e comportamentos”, para assim, serem dados os primeiros
passos em diregdo a atitudes humanas no cuidado a satde.
As dimensfes tedrica e pratica nio podem estar dissociadas pois, como

estabelece Heidegger (1989, p.111),
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“a atitude pratica ndo & atedrica no sentido de ser desprovida de visdo. A sua
diferenga para com a atitude tedrica reside ndo somente no fato de que uma age e a
outra contempla, e de que, para nio ficar cego, o agir faz uso de conhecimentos
tedricos, mas sobretudo, porque originariamente tanto contemplar é ocupag¢ao, como
agir possui sua visao”.

O ensino centrado no modelo biologicista, com énfase nos aspectos
fisiologicos, tem sido perpetuado como um fazer acomodado, repetitivo, desmotivado, em
que os profissionais limitam-se ao controle, detec¢do de patologias, tratamento, internac¢io.
Sinto, apOs atuar duas décadas com mulheres, especialmente com gestantes, que o
momento € de mudanga, importando um olhar atentivo para as experiéncias vividas pelas
gestantes no sentido de detectér, desvelar, pela expressdo dos discursos, esse mundo tdo
complexo e importante que rodeia o ser € a gravidez. O invisivel do dito exige a
sensibilidade para detectar o verdadeiro sentido da expressdo. Nesse sentido, Emmanuel
Carneiro Ledo ao realizar a apresentacio de Ser € Tempo de Heidegger (1989, p.13) afirma
que “a arte de pensar é dada por um modo extraordinario de sentir e escutar o siléncio do
sentido, nos discursos das realizacSes”. E importante perceber que existem no ser
adolescente gestante recursos, dimensdes que podem se desenvolver frente & transigdo,
uma forma existencial aberta 4 compreensio do vivido do ser ex-sistindo, como
possibilidade.

Hoje compreendo a necessidade que os estudantes de enfermagem
expressavam nas avaliagdes de estagio, ao realizar a assisténcia a gestante, de colocar em
pratica todo o conhecimento tedrico adquirido em sala de aula e de ter a possibilidade de
compartilhar, trocar, dissipar os momentos de inseguranga, temor, incertezas, observados
na cliente. Compreendo que, naquele momento, os estudantes sentiam as gestantes muito

mais do que apenas corpos, como pessoas distintas em situacdes distintas.
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Almejava a mudanga desse modo de assistir, porém esse processo foi lento.
Iniciei participando do curso psicoprofilatico de trabalho de parto, no qual os estudantes
preparavam contetidos inseridos na programagdo ja estabelecida pela rotina do servico de
pré-natal, e ministravam aulas expositivas as gestantes sem muita inovagdo. Uma vez
inserida nas sessdes de ensino, comecei a envolver as clientes nesse processo, até ento
excluidas como participantes ativas, pois expressavam-se com apenas algum ou nenhum
questionamento ou posicionamento. Desfazer a ordem das cadeiras foi o primeiro passo.
Iniciou-se o contato em horério mais cedo do que aquele de inicio das atividades no pré-
natal, para que pudé€ssemos, sem preocupagdo com as saidas das gestantes para as
consultas médicas, conversar tranqgiiilamente sobre assuntos muitas vezes nio incluidos no
programa do curso em andamento. Essa estratégia marcava o relacionamento interpessoal,
de trocas, de compartilhamento, que hoje percebo como um estar-com-o-outro.

Em 1980 iniciei o curso de Mestrado em Educagéo e desenvolvi a dissertagdo
centrada na temética voltada a mulher ndo gravida, abordando o planejamento familiar.
Esse estudo propde uma agio educativa as mulheres sobre o planejamento familiar, lutando
pela igualdade de oportunidades, principalmente pensando e me voltando as mulheres
menos favorecidas, vitimas de um precario sistema de satide. O desenvolvimento da
dissertacio levou-me a descobrir nuances que estavam encobertas pela minha visdo
tecnicista, experienciada até entdo. As leituras me encorajavam a descoberta e explicagfo
de posturas diferentes em relagio a conhecimentos mais aprofundados em relagéo a saude
da mutlher.

Durante o periodo de meu mestrado passei por duas gestagdes, quando

necessitei interromper o curso temporariamente. Defendi a dissertagio em 1985, esperando
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meu terceiro filho. Vivi naquele periodo o que a mulher sente, percebe, incorpora,
modifica, interioriza ao deixar um papel e assumir tantoé outros, vivenciei as necessidadesl
da mulher quando estd gravida. A experiéncia pessoal reafirmou o meu desejo de
transformar a assisténcia que até entdo se prestara as gestantes.

Realizei, ainda em 1985, o curso técnico-pedagdgico - Programa de Assisténcia
Integral a Satide da Mulher — PAISM, que esbogava seu inicio no Brasil, vinculado ao
Ministério da Sauide; tal curso me subsidiava técnica e teoricamente a voltar-me a
assisténcia da mulher com um enfoque diferenciado. Reforg:ava que o ser mulher, enquanto
género, nio se restringe a reprodugdo, mas € um ser inserido na sociedade e apesar da
subordinaqﬁo e dominagdo a que esta exposta, luta por sua igualdade dianfe das diferengas.

Eu sentia, contudo, que o ser mulher gestante subordinava-se ao profissional
de saude, detentor do saber. Nesse sentido surgia a necessidade de transformar esse
servico, de modo que cada gestante pudesse ser vista como sujeito de sua historia,
valorizando-se a ihter-relag:ﬁo, troca, compreendendo a >natureza da pessoa, a forga,
poderes e propodsitos humanos, tornando o servigo um local de mudanca e crescimento e
ndo de dominagdo, alienagéo e tecnocracia.

Enquanto ser profissional convivendo com o ser gestante, eu vislumbrava uma
proposta de atuag@io que possibilitasse a participagio dela, o seu envolvimento em todas as
etapas da‘gestac;ﬁo, ouvindo-a, apoiando-a e entendendo-a em suas necessidades. Essa
proposta surgia para instrumentalizar a tomada de decisbes, o agir a partir de suas
descobertas, recuperando o papel ativo enquanto mulher gestante. Era a chance de ver
aflorar as forgas humanas, objetivas e subjetivas, estas ultimas geralmente pouco

consideradas, pois envolvem sentimentos, atitudes, crengas, podendo interferir no plano do
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tratamento, mesmo para aqueles profissionais que nfo percebem que estas forgas internas
' tornam-se parte da solugdo de problemas.

Buscava desenvolver praticas que envolvessem a gestante em um horizonte
abrangente, mais do que uma consulta médica, medicagio e exames, mas um espago onde
pudesse ministrar orientagdes e principalmente apoio, afetividade, visando a sua atengdo
integral. |

A meta era atuar diretamente na assisténcia a gestante. A preocupagdo em
assistir era .latente, na época, mas nido conseguia situd-la e torna-la revelada, estava
encoberta pelo modelo qué seguia advindo de rhinha formacdo. Iniciaram-se as discussdes
sobre como adentrar neste mundo fechado, exclusivo, corporativista do pré-natal. Diante
desse desejo de estar mais proxima da cliente, escrevi juntamente com outras colegas uma
proposta de implantagdo da consulta de enfermagem a gestante de baixo risco, para o
hospital universitario. Foi um processo dificil para conseguir a aceitagéo de uma atividade
realizada pela enfermagem, diante do corpo médico, responsavel pelo pré-natal. O trabalho
apésa aprovagio, teve seu inicio.

Vislumbrava-se mediante a consulta de enfermagem a gestante sadia, a grande
oportunidade de transformagdo, de mudanga, para um modelo centrado na pessoa, um
modelo que contemplasse o ser humano de forma integral. A consulta de enfermagem
seguia a sistematiza¢dio metodologica, percorrendo suas etapas desde a entrevista até a
prescri¢do de enfermagem.

A partir desse novo enfoque a responsabilidade aumentava, uma vez que
precisavamos demonstrar habilidade, desenvoltura e bom desempenho, primeiro por estar |

lidando com vidas humanas e também por estar trabalhando com estudantes em fase de
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aprendizagem. Com a consulta de enfermagem implantada as gestantes de baixo risco,
comegava a ter certeza, exatiddo, seguranga para amarrar todos esses fios de relagdes,
tecendo uns aos outros, resuitando em um tecido forte, encorpado, resistente, duradouro.
Esse trabalho desenvolveu-se de 1988 até 1990, quando o hospital universitério, por ser
considerado de referénéia, passa a atender apenas gestantes de alto risco, encaminhando as
gestantes de baixo risco para as Unidades de Satide municipais.

Nessa época, passei a integrar o “Projeto de Articulagdo Docéncia Servigo”,
realizado como extensdo universitaria, congregando profissionais de todos os cursos do
Setor de Ciéncias da Saude, com atuagdo no municipio de Araucaria, proximo a Curitiba,
com aproximadamente 60 mil habitantes. A enfermagem delineava entdo, como plano de
atuacgfo, entre outras estratégias, a de atuar diretamente na atengfo a saiude da mulher.
Realizei treinamento a todas as enfermeiras sobre consulta de enfermagem ginecoldgica e
obstétrica, implantando a assisténcia nos treze centros de saide do municipio. Por ser
atividade diferenciada, nova, gerou grande demanda de mulheres para o programa
implantado. Percebo hoje qué a demanda deveu-se principalmente ao cuidado humano
dedicado as mulheres.

Atualmente o servigo tornou-se independente da parceria ao projeto, atuando
de forma rotineira e auténoma, demonstrando sua capacidade cientifico-tecnologica em
desenvolver a assisténcia. Essa experiéncia corroborou o treinamento de algumas
enfermeiras na rede municipal de Saide de Curitiba, sobre a consulta de enfermagem a
mulher, campo hoje utilizado pela disciplina de Assisténcia de Enfermagem a Mulher, para

o desenvolvimento de estagios.
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Essa experiéncia, em que me coloquei diretamente em contato com a mulher
gestante, deu-me embasamento pratico aliado & teoria, visando a melhoria de sua condi¢io
de vida. Consegui tornar visivel a possibilidade da abrangéncia do ser humano como um
todo, apesar dos tropegos, das limitagdes, das censuras que muitas vezes sdo impostos ao
fazer da enfermagem. A mulher gestante estava contemplada, nesse contexto de atuacio,
pelo desenvolvimento das disciplinas do Curso de Enfermagem.

Percebia, que muitas das clientes eram adolescentes, as quais, na época,
recebiam a assisténcia conjuntamente ¢ de forma igualitaria as demais gestantes. Assim,
comecei a voltar meu olhar em dire¢do & adolescente gestante, ainda de forma incipiente,
insegura, reconhecendo vagamente suas particularidades tdo especiais.

Esbogava-se qﬁanto a essa clientela, uma preocupagio que hoje consigo definir
nesse estudo. A época, delineava-se toda uma paix3o, a paixdo do sentido, que toma posse
de nosso ser e nos faz viajar por dentro do préprio movimento de referir, de remeter, de
enviar. A paixio estabelece-se pelo sentido do ser, sabendo que sua definigdo ndo ¢
passivel de, facilmente, ser alcané:ada.

Nesse sentido, considero a missdo de desvelar o sentido do ser adolescente
gestante ex-sistindo dificil pois, como acentua Emmanuel Carneiro Ledo, na apresentacdo
de Ser e Tempo de Heidegger (1989, p.13) “sempre que nos esforgamos para apreender o
sentido do ser dentro de uma determinagdo imediata e exaustiva de seu uso e de sua
.signiﬁcagﬁo, esta tentativa falha”. O autor complementa estabelecendo que a dificuldade
em determinar o verdadeiro sentido do ser ocorre porque o ser “nunca se deixa determinar
em seu sentido por outra coisa nem como outra coisa. O ser s6 pode ser determinado a

partir de seu sentido como ele mesmo”.
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O pensamento de Heidegger refor¢a meu ideal de reconhecimento, respeito,
afeto ao ser, buscando o seu préprio sentido sem impoéiqz’io de poder ou qualquer outro
instrumento de domina¢io, mas mediante seu sentido como ele mesmo. Essa € a verdadeira
relacdo profissional da enfermagem e cliente, pois o ser adolescente gestante € autdbnomo €
independénte e se da em seu proprio sentido. Nesse caminhar nfo se obtém uma definigéo
do ser, porém uma experiéncia essencial de seu sentido.

A experiéncia com a prética de ateng#o a saude da mulher, de uma forma geral,
tem mostrado que apesar de todos os ésforg:os, a assisténcia a gestante continua
fragmentada, seccionando a cliente em partes, desconsiderando o fendmeno da vida
humana de cada cliente, como um ser total, singular, integrado ao contexto social.

A trajetoria fenomenoldgica corrobora o alcance das metas, uma vez que a
pesquisa fenomenologica inicia-se com a interrogagéo ndo muito bem delineada. Como
Fini (1994) coloca, o fendmeno causa estranheza, mas é a0 mesmo tempo familiar, pois faz
parte do mundo do pesquisador. Essa familiaridad¢ com o mundo da adolescente gestante €
o momento pré-reflexivo quando, por meio da interrogagéo, pretendo desveld-lo na sua
abrangéncia.

Ter uma nova péstura diante do ser adolescente gestante ex-sistindo € o que
espero transmitir ao leitor dessa investigagdo. Essa posigdo esté calcada também no
periodo de formag&io no doutoramento, quando ao contactar visdes ainda mais abrangentes
no aprofundamento tedrico-conceitual, encontrei eco as minhas inquietagdes.

S3o quase quatro anos de aparente imobilidade, periodo de afastamento das

atividades ligadas a docéncia, mas que contribuiram significativamente para o meu
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crescimento intelectual, para tornar visivel e explicita é construgdo dos acontecimentos do
mundo-vida.

E interessante que hoje percebo, com a oportunidade de estar cursando o
Doutorado em Filosofia da Enfermagem e de estar participando do Programa Integrado de
Pesquisa Cuidando e Confortando (PIP C&C), coordenado pela Prof* Dr* Eloita Neves
Arruda, que aquelas atividades biologicistas, tecnicamente satisfatorias, atendendo a todos
0S requisitos normativos exigidos, até entdo desenvolvidas, erém apenas assisténcia,
assistia-se a gestante. Ndo era cuidado, com perspectivas abrangentes, com maior
envolvimento em direc&io ao ser gestante, inter-relacdo, troca, doagdo, amor, uma forma
humana de ser e fazef, tornando a cliente sujeito do cuidado.

Para Heidegger (1981), ser € a méneira como algo se torna presente, manifesto,
entendido, percebido, compreendido e finalmente conhecido para o ser humano. Para que
essas varias maneira possam se tornar manifestas, Heidegger (1974) afirma que necessitam
das caracteristicas existencidlias do ser humano. Existéncia entendida como algo que
emerge, manifesta-se, desvela-se.

As inquietagdes interferem no viver e fazer enfermagem, criando situagGes de
insatisfa¢do e desconforto por um lado, mas servem também como propulsoras no sentido
de buscar novas formaé de atuar, novos caminhos a trilhar, situando o ser adolescente
gestante na facticidade do mundo, transcendendo ao seu corpo gravido. Assim, considero
de grande importancia situar aspectos que permeiam o referencial filoséfico por meio da
situacionalidade da ontologia existencial heideggeriana e a relacionalidade deste

referencial com o cuidado humano de enfermagem.
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III. O REFERENCIAL FILOSOFICO
3.1. CONHECENDO A ONTOLOGIA EXISTENCIAL HEIDEGGERIANA

Heidegger € um fil6sofo existencialista, que teve a influéncia de Kierkegaard,
além de Husserl, sendo o primeiro filésofo a dar forma a filosofia da existéncia,
considerado hoje um existenciaiista muito influente. Para Bochenski (1968), todos os
existencialistas levantam o problema tipicamente metafisico do ser; entre eles, Heidegger,
que dispunha de grande conhecimento dos metafisicos da Antigiiidade e da Idade Média.

E tarefa da ontologia apreender o ser dos entes e explicar o préprio ser.
Entende-se ente como tudo aquilo de que falamos, como nos comportamos, 0 “como” nés
mesmos somos. Elaborar o que significa ser é tornar transparente um ente — 0 que
questiona o seu ser - o “Dasein”, o ser-ai-no-mundo. O problema ontolégico (o
questionamento tedrico explicito do sentido do ser) de Héidegger (1989), inicia com a
questéo “o que signiﬁca‘ser uma pessoa”?

A filosofia existencial apresenta, em seu conjunto, o cunho da experiéncia
pessoal. “O objeto principal da investigagfo para os existencialistas, aquilo que se chama
existéncia” (p.155) e o homem designado por Dasein, existéncia, eu, ser-ai, ¢ o Gnico ser
que possui a existéncia, ou seja, ele € sua existéncia. A esséncia do ser € sua existéncia ou
resulta dela. O homem esta ligado a0 mundo e aos outros homens. Por isso, a
fenomenologia se adequa ao existencialismo porque busca a vivéncia existencial do ser;

esse é o enfoque fundamental da investigacio existencial-fenomenologica.
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Os existencialistas consideram que o verdadeiro conhecimento provém da
realidade vivida. Para os enfermeiros que utilizam no seu cotidiano as praticas relacionadas
ao cuidado, essa abordagem ¢ de fundamental importincia, uma vez que as atividades
estdo diretamente relacionadas ao ser, a0 fazer e ao conhecimento.

A fenomenologia ndo oferece padrdes ou regras para serem utilizadas com o
cﬁente no sentido de melhorar sua condi¢io, mas oferece uma abordagem, uma maneira de
pensar, um método para a compreensio do ser. Diz antes de tudo um conceito de método.

Nesse sentido, Benner ¢ Wrubel (1988, p.29) referem “o modelo mecanicista
como inadequado para explicar a atividade humana”, indicando os pressupostos que
subjazem ao modelo macanicista, descrevendo que ele visa a primazia da causalidade na
investigacdo cientifica; a pessoa como organismo reagente; a necessidade de reducionismo
e o saber como representagdo. Na investiga¢do, quando a pessoa € vista como objeto, os
métodos para estuda-la devem adaptar-se a critérios de objetividade, o que néo cbntempla a
pessoa enquanto ser existencial em sua integralidade e subjetividade.

Muito do pensamento filos6fico atual que tenta ir além do objetivismo e do
realismo origina-se no trabalho de Martin Heidegger. A sua questfio “o que significa uma
pessoa”? alterou, conforme Leonard (1989), radicalmente os debates modernos sobre a
natureza da ciéncia e do saber. O questionamento de Heidegger € ontoldgico-existencial,
ou seja sobre como as pessoas obtém compreensdo, e sua filosofia € uma fenomenélogia
hermenéutica ou uma hermenéutica filoséfica que visa fundamentalmente as questdes da
experiéncia e compreensdo da pessoa como um ser auto-interpretativo € como um ser-no-

mundo.
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Spanoudis, ao fazer a apresentagdio da tradugdio do livro “Todos nds...
ninguém” de Heidegger (1981, p.10), afirma que ontologia “é o estudo do ser enquanto ser
[...] & procura de conceitos, categorias universais, persistentes, eternas, chamadas
esséncias”. Assim, a ontologia fundamental de Heidegger procura as origens genuinas que
possibilitam a tudo manifestar-se e presentar-se. A procura das esséncias € a ontologia, e
aquilo que possibilita as varias maneiras de algo tornar-se manifesto, realizado, € o
ontolégico.

O ontologico ¢ existencial, porque contém as caracteristicas existencialias do
ser, aquilo que emerge, manifesta-se, desvela-se. Quando Heidegger (1981) diz que os
fen6menos onticos sio mostrados por meio da vida cotidiana, quer dizer que € possivel
entender, perceber, conhecer os fendmenos.

Conhecer a existéncia, o mundo-vida do ser adolescente gestante, é o
ontolégico, pois contém as caracteristicas existencidlias do ser. As varias maneiras desse
fendmeno mostrar-se é o dntico. O ontblégico existencial ¢ a origem do Ontico-
existenciario. O ser adolescente gestante, passando pela experiéncia, cuja finalidade € gerar
um novo ser, seu filho, podera vivenciar esse fendmeno de varias maneiras até¢ que possa
chegar ao objetivado. A essas maneiras, Heidegger chama maneiras énticas. todas as
possibilidades de viver a gestagéo, o ontolégico.

A pessoa, o ser, que Heidegger designou Dasein, esta ligada a uma situacéo, a
uma atividade centrada no relacionamento do ser com o mundo, entendido
fenomenologicamente por Leonard (1989, p.43) como o “conjunto significativo de
relacionamentos, praticas e linguagem que possuimos em virtude de nascermos em uma

cultura”.
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Para Heidegger (1989) a filosofia é uma ontologia fenomenolégica e universal,
¢ uma analitica da existéncia. Para atingir essa compreensio da existéncia, do
comportamento e expressdes de uma pessoa, € necessario estudar a pessoa em seu

“ contexto, pois € somente ai que € possivel desvelar aquilo que a pessoa valora e acha
significativo.

Compreender o contexto relacional e configuracional, conforme Leoﬁard
(1989, p.46), “permite uma interpretacdo mais adequada da importancia que as coisas
possuem para uma pessoa”. E importante salientar o exemplo citado pela autora sobre a
ansiedade durante a gravidez. Refere que esta ¢ uma variavel freqiientemente utilizada em
pesquisas € que € possivel ser medida por instrumentos que permitem ter uma visdo
univoca. Como os significados de gravidez variam, o significado de ansiedade também
varia muito. Presumir que a ansiedade nfo seja formada pelo significado da situagdo pode
levar o pesquisador a perder a parte essencial da situagdio requerida para compreender o
que esta acontecendo.

Compreender o significado da ansiedade na gravidez é extremamente util para
o enfermeiro delinear o cuidado pré-natal, auxiliando o ser gestante a ver novas
possibilidades em sua siﬁlac;ﬁo, as quais terdo significado em relag@o ao seu mundo_vivido,
ocorrendo uma transagdo entre a situagio e a peésoa.

Leonard (1989) afirma que somos seres engajados € constituidos por nossa
compreens3o interpretativa das situagdes significativas. Para obter essa compreensdo
interpretativa nds, enquanto seres utilizamos nossas tradi¢des lingiiisticas e culturéis
tonseguindo, assun, perceber os fatos do mundo mediante uma interpretacéo baseada em

nosso referencial.
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O homem, ao voltar-se ao seu ser, torna-se sua propria possibilidade. A
possibilidade entendida por Heidegger e citada por Vattimo (1989) como o poder-ser. O
poder-ser abrange o proprio sentido do conceito de existéncia, ou seja, a possibilidadde,
oportuniza ao homem poder-ser e descobrir que €, a partir de seu proprio ser, descobrir sua
natureza ou esséncia de existir.

A esséncia do homem € sua existéncia. As possiveis maneiras de ser sdo os
existenciais. Da nog¢do de poder-ser surge entdo o que Heidegger chama de ser-no-mundo,
existir em um mundo de coisas e de outras pessoas. Vattimo (1989) considera sindnimos
“ser-no-mundo”, “existéncia” e “Dasein”, trés conceitos que, para o autor, indicam o fato
do homem estar situado, de maneira dindmica, no modo de poder-ser, como alguém que
projeta.

Heidegger (1989, p.204) afirma que “na compreensdo, a pre-senga, ou sér-ai,
projeta seu ser para possibilidades. Esse ser para possibilidades, constitutivo da
compreensﬁq, ¢ um poder-ser que repercute sobre a pre-senga as possibilidades enquanto
aberturas”. O projeto sempre diz respeito a toda abertura do ser-no-mundo, abertura de
compreensio.

A pre-senga, ser-ai de Heidegger (1989), € a possibilidade de ser livre para o
poder-ser; assim, a possibilidade de ser ¢ em si mesma, transparente de varias maneiras
possiveis. Uma das possibilidades referidas por Heidegger, conforme Vattimo (1989), éa
morte como a possibilidade a que o Dasein ndo pode escapar, considerando que além dela
nada mais é possivel ao estar-ai como ser-no-mundo. Afirma que a morte é a

“possibilidade da pura e simples impossibilidade do estar-ai” (p.50). O Dasein reconhece a

sua possibilidade de morte, ou seja, reconhece a antecipagdo da morte, aceita todas as
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possibilidades na sua natureza de puras possibilidades; reconhecendo que nenhuma das
possibilidades concretas que a vida nos apresenta € definitiva, o Dasein toma-se um ser-
para-a-morte. E ai que surge o conceito de temporalidade para Heidegger. Cunha (1977,
p.35) afirma que vida e morte so as duas faces do mesmo todo. “Vida, ponto de partida da
morte. Morte, paulatino chegar da vida™.

Com relagéo a temporalidade, Heidegger, citado por Gelain (1991), estabelece
trés dimensGes do tempo fenomenolégico: passado (memoria); presente (articulacdo);
futuro (expectativa). O presente produz-se da relagdo do passado e futuro. O tempo
fenomenoldgico é o elemento constitutivo da estrutura ontolégica do ser-ai. O tempo, para
Heidegger (1993) oferece a seqiiéncia ininterrupta de agoras. Cada agora também jd é um
ha pouco (passado) e um logo mais (futuro). Assim, conclui que o tempo € infinito, uma
vez que ndo se pode encontrar um inicio ou um fim na temporalidade, porque todo ultimo
agora ja é sempre um logo nio-mais. Um agora nfo-mais é o passado e o agora ainda-ndio é
o futuro.

O ser traduz-se pela temporalidade, pois em seu existir, constantes agoras,
tornam-se um vir-a-ser, um ser de possibilidades. A temporalidade é o sentido da pre-
senga. O tempo € o ponto de partida do qual a pre-senga sempre compreende € interpreta
implicitamente o ser. Assim, o tempo surge como horizont¢ de toda compreensdo e

interpretagdo do ser. Heidegger (1989, p.46) pontua que

“se 0 ser deve ser apreendido a partir do tempo e os diversos modos e derivados do
ser sO sdo de fato compreensiveis em suas modificagdes e derivagbes na perspectiva
do tempo e com referéncia a ele, o que entdo se mostra € o proprio ser e ndo apenas
o ente, enquanto sendo e estando no tempo, em seu carater temporal”.



38

As transicdes a que o ser esta exposto durante o ciclo vital sdo agoras que
transcorrem, desenvolvendo-se na histdria de vida de cada ser envolvido no mundo.

A partir de tais postulados de Heidegger, pontuo algumas consideragdes e
minha interrogagdo de pesquisa. A primeira idéia surge da questdo principal de Heidegger:
“o que significa ser adolescente- gestante”? Descobrir a esséncia do ser, conhecer a sua
vivéncia existencial de ser, aquilo que emerge, manifesta-se, desvela-se.

Buscando esse desvelamento pretendo atingir o ontol()gico do ser adolescente
gestante, as caracteristicas existencialias desse ser. Diante dos existenciarios, inclui-se a
pessoa como ser auto-interpretativo, uma vez que o ser tem uma interpretagdo das
situagGes por meio de seu referencial. Esse existenciario permite que o ser adolescente
gestante se defina no decorrer da vida, utilize sua historicidade, a cultura ¢ a linguagem
como referenciais. A historicidade indica a constitui¢éo ontolégica do acontecer proprio da
pre-senga como, tal. |

Heidegger (1989) explicita na compreensdo do ser-ai que este se projeta para
possibilidades. E a abertufa para que o ser adolescente gestante possa ser-no-mundo de
varias maneiras, compreendendo o seu ser, visando o bem-estar e a satide. Uma gestagado
desejada significa que a mulher estd antecipando e planejando realisticamente as novas
situa¢des da matenﬁdadé; na gestagdo indesejada, no entanto, ela ndo pode antecipar, pois
¢ uma situa¢do inesperada. Antecipar possiveis complicagdes na gravidez auxiliaria o ser
adolescente gestante a ver novas possibilidades, a perceber as modificagdes que a
transi¢do, enquanto ex-sistir, suscita.

Compreender aquilo que o ser adolescente gestante valora e acha significativo.

Fazer com que perceba o significado da situagio de estar vivenciando o gerar outro ser,
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facilitar sua compreensdo de que ser-no-mundo ndo quer dizer que se acha no meio da
natureza, mas que ser-no-mundo é uma estrutura de realizag#o.

Vivenciar a gestacdo € viver o momento, o agora, a temporalidade de ser
gestante. Esse momento logo tornar-se-4 um agora, ja ndo-mais. Viver essa transi¢do de
um ponto a outro situado no vivido da gestagio de forma saudavel e visando a plenitude /
satisfagdo de papel, € tarefa a ser alcangada pela cliente com o auxilio da enfermeira-

cuidadora-pesquisadora, facilitando o processo de transig&o.
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3.2 RELACIONALIDADE DO REFERENCIAL FILOSOFICO

- HEIDEGGERIANO AO CUIDADO DE ENFERMAGEM

O cuidado ¢ o enfoque .central na experiéncia didria da enfermagem. Para
fortalecer o desenvolvimento do conhecimento dessa drea cientifica é importante discutir,
criticar ¢ debater o cuidado, seu principal fendmeno. O conceito que tem sido
crescentemente focalizado pelos enfermeiros.

Atualmente, tomam for¢a pesquisas de enfoque filosofico e fenomenolégico.
As proposigdes tedricas contribuem para fundamentar a base de conhecimento, para guiar a
pratica. Assim, a enfermagem enquanto ciéncia inclui a parte tedrica e a parte pratica como
fontes complementares de atuagfo. As descrigdes tedricas explicam as coisas dadas na
realidade de atuagfo, ¢ o conhecer por causa do conhecimento; j4 a pratica baseia-se em
principios organizados da ag3o concreta: conforme explicita Bottorff (1991), € o conhecer
por causa do fazer.

O desafio consiste em atribuir a ciéncia seu lugar certo e verdadeiro, que é o de
instrumento valioso e poderoso para ser usado dentro de uma estrutura de referéncia mais
ampla. No esforco de aplicar a ciéncia nos cuidados a saide, o sistema, como expde
Remen (1993, p.26), tendeu a “separar a doenga dessa estrutura de referéncia e considerou-
a isoladamente, sem levar em conta a pessoa que sofre com ela ou o ambiente que, em
parte, a encorajou ou provocou”. Nesse sentido a enfermagem, como ciéncia, necessita
encontrar o equilibrio entre as duas necessidades cientificas: a de analisar e classificar ¢ a

de conhecer e compreender a situacgo especifica para cada pessoa especifica.
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Os métodos de pesquisa para desenvolver conceitualizagGes de cuidado sio
variados; investiga-se a natureza e o significado de importantes aspectos de cuidado; o
relacionamento enfermeiro-cliente; as dimensdes de cuidado em contextos particulares; os
resultados relacionados aos componentes de cuidado, entre outros. Percebe-se a
preocupacio com a dimenso expressiva ou subjetiva da pessoa. A falta de atengdo a esfera
subjetiva da experiéncia humana pode limitar nossa valorizagdo e compreensdo’ das
habilidades e forgas que podem ajudar a solucionar crises.

Remen (1993, p.42) pontua que “uma abordagem analitica e categdrica €
apenas uma das maneiras de se conhecer € compreender as coisas; ignorar a esfera
subjetiva faz com que determinados recursos e informagées muito importantes se tornem
inacessiveis”. Uma exploragdo cuidadosa do amplo alcance da subjetividade humana,
parece dar maior énfase ao cuidado, bem como a todos os propdsitos humanos.

Os aspectos que noﬁeiam as experiéncias humanas ndo podem ser medidos
com nimeros. Essa abordagem quantitativa ja ndo satisfaz, o cuidado humano parecendo
exigir algo mais para as pessoas em que a vida possui calor humano, amizade, significado,
proposito, esperancga, diregdo, amor.

0) cuidado, para Roach (1993), é um modo de ser no mundo, natural a nds
mesmos e de significincia aos nossos relacionamentos com os outros; € um atributo
humano essencial, que atualmente, a autora passa a denominar como um modo humano de
ser. Ao descrever o universo do cuidado, a autora refere-se a categorias nas quais formula
questdes inseridas no &ambito ontologico, antropolégico, Ontico, epistemologico e
pedagdgico. Essa abrangéncia parece contemplar tudo o que rodeia o cuidado, pois quer

responder qual a esséncia do cuidado; o que significa ser uma pessoa de cuidado; que
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obrigac¢des estdo incluidas no cuidado; o que a pessoa faz quando cuida; como o cuidado é
conhecido; como o cuidado ¢ aprendido e ensinado.

Ao olhar atentivamente essas categorias, percebe-se a sua abrangéncia
envolvendo o ser e o cuidado relacionados um ao outro, pois o ser nio € sem o cuidado, o
cuidado ¢ pelo ser, o cuidado nfo € reduzivel a agdes especificas. O cuidado além de ser
uma capacidade de cuidar, € uma capacidade de estar ligado com-o-outro. Heidegger
(1989, p. 172) pontua que “ a propria pre-senga s6 € na medida em que possui a estrutura
essencial do ser-com, enquanto co-pre-senca que vem ao encontro de outros”. Sdo
inseparéveis; eu cuido com-o-outro. E um desejo humano de cuidar. Assim, o cuidado ¢
um modo humano de ser, pois preocupa-se com o ser humano.

Preocupag@o € uma caracteristica chave da visdo fenomenologica de pessoa.
Heidegger (1989) chama de sorge, significando preocupagdo-com, cuidar-por.
Preocupacdo pelos outros pode ser definida como solicitude. Heidegger (1989) considera
preocupacio, seja com a alimentagdo, com o vestuario ou com o corpo doente, como um de
seus existenciarios. Steiner (1990, p.88) refere que € dessa preocupagdo que se deriva a
definicdo heideggeriana de homem, como o pastor e guarda do ser. O cuidado € sempre
preocupagdo e solicitude. O autor argumenta que € o cuidado que confere sentido a
existéncia humana, € ele que faz a vida humana significar; assim, ser-no-mundo “¢ cuidar,
ser dotado de cuidado / cuidadoso”. O cuidado € 0 modo existencial no qual € pelo qual o
ser apreende a sua prépria situaggo e implica¢Ges por estar-no-mundo.

Heideggér (1989) menciona dois tipos de preocupagdo: saltar sobre o outro e
saltar & frente do outro. O primeiro, considera como o retirar o cuidado do outro, tomar-lhe

o lugar nas ocupagdes, substituindo-o. E o saltar sobre o outro, assumir o encargo que €
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do outro de cuidar de si mesmo. Assumir o controle do outro. A esse respeito Benner e
Wrubel (1988) citam o exemplo de quando os pacientes estdo extremamente enfermos e
dependentes, quando nédo ha escolha a ndo ser saltar e assumir. Porém, ressaltam que esse
tipo de controle pode se estender uma vez passada a necessidade e a pessoa cuidada pode
achar dificil assumir seu cuidado novamente.

Esse tipo de solicitude que salta pelo outro, retira do outro o cuidado, deve ser
completamente entendido por enfermeiro e cliente, uma vez que o enfermeiro assume o
encargo que € do proprio cliente até que este possa se cuidar sozinho, do contrario, pode
facilmente recair em dominago e dependéncia ou até mesmo opress3o.

Para Heidegger (1989), quando se assume a ocupa¢do que o outro deve
realizar, desloca-se o ser de sua posi¢éo, retrajndo-o, fazendo-o depois assumir algo
disponivel, ja pronto. A dependéncia e dominagdo, para Heidegger (1989), podem ser
silenciosas e permanecerem encobertas para o ser dominado.

O segundo tipo de solicitude € o que salta a frente do outro, antepde-se ao
outro em sua possibilidade de ser. E uma forma de suporte e facilitagdo. Diz respeito,
conforme refere Heidegger (1989), a existéncia do outro e ndo uma coisa de que se ocupa,
ajuda o outro a tornar-se em sua existéncia, transparente a si mesmo e livre a existéncia.
Heidegger (1981) diz que esse tipo de preocupacéo é um modo em que ndo se protege o
outro, mas faz com que ele se volte para si mesmo. Fortalece o outro para que ele seja o
que desejar ser, ¢ este é o objetivo fundamental dos relacionamentos no cuidado de
enfermagem.

E o ser-no-mesmo-mundo no qual encontra os outros e torna-se um ser com-os-

outros. Mesmo que o ser-ai ndo esteja voltado para os outros € suponha que ndo tenha



necessidade deles, ou que arranje um meio de viver sem eles, ainda assim, ele estd no
modo de ser-com, sio modos possiveis de preocupagéo. Estes modos de ser caracterizam a
convivéncia cotidiana de um com o outro.

Heidegger (1989, p.174-175) afirma que “a convivéncia cotidiana mantém-se
entre os dois extremos da preocupacdo, positiva a substituicdo dominadora e a antecipagdo
liberadora [] A preocupagdo estd guiada pela consideragdo e pela tolerdncia”. A
solicitude demonstra-se como um estado de ser do Dasein, um estado que, para Heidegger
(1981), esta ligado ao seu ser em relagdo ao mundo de seu cuidado € da mesma maneira ao
seu auténtiéo ser em relacéo a si mesmo.

O ser-ai, diz Heidegger (1981), € ser-com e sua compreensdo de ser implica a
compreensdo dos outros. Enquamo ser-com, o ser-ai é. essencialmente em funcdo dos
outros. O ser-com ¢é, para Heidegger (1989), um constitutivo existencial do ser-no-mundo.
O cuidado solicito ¢ compreendidb como que estamos cuidando-com e juntamente com
nossa compreensio dele. Assim, o outro € desvelado na solicitude cuidadosa.

Na convivéncia cotidiana € facil esquecer que as pessoas vivem em um mundo
real e que ao longo do tempo os contextos de mundo real mudam. As vérias situagBes que
rodeiam o ser-no-mundo, como o casamento, divdrcio, viuvez, desemprego, gravidez,
colocam as pessoas em uma situagdo em que as autocompreensdes antigas ndo sdo mais
relevantes. Ndo ha como preparar as pessoas totalmente para a mudanga. E somente no
contexto transformado que os significados referenciais (background) aquilo que a cultura
fornece, a maneira de compreender o mundo, que até o momento da mudanga estavam

latentes, sdo percebidos como nio mais permitindo a fung@o normal do ser.
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Para Benner e Wrubel (1988), a ruptura da normalidade gerada pela mudanca
leva ao estresse. A mudanga, mesmo que seja pequena, envolve a pessoa como um todo. A
gravidez na adolescéncia € considerada uma situacdo que envolve a interrup¢io do
funcionamento regular da pessoa e necessita ser recolocada em seu funcionamento normal
por meio do cuidado.

O cuidado de enfermagem € considerado o mais importante e central enfoque
de agfo entre os enfermeiros, porém freqiientemente o significado de pre-senga no cuidado
€o cuidédo humano em geral tornam-se invisiveis. O cuidado e a pre-senga com o outro
estdo tdo profundamente inseridos em nossa consciéncia e em nossas praticas culturais, que
muitas vezes ndo o percebemos; nos o presumimos. Na enfermagem, o cuidado como uma
presenca do ser necessita ser iluminado e articulado & pratica, a pesquisa, ao ensino, a
teoria, para torna-lo proeminente e elucidado, associando-o a sua verdadeira esséncia.

Considerando o pensamento de Heidegger (1989) sobre o que designa sinais,
que podem ser formalizados e transformados em uma espécie de relagdo universal, é que
realizo uma analogia dos sinais com o cuidado. Sinais s3o instrumentos simples de
utilizagdo pelo homem, como a seta de um carro que indica ou sinaliza para a direita ou
esquerda. Heidegger (1989, p. 120) explicita que “os sinais sdo antes de tudo instrumentos
cujo carater instrumentél especifico consiste em mostrar”: assim, o cuidado pode ser
refletido como sinal, enquanto instrumento que estd a m3o ndo apenas na ocupacio de
cuidar do enfermeiro. As pessoas que estdo “fora” do cuidado, os significantes do ser
cuidado, também fazem uso desse instrumento, pois esse sinal / cuidado esta a méo dentro
do mundo na totalidade do conjunto instrumental da profissdo e das normas inseridas na

pratica de enfermagem.
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Enquanto instrumento, o cuidado se constitui por referéncia. Possui o carater
de ser-para, possui sua serventia definida. A referéncia, enquanto agio de mostrar, funda-se
na estrutura ontolégica do instrumento do cuidado, isto €, na sua utilizagdo. No modo de
lidar da ocupagdo de cuidar, o cuidado enquanto instrumento & mio tem um emprego
preferencial.

O comportamento correspondente do ser cuidado pode se aderir ao cuidado ou
ficar parado diante da ag@io de cuidar. A adesdio, a escolha pelo cuidado, ou seja, sua
preservagao, é uma tomada de decisdo que pertence essencialmente ao ser-no-mundo da
pre-senga. O cuidado que visa a cura estd, de algum modo, a caminho e numa dire¢do, esta
direcionado. O cuidado se dirige a um ser-no-mundo especificamente espacial.

O cuidado volta-se para a circunvisdo do modo de lidar da ocupagdo de cuidar
e isso, de tal maneira, que a circunvisdo d4 uma visdo panoramica explicita de cada
envergadura no mundo circundante. Utilizando as palavras de Heidegger (1989, p. 123)
sobre sinal, numa analogia ao cuidado, sinal / cuidédo “¢ um. instrumento que,
explicitamente, eleva um todo instrumental a circunvisdo, de modo que a detérminag:éo
mundana do manual se anuncie conjuptamente”.

O cuidado evidencia-se pela sua criatividade. O cuidado surge como previséo
propria da circunvisdo de cuidar e a partir dela. E uma previsio que necessita da
possibilidade manual de, a cada passo, fazer anunciar o mundo circundante para a
circunvisio mediante o que esta 4 méo. O manual do modo de lidar cotidiano possui o
carater da proximidade. A proximidade do cuidado cotidiano ndo se estipula medindo-se
distancias, mas esta instalada, disposta, instituida e alojada no ser que cuida e no ser que €

cuidado.
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Martin Heidegger abre novos horizontes e inimeras possibilidades de entender
e esclarecer as maneiras como vive o homem e, nesse caso, o ser adolescente gestante. A
sua ontologia solicita 0 desvelamento dos fendmenos, facilita a abertura de novos

caminhos para o cuidado voltado ao ser.



“A adolescéncia, como tudo o que é
humano, sé pode ser realmente
compreendida se fizermos um estudo dos
diversos elementos estruturais que entram
na composicdo do ser e do viver do homem.
Isso implica na apreciacdo do bioldgico, do
sociolégico e do psicolégico que, de modo
interdependente e integrado, constituem o
cerne da natureza humana”.

Ricardo da Cunha Cavalcanti
(In: VITIELLO et al,, s/d, p.5)
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IV. A TEMATICA DE DESVELAMENTO DESSE ESTUDO

41. O SER ADOLESCENTE : VIVENCIAS DA TRANSICAO

DESENVOLVIMENTAL

A adolescéncia € uma etapa da vida marcada por mudangas fisicas, psiquicas e
sociais. Periodo de grandes conflitos e descobértas diante das. relagbes sociais,
educacionais, de satide-doenca € comportamentais, que circunécrevem o existencial do ser
adolescente. A adolescéncia é vista como uma fase em que o ser humano passa por
profundas e marcantes transformagGes. O adolescente busca a reconfiguragdo,
resignificacdo enquanto um novo ser que surge diante da complexidade de sentimentos e
sensagdes que ele comeca a vivenciar.

A adolescéncia, para Outeiral (1994), ¢ um processo psicossocial com
diferentes peculiaridades conforme o ambiente social, econdmico e cultural em que o
. adolescente se desenvolve. Muitos fatores podem contribuir para que o adolescer as vezes
inicie mais cedo do que a idade determina; por exemplo, o ambiente, o convivio com 0s
outros e o desejo de assumir postura propria dessa idade. E interessante citar as anotagdes

de um adolescente que Osério (1992, p. 97) utiliza no epilogo de seu livro:

“A adolescéncia € como um muro de vidro: ndo ha portas nem passagens, s6 a
disposicdo de crescer pode transpd-lo. Quem tenta escala-lo s6 o fara apds muitos
escorregdes; quem ousa parti-lo, ha de ferir-se com seus estilhagos. Do lado de ca ha
reminiscéncias de temura e aconchego; do outro, promessas de conquistas e
éxtases’. '

Essa afirma¢io demonstra claramente a fragilidade deste momento da vida, em

que o adolescente manifesta o desejo de transportar-se de um lado ao outro. Nem sempre



49

essa passagem €& simples, rdpida e satisfatoria; muitas vezes, ela é complexa, lenta,
insensata, desgastante, infeliz. Por isso a adolescéncia € considerada uma etapa evolutiva
peculiar ao ser humano. Para Osoério (1992) nido se pode compreender a adolescéncia,
estudando separadamente os aspectos biolégicos, psicolégicos, sociais e culturais, que so
indissocidveis, uma vez que o conjunto de caracteristicas € que confere unidade ao
fen6meno da adolescéncia.

Aberastury (1990) refere-se a adolescéncia como uma essencial necessidade de
entrar no mundo adulto. Para atingir tal ponto, o adolescente convive com as
transformagdes por que passa o ser humano nessa fase: modificagdes corporais, que
compdem a esséncia da puberdade, o desenvolvimento dos 6rgéos sexuais e da capacidade
de reprodugio. Todas essas modificagdes séo vividas pelo adolescente como intemipc;ﬁo de
um papel para assumir em novo papel transformando sua posi¢do frente ao 'mundo.
Aberastury (1990, p. 15) enfatiza que a adolescéncia € uma etapa decisiva de um processo
de despreehdimento; “este processo atravessa trés momentos fundamentais: o primeiro € o
nascimento, o segundo surge ao final do primeiro ano com a eclosfo da genitalidade, a
denti¢do, a linguagem, a posi¢do de pé e a marcha; o terceiro momento aparece na
adolescéncia”.

Na visdo de Vermelho e Jorge (1996, p.320), o termo adolescéncia “denomina
processo primariamente biologico que transcende a drea psicossocial e que constitui
periodo durante o qual se acelera o desenvolvimento cognitivo e a estruturagdo da
personalidade”. Complementam afirmando que atualmente esse grupo vem se
caracterizando pelo alto risco a que esta exposto, o que se relaciona a comportamentos €

habitos individuais e sociais.
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Para Reis e Zioni (1993, p. 472), a defini¢do de adolescéncia torna-se confusa
em termos da exigéncia de homogeneidade do objeto considerado. Explicitam que

“querer articular o nivel biol6égico, aos olhos do qual todo homem é como todos os
outros homens, com o nivel econdmico, onde todo homem é sob certos aspectos
como alguns homens e finaimente, com o nivel psicolégico, onde nenhum homem é
igual a outro homem, conduz o problema a uma solugdo que esta longe de ser
alcangada”.

Tais autores lembram que ¢ dificil encontrar pessoas entre 10 e 20 anos cujas
transformagdes biopsicossociais ocorram de modo articulado e simultineo.

Assim, a adolesééncia ¢ considerada um momento marcante, de contradi¢des,
confuso, ambivalente, doloroso, quando a pessoa (o ser) depara-se com questdes familiares
e ambientais. O adolescente ndo cré ter limitag¢des, estando sempre a procura de novos
desafios, impetuoso mas, a0 mesmo tempo, imaturo e inseguro. Um dos conflitos é a
renincia do corpo de crianga, o abandono de sua identidade infantil. A este respeito Osdrio
(1992) expﬁcita que até algum tempo atras a adolescéncia era considerada uma etapa de
transicdo entre infincia e idade adulta. Nas ultimas décadas, vem sendo considerada como
aquele momento que marca no individuo no s6 a équisigéo dos tragos e imagem corporais
definitivos, mas também a estruturagiio da personalidade. E nesse sentido que se observam
expressdes tais como: estd passando por mudangas Ide temperamento; estd em uma idade
dificil; esta passando por uma crise de valores, estda em fase de reafirmacdo, esta em
transformacdo de crianca para adulto, estd em crise existencial. Sdo afirmag¢bes que
demonstram claramente que essa etapa nio apresenta apenas especificidades biologicas,
mas estd inserida em um contexto de modificagcGes constitucionais complexas da

personalidade do adolescente.
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Osoério (1992) e Outeiral (1994) fazem uma diferenciagdo entre os termos
adolescéncia e puberdade. O termo adolescéncia, do latim, adolescere, ;igMﬁca crescer, €
o termo puberdade, do latim, significa sinal de pélos, barba, penugem. Para os autores a
puBerdade ¢ a primeira fase ou momento da adolescéncia; caracterizada por modificacdes
biologicas, é vapenas um dos fendmenos que ocorrem durante a adolescéncia. E um
proce-sso biolégico, com o surgimento da atividade hormonal, em que se desencadeiam os
caracteres sexuais secundarios. Inicia-se entdo o processo puberal, o individuo esta apto a
reprodugdo, o que ocorre em torno de 12 a 15 anos. A tendéncia hoje é acreditar que a
puberdade seja alcangada gradualmente, sem que haja necessariamente um fator que a
desencadeie.

Os autores definem a adolescéncia como sendo as transformagdes
psicossociais, tendo estreitas relagdes com o meio. Afirmar que o despertar da sexualidade
atua como fator identiﬁcatério do desabrochar da adolescéncia seria muito simplista. A
adolescéncia liga-se a identidade pessoal. Outeiral (1994) afirma que existem adolescentes
antes mesmo que surjam.as caracteristicas fisicas da puberdade, citando o exemplo de
criancas que em suas festas utilizam pouca luz e nio querem adultos por perto; assim,
simulam um ambiente de adultos, assumindo a fungfo de adultos sociais. |

Em minha visﬁo, o conceito de adolescéncia se delineia por considerd-lo um
fendmeno especifico de transicdo desenvolvimental experienciado pelo ser adolescente,
marcado por céracten’sticas existenciais de ambivaléncia, contradicio, perda,
desestruturagio, busca, realizagio, apego afetivo, para alcangar o processo de maturacdo

biopsicosociocultural e espiritual.
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Como adolescente, entendo o ser que na fase da adolescéncia inter-relaciona
seu mundo interno com o mundo externo para estabelecer sua identidade pessoal, a
consciéncia de si mesmo enquanto ser-no-mundo, o que lhe permite seguir o curso de seu
ex-sistir. Esses conceitos resultam da rqﬂexﬁo realizada por mim, alicer¢ada na literatura e
experiéncia sobre adolescéncia. Tais conceitualizagées me fizeram aprofundar ainda mais
as leituras na busca de maior compreensio desse mundo-vida do ser adolescente.

A adolescéncia deve ser considerada um fendmeno do desenvolvimento
humano que se expressa de acordo com circunstancias de ordem geografica, temporal e
sociocultural. Tais aspectos influem na manifestacio da adolescéncia unidos aos elementos
biopsicolégicos. A adolescéncia é o periodo em que se ’realizam as grandes experiéncias do
adolescente envolvido com o meio ambiente, sendo também um periodo de diferentes
fases. Alguns autores, entre os quais Quteiral (1994), fazem uma divisdo ou classificagdo
dentro do periodo etario de 10 a 20 anos. Refere que a adolescéncia pode ser inicial (10 a
14 anos); média (14 a 16 / 17 anos) e final (16 / 17 a 20 anos).

Em paises como os Estados Unidos, o Comité de Adolescéncia da Academia
Norte Americana de Pediatria, considera como limite superior dessa fase a idade de 25
anos, como estabelece Vitiello (1994). A Organizagdo Mundial de Saide recomenda que
seja considerado adolescente o individuo com até 20 anos de idade. Na visio de
Cavalcanti, citado por Vitiello et al. (s/d), essas datagdes da cronologia absoluta devem ser
entendidas como sendo os valores mais freqiientes em determinados grupos; admitindo-se,
em torno deles, uma ampla faixa de variagdo, porque a rigidez do nimero nio se coaduna

bem com a variedade dos fendmenos humanos. Nesse trabalho, adotarei a faixa etaria
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preconizada pelo Ministério da Saude (1993) pela qual considera-se adolescentes,
individuos na faixa etaria de 10 a 19 anos.

O inicio € o término precisos da adolescéncia sdo dificeis de estabelecer. E
mais facil estabelecer em relacdo ?‘1 puberdade, uma vez que. os caracteres fisicos se
mostram a olho nu facilitando a sua identificagdo, com o término por volta de 18 anos.

A adolescéncia consta de varias caracteristicas que a compdem, como explicita
Osério (1992, p. 12), ndo tendo por isso uma época precisa de inicio e término, como:

“Redefinicdo da imagem corporal, consubstanciada na perda do corpo infantil e da
conseqiiente aquisicdo do corpo adulto (em particular, dos caracteres sexuais
secundarios); culminacdo do processo de separagao/individuacao e substitui¢io do
vinculo de dependéncia simbidtica com os pais da infancia por relacoes objetais de
autonomia plena; elaboracdo de lutos referentes a perda da condigdo infantil;
estabelecimento de uma escala de valores ou cédigo de ética préprio; busca de
pautas de identificagdo no grupo de iguais; estabelecimento de um padrao de iuta /
fuga no relacionamento com a geragdo precedente; aceitagdo tacita dos ritos de
iniciagdo como condicdo de ingresso ao “status” adulto; assuncido de fungdes ou
papéis sexuais auto-outorgados, ou seja, consoante inclinacbes pessoais
independentemente das expectativas familiares e eventualmente (homossexuais) até
mesmo das imposicoes bioldgicas do género a que pertence”.

As caracteristicas citadas demonstram a instabilidade, desarmonia que o
adolescente vivencia em seu mundo-vida. A partir dessas caracteristicas pode-se inferir que
o término da adolescéncia coincide com o periodo de transformagdes a que passa, da
desintonia para um estado de equilibrio e estabilidade. |

Assim, Outeiral (1994, p. 8) refere como condicdes para o término da
adolescéncia: “O estabelecimento de uma identidade sexual e possibilidade de estabelecer
relacdes afetivas estaveis; a capacidade de assumir compromissos profissionais ¢ manter-
se; 'a aquisicdo de um sistema de valores pessoais (moral propria); a relagdo de

reciprocidade com a geragio precedente (sobretudo com os pais)”.
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O ex-sistir adolescente € uma constante mutagfio, entre polos opostos,
dicotdmicos de incoeréncia, imprevisibilidade, versus afetividade, carinho, generosidade,
idealismo, interesse, buscando a realizagdo enquanto ser-no-mundo, enquanto
possibilidades de vir-a-ser, com os outros e consigo mesmo. Cadete (1994) refere-se a
adolescéncia como resuitado de uma historia, fazendo o entrecruzamento dos elos do
presente, passado e futuro.

A temporalidade para o adolescente é um aspecto muito forte que o circunda. A
temporalidade adquire, conforme Knobel (1990, p. 69), suas caracteristicas significativas
particulares. Os aspectos exteriorizam-se por fantasias de eternidade, de imediatez, de falta
de tempo, compondo uma temporalidade confusional. A autora refere que “quando o
adolescente pode reconhecer seu passado e formular projetos coerentes de futuro, com
capacidade de realizagdio, espera e elaboragdo no presente, supera grande parte de sua
problematica”. O futuro € importante ao adolescente para ajuda-lo a aceitar o processo
evolutivo e as vicissitudes que tem de passar em seu momento atual. O tempo futuro
evitado é uma das caracteristicas mais tipicas da vivéncia temporal do adolescente. Este
nega o tempo, com receio de ser tragado por ele e fragmentado em seus distintos
momentos desconexos, dissociados, que o constituem. Os processos vitais do adolescente
ddo-se através do tempo. A perspectiva de tempo para o adolescente consiste em um
sentimento de grande urgéncia e também a perda de consideragdo pelo tempo como
dimensdo de vida.

Durante o processo de crescimento, surgem, entre as varias transformagdes, as
corporais; seus corpos vdo silenciosa e progressivamente assumindo contornos de

adultos. Nesse momento o adolescente vive a perda do corpo infantil. Quteiral (1994)
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| informa que, com as modificagdes, o adolescente passa a habitar um novo corpo. E
importante salientar o culto de valores estéticos do corpo, padronizados, difundidos pelos
meios de comunicagdo. Preconiza-se um corpo idealizado, e para o adolescente esse fator
pode funcionar como um promovedor de conflitos diante da imagem fantasiada e a
imagem real do corpo em transformagéo. Osorio (1992) afirma que é comum e reconhecida
a insatisfagdo do adolescente pelo seu corpo. Complementa dizendo que as ansiedades tém
seu ponto de preocupagio no desenvolvimento fisico do adolescente.

O desencadeamento das transformagdes corporais do adolescente é um
processo bastante complexo. O crescimento nfo ocorre de forma harménica, ha o
alongamento dos bragos, das pernas € do pescogo que parecem ser maiores que 0 proprio
tronco. Esse descompasso corporal de estranha transi¢do, como possibilidade de mudangaé
marcantes no seu ex-sistir, traz muitas vezes sentimentos deéagradéveis de insatisfagdo e
nfio aceitagio. A medida que a velocidade do crescimento diminui, os efeitos vﬁov
desaparecendo e o corpo adquire harmonia, equilibrio, sensacdo de prazer com as novas
formas.

| Becker (1996) escreve que o adolescente ¢ sensivel & sua imagem corporal. O

corpo diferente dos demais colegas, gera angustia, preocupagdo, segrega¢do social e até
depressdo, sinais que devem ser detectados e acompanhados, mostrandb a transicionalidade
das alteragdes.

Inicia-se, assim, a separa¢iio do corpo infantil e a imdividuacio das
caracteristicas pessoais. A adolescéncia é um segundo processo de individuagdo, sendo o
primeiro completado até o final do terceiro ano de vida, como afirma Blos (1996). A

individuagdo do adolescente € reflexo das mudangas estruturais que acompanham a
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separagdo emocional de objetos internos para objetos externos, extrafamiliares. Esse
processo de desligamento ¢é doloroso porém necessario para O progressivo
desenvolvimento. Para o autor, a individuagdo implica assumir maior responsabilidade,
deixando de depositar a responsabilidade naqueles que o educaram.

A partir dessas transi¢Ges corporais, o adolescente passa a conviver com o
grupo de iguais, atribuindo um aspecto fundamental a esse relacionamento. Buscam
identificar-se com outros adolescentes no intercdmbio e confronto de experiéncias, 0 que
favorece a resolucdo da crise de identidade. Esse intercambio, para Osorio (1992, p. 21),
concede ao adolescente “a oportunidade de vivenciar o processo de elaboragdo das perdas
infantis e assimilagdo das aquisi¢des adultas”. No grupo de iguais, ou de parcerias
determinam-se as relagGes interpessoais, envolvendo todo o ser adolescente, néio apenas
seus aspectos corporais, mas também as trocas em relagdo ao mundo que o circunda.

O adolescente, diante da crise de identidade, busca novas identiﬁcac;(”)es, entre
as quais pertencer a um grupo. O grupo ajuda o adolescente a encontrar a propria
identidade no contexto social. Funciona também como amparo para as angustias
semelhantes, pois compartilham das mesmas idéias, habitos e até comportamentos. E no
grupo que os adolescentes vivenciam as mesmas experiéncias a aﬁrmafn as mesmas
incertezas.

Para Erikson (1987), os jovens podem tornar-se extraordinariamente dedicados
a um grupo, bem como intolerantes e cruéis para com outros. E importante compfeender
que tal intolerancia pode ser, por algum tempo, uma defesa necessaria contra um
sentimento de perda de identidade. Os componentes do grupo ajudam uns aos outros no

decorrer deste periodo conturbado e de inevitaveis conflitos de valores.
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O grupo de colegas, como afirma Blos (1996), é um substituto da familia do
adolescente. Na companhia do grupo, o adolescente encontra empatia, devog¢do, eco,
lealdade, estimulo € compartilha seus sentimentos. O grupo de iguais facilita ovcaminho.
para o adolescente determinar sua identidade social, pessoal e sexual. E uma estrutura
social firme € condigdo para a formacio da personalidade do adolescente.

A perda do corpo infantil, para Knobel (1990) é o luto pelo corpo infantil,
expressando-se por conflitos e até negagio temporaria da perda de seu corpo de crianga. E
ai que aparece o fendmeno do impostor ou, conforme refere Knobel (1990, p. 115) o0 “se eu
fosse vocé”. Sdo falsas personalidades. A perda do corpo infantil sera sempre mais dificil
para a auto-estima do adolescente, conforme Becker (1996), se as relagdes com seu novo
corpo, com a familia e a sociedade nfio forem satisfatorias.

Knobel (1990) cita, ainda, o luto pelo papel e identidade infantil, como o
adolescente nio pode manter a dependéncia infantil nem pode assumir a independéncia
adulta, a perda da identidade infantil podera tornar-se dificil se houver poucas expectativas
positivas em relacdo a uma identidade adulta; € o luto pelos pais da infincia, no qual se
processa uma ruptura com transformacéo de vinculo infantil para um vinculo mais maduro
e independente.

Diante desse ﬁovb corpo, dessa nova identidade, aflora a sua sexualidade,
descobre como se estivesse repetindo o primeiro ano de vida, a sua genitalidade. A
identidade sexual adquire, na adolescéncia, sua estrufura e perfil def'mitivos. A sexualidade
na adolescéncia ndo esta dissociada dos demais contextos, faz parte dos mesmos.

A sexualidade desempenha um papel importante na determinagdo da auto-

estima, por isso € percebida relacionada com o corpo atraente, desejado. A adolescéncia
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ndo indica maturidade sexual e conseqiiente responsabilidade reprodutiva, mas maior
liberdade de atuagdo sexual_, apesar do adolescente ainda conviver com inibi¢Ges pessoais e
preconceitos impostos pela familia e pela sociedade. Surgem entdo os relacionamentos
sexuais muito mais voltados a atender impulsbs que a consolidar uma relagio afetiva
concreta.

Um dos principais estagios do desenvolvimento € o surgimento da sexualidade
tendo por finalidade o prazer € a précriaq:ﬁo. A puberdade faz aflorar, pelas proprias
transformagdes biologicas, os impulsos sexuais, que nessa fase tornam-se mais dificeis e
dolorosos, pois o adolescente necessita mudar o objeto de desejo de dentro da familia para
fora desta. O desejo sexual para fora da familia € indicativo de maturidade e independéncia
dos pais. Os impulsos sexuais focalizam-se no préprio adolescente, quando utiliza o
mecanismo da masturbaqéo como possibilidade de conhecer o proprio corpo, diante da sua
nova e desconhecida sexualidade.

Becker (1996, p. 32) considera que a evolugdo do adolescente em dire¢éo a
sexualidade madura e coﬁpleta “é um processo complexo, as vezes dificil, cheio de
conflitos e crises, ¢ também de momentos maravilhosos de paixfo, descoberta e
realiza¢do”. O autor complementa afirmando que muitos asp&tos que envolvem o inicio
da sexualidade estdio marcados por estigmas e preconceitos culturais.

Na adolescéncia é que se marca a vivéncia distinta da sexualidade para os dois
sexos: permissdes e incentivos sdo dados ao sexo masculino; proibi¢Ses € culpas para o
feminino. Para Takiuti (1986), o exercicio da sexualidade para a mulher € associada &

reprodugo e riscos de doenga.
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O amor adolescente é uma tentativa para se chegar a uma definicdo da
identidade propria mediante a projecdo de uma imagem difusa da propria pessoa em outra,
vendo-a, assim, refletida e gradualmente aclarada, como afirma Erikson (1987). Nesse
sentido, o autor cita a crise da identidade, explicitando que a verdadeira intimidade é
possivel quando a identidade estiver em pleno desenvolvimento. Aqui se inclii a
intimidade sexual, que deve ser bem enfrentada, evitando-se relagdes interpessoais
estereotipadas e acabar no isolamento, o adolescente ndo compartilha a sua verdadeira
intimidade com o outro.

A gravidez na adolescéncia é uma conséqiiéncia, algo imprevisto e ndo
desejado, tendo uma série de razdes envolvidas, como as referidas por Ionescu (1988, p.
209): “inicio puberal mais precoce associado & mudanga na conduta sexual em
adolescentes; os aspectos familiares, psicologicos e socioecondémico-culturais”.

“O adolescente é um ser em desenvolvimento e em conflito” para Becker
(1996, p. 9), pois atravessa uma crise que se origina nas mudangas corporais, outros fatores
pessoais .e conflitos familiares. A sociedade considera o adolescente maduro ou adulto
quando bem adaptado a estrutura da sociedade. O autor refuta teorias sobre a adolescéncia,
que enclausuram o adolescente a um periodo vital chamado de crise normal, evitando
assim, os perigos do novo, do questionamento e do conflito, que muitas vezes explodem no
adolescente. Os fatores sociais, culturais e econdmicos contribuem para a incidéncia da
crise na adolescéncia.

O adolescente que se rebela contra determinados valores, dogmas,
preconceitos, estigmas que a sociedade tenta impor, atravessa uma passagem de simples

atitude de espectador para uma atitude ativa e questionadora. Esse momento € essencial ao
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seu desenvolvimento, porém nem sempre compreendido. Os padrdes tradicionais de
corhportamento que a sociedade modela e tem perpetuado ao longo dos anos ndo se
aplicam ao adolescente, que deseja uma perspectiva mais ampla existencial em continua
busca de novas possibilidades, um ser de projeto enquanto ser-no-mundo.

Becker (1996) alude as varias adolescéncias, referindo as sociedades nas quais
a passagem da vida infantil para a adulta se faz gradativamente, a crianga recebendo
funcGes e direitos até que atinja plenamente a condi¢do de adulto, diluindo-se a crise da
adolescéncia. Ha outras sociedades nas quais existem rituais de passagem que coincidem
com os sinais da puberdade, apds os quais, se conferem ao adolescente todos os direitos e
responsabilidades do adulto. E'sses rituais envolvem intenso sofrimento ﬁsicoA e emocional.
Tais ritos de passagem podem facilitar o processo de integragdo a sociedade adulta e
favorecer o desenvolvimento da auto-estima, identidade e seguranga do jovem.

Em ndssa sociedade a adolescéncia vem se tornando cada vez mais um periodo
mais longo, com a menarca cada vez mais precoce; torna-se, assim, uma etapa complexa,
na qual sdo exigidas atitudes que o jovem muitas vezes ndo pode ainda tomar, como
escolher a profissdo aos dezesseis anos.

Enqua;nto lida com seus conflitos interiores e mudangas corporais, o
adolescente se encontra em uma sociedade contraditéria com padrdes e valores decadentes
diante do novo e tecnologicamente moderno, sem ter o devido tempo para assimilar a -
confusio com que se depara. Uma crianga pobre serd empurrada para a vida adulta muito
mais precoce e abruptamente do que um jovem de classe mais privilegiada. As
significativas variagdes na adolescéncia se processam de acordo com a classe social

Atualmente, as circunstincias do adolescer sdo extremamente diferenciadas.
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Para Takiuti (1986), poucas adolescentes no Brasil tém o afeto da familia, a
seguranga econdmica, 0 acesso aos bens culturais da sociedade e os recursos, os mais
diversos, que reforcam sua auto-estima, ov sentido de cuidado e preservagdo do seu corpo
de modo geral e, em especial, nos aspectos da sua sexualidade.

O adolescer enfrenta a diversidade, uma vez que ha aqueles que querem
reproduzir a vida e os valores da familia e sociedade; ha aqueles que fogem; os que lutam;
0s que assistem; os que atuam; enfim, existem varias escolhas. No Brasil, a grande maioria
das adolescentes ja esta incorporada na for¢a de trabalho, excluida do acesso escolar e ja
traz consigo o peso da luta pela sobrevivéncia, a partir de uma situagdo de privagdes
afetivas, econdmicas, culturais e de realizagéo profissional.

A crise da adolescéncia se faz presente também nesse contexto em que se
vivencia e experiencia o adolescer. Sdo os pequenos eventos que acumulam os conflitos e
necessidades, resultandp na crise maior de desestabilizag@o existencial, de negagdo dos
sonhos, ilusdes e projetos de vida. A crise adolescente ¢ marcada pelas perdas, caréncias,
desafios e falta de didlogo. O adolescente sonha com novas expectativas sociais, diferentes
daquelas que sdo oferecidas pelos adultos, idealiza profisses da moda. Porém, nao
consegue avaliar que, para conseguir realizar suas expectativas, necessita percorrer muitas
etapas, entre as quais a escolar.

A adolescéncia € uma etapa de metamorfose, quando a crianga comega a
transformar-se em adulto, de quem se exigird uma nova intera¢do com o mundo e que
receberd novas exigéncias do ambiente que a cerca. A adolescéncia, para Erikson (1987),

¢ um modo de vida entre a infincia e a idade adulta.
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Becker (1996) considera a adolescéncia uma viagem que transporta em si o
adolescente, com padrdes de comportamento diferenciados, permitem a abstragdo, analise
e critica do seu mundo vivido. O autor informa ainda, que a adolescéncia € uma fase de
novas sensagdes e experiéncias até entdo desconhecidas. Para Erikson (1987, p. 163) a
adolescéncia ¢ “ uma fase normal de crescente conflito, caracterizada por uma aparente
flutuagéo da robustez do ego, assim como por um alto potencial de crescimento”.

Para a construgdo de sua identidade, o adolescente passa pelo processo
transicional de desenvolvimento, o qual contém em si as diversas formas de experienciar a
adolescéncia, entre as quais surge a crise de identidade. E uma transitéria formagio de
identidade. Para o alcance da identidade final, o adolescente necessita passar por crises em
busca de um novo sentido de continuidade e uniformidade. Erikson (1987, p. 129) expde
que o adolescente nessa fase necessita de “uma moratéria para a integra¢do dos
elementos de identidade [...] s6 que agora, uma unidade mais vasta, indefinida em seus
contornos e, no entanto, imediata em suas exigéncias, substitui o meio infantil: a
sociedade”.

O termo crise de identidade foi utilizado pela primeira vez, conforme cita
Erikson (1987), na Clinica de Reabilitagdo de Veteranos de Monte Sion, durante a Segunda
Guerra Mundial. Erikson (1987, p. 14) explicita que a palavra crise estd deixando de ter a
conotagio de catastrofe para designar, atualmente “um ponto decisivo € necessédrio, um
momento crucial, quando o desenvolvimento tem que optar por uma ou por outra diregéo,
escolher este ou aquele rumo, mobilizando recursos de crescimento, recuperagdo € nova

diferenciagdo™.
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A adolescéncia atribui-se uma crise de identidade’ normativa. A formagéo da
identidade € um processo mental de reflexdo e observagdo que ocorre de forma simultanea
e inconsciente, no qual o adolescente se julga a partir déquilo que percebe ser a maneira
como os outros o julgam. Esse processo estd em constante evolugdo, inicia no nascimento e
s6 termina quando o poder de afirma¢io do homem se dissipa.

O adolescente vivencia a crise de identidade normativa, como afirma Erikson
(1987, p. 22), pela inter-relagio do desenvolvimento pessoal e a transformagio
comunitdria, ou seja, a crise a nivel individual e a crise no desenvolvimento histérico. O
autor complementa aludindo que “a identidade nunca € estabelecida como uma realizagio
na forma de uma armadura da personalidade ou de qualquer coisa estatica e imutavel”. A
crise normativa é reversivel, transitoria e transponivel, busca e ajuda a explorag:ﬁo- de novas
oportunidades. A situagdo inversa pode levar a confusdo de identidade, ou seja, uma crise
de desenvolvimento, como esclarece Erikson (1987), que estd relacionada a eventos
marcantes no adolescente, como a vinculagdo simultinea de intimidade fisica, ndo
necessariamente apenas a sexual; a escolha profissional; competicdo energética e defini¢do
psicossocial do eu.

A crise € um momento de transformacio, como esclarece Ricotta (1994, p. 63),
porque “representa a propria transi¢io que nos leva a um novo ciclo e restabelece o
equilibrio se vista como positiva”. Todas as pessoas convivem em suas experiéncias com
periodos de crise. A autora aborda a crise como um momento intermedidrio quando
estabelece manter e aceitar a situagdo como ela se apresenta ou lutar para modifica-la. Ela
chama de crise a esse impasse, de passar a uma fase mais evolutiva com maior qualidade,

em vez de permanecer inerte, engessado diante da situagdo. A crise é inesperada, faz com
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que a pessoa saia do equilibrio que mantinha, tendo que se modificar de forma abrangente
para enfrentar a nova situagdo que se vislumbra.

Considerando todos os aspectos que permeiam o ser adolescente, pode-ée
inferir que esta transpondo uma fase de transi¢éo, a qual é permeada de varias crises, que
se dissipam tdo logo alcance a adaptagdo a nova fase. A transi¢do, contudo, € longa,
duradoura, € um processo em que o ser adolescente necessita langcar mido de todos os
mecanismos pessoais ou no, para enfrenté-la ¢ adaptar-se.

Assim, passo a desvelar o mundo vivido diante da simultaneidade dos eventos
vitais da adolescéncia e gestacdo enquanto significagdo, pois busco apreender o individual
em sua peculiaridade, paré compor o todo da compreensdo mais profunda e mais plena do

ser que se revela.
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4.2. O SER ADOLESCENTE GESTANTE : O EXISTENCIAL NA

SIMULTANEIDADE DO PROCESSO TRANSICIONAL

A gestagdo na adolescéncia constitui uma situagdo de crise, por implicar
simultaneamente, para Wajmann (1988), em dois fen6menos do desenvolvimento humano:
a adqlescéncia e a gestagdo. Cita como fatores importantes que dominam o cenario
psiquico da adc/;lescente, a ambivaléncia, a regressdo e a crise de identidade. Takiuti (1994)
explicita que a gravidez na adolescéncia € uma soma da crise tipica dessa fase da vida com
a crise da gravidez. Para Aldrovandi (1988, p. 235) “a gravidez aparece como expressio
de conflitos nos quais a adolescente estendeu sua forma de expressdo: a gravidez ¢
portanto, mais um canal por onde a adolescente exterioriza suas caréncias € agressoes”.

Assim, percebe-se que a gravidez nessa fase promove transi¢cGes que
constituem uma verdadeira crise vital, ou seja, uma alteragdo temporaria de um equilibrio
preexistente. Ionescu (1988), a esse respeito, declara que a influéncia da gravidez na
adolescéncia determina altérac;ées nas oportunidades futuras da jovem, em prejuizo de suas
aspirac;(“)és pessoais.

Os riscos inerentes a uma gestagdo na adolescéncia estdo segundo a
Organizagdo Mundialv de Saude (1989), relacionados a maior incidéncia de
desenvolvimento de anemia, retardo do crescimento fetal, parto prematuro e compﬁcac;ﬁes
\o‘bstétricas e o risbo de mortalidade, bem como a impossibilidade de atender as
necessidades nutricioﬁais aumentadas impostas pela gravidez, causando prejuizos futuros
para atingir seu potencial de desenvolvimento. Takiuti (1994)"éponta o prejuizo fisico, pois

o corpo ainda imaturo nio abrange as necessidades desenvolvimentais duplas que agora
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sdo solicitadas. Complementa que dar a luz ndo ¢ um rito de passagem da adolescéncia a
vida adulta. Pela desinformag¢fo quanto aos riscos associados a atividade sexual
desprotegida, muitas gesta¢cdes sdo indesejadas e freqiientemente interrompidas por
abortamentos clandestinos e ilegais. O cuidado inadequado dispensado a sexualidade da
adolescente pode propiciar autotratamentos perigosos, com possiveis danos permanentes a
sua saude, que incidem dﬁetamente em si mesma, na familia e na sociedade.

O Ministério da Saude (1993, p. 7), nas Normas de Aten¢do a Saude Integral
do Adolescente, refere estatisticas nacionais qué indicam um aumento do numero de
gestagdes em adolescentes. Afirma ainda que,, ;‘a gravidez incidindo nésée periodo do
élesenvblvixneﬁto, ocasiona uma nova busca de identidadg - a materna - cujo novo cotejo de
conflitos pode levar a-_uma desestruturagdo da pgrso_nalidéde”.

Recomenda que a assisténcia pré-natal & adolescente deve ser feita na unidade
de satide e estabelece como condi¢Ges para uma assisténcia pré-natal quali-quantitativa e
criteriosa, os seguintes elementos: captagdo pregoce | da adolescente gravida na
comunidade; controle periédico, continuo e extensivo & populéc;ﬁo alvo; recursos humanos
treinados; area ﬁsiéa adequada; equipamentos e instrumental minimos; instrumentos de
registros e estatistica; medicamentos basicos; apoio laboratorial minimo; sistema eficiente
de reféncia e contra-referéncia; avaliacio das agSes da assisténcia pré-natal.

Ao analisar critica e reflexivamente esse contexto oferecido é adolescente
gestante, percebo a fragilidade da assisténcia, voltada ao que refuto em meu viver
cotidiano de atuagdo nessa area. Percebo uma assisténcia mecaniéiéta, biologicista e muito
preocupada com recursos materiais, mais que com dimens6es humanas. Nenhum enfoque

aborda o ser na sua integralidade, considerando os aspectos de transicdo, emocionais,
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psicolégicos, sociais, entre outros. Nenhum enfoque ¢ dedicado a complexidade da
gestacdo nesse momento existencial da adolescente.

Noronha (1997) estabelece que a obstetricia € uma especialidade privilegiada.
Ela esta muito mais proxima dos sentjmentos afetivos do que das doengas provenientes do
estado gestacional. Afirma ainda que o ente humano necessita de algo mais que
explicagdes cientificas, pensamentos e posturas magistrais. Assim, a enfermagem depéra-
se com uma lacuna que pode ser preenchida por meio do cuidado. Essa limitagio atual da
assisténcia nio cqntempla o que o enfermeiro busca. Ignoram-se os significados atribuidos
a exf)eriéncia de gravidez, impGe-se um conhecimento especializado que muitas vezes nio
interage com a adolescente enquanto um ser que experiencia um novo papel existencial.

E necessario ver a gestante adolescente em sua totalidade, com maior
proximidade, evitando-se, assim, o esfacelamento da figura humana, transformada- em
pequenos compartimentos para serem melhor esimugados € compreendidos em suas
fung:(”)_es mecanicistas. Esse comportamento afasta o profissional enfermeiro de sua
verdadeira ﬁnalidadé, ‘a qual visa entender o homem como figura genérica na sua
totalidade, n;as suas grandezas e deficiéncias.

O ndo-comprometimento com o todo dilui a responsabilidade e tem éomo
resultado um menor envolvimento afetivo com-o-outro. Escutar a adolescente gestante ¢
um dos caminhos para entender o que estd ?.cdntecendo e apoia-la na hora de unir os
pedacos e tentar recuperar sua identidade € o prépﬁo processo de adolescéncia. Entendo
que o cuidado humanistico, que leva em consideragdo os aspectos transicionais e
personaliza a adolescente gestante, implica um crescimento pessoal mediante a interagio

com o outro, mediante a intersubjetividade, a comunhio e a experiéncia mutua.
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O cuidado humano diante do evento transicional torna o ser adolescente
gestante capaz de enfrentar de forma construtiva os aspectos da vida que o rodeiam; capaz
de reconhecer como ocorrem as vivéncias dentro de si proprio; capaz de eliminar barreiras
que o impedem de expérienciar esse momento de forma integral. O cuidado diante desse
evento transicional torna o ser adolescente gestante engajado livremente e de forma
responsavel pelo processo de transicdo, para buscar seu desenvolvimento enquanto ser
humano existindo-no-mundo.

O cuidado auxilia a vivenciar esee momento como um momento de
crescimento e de novas perspectivas de vida, para que >o ser adolescente gestante possa
responder as verdadeiras necessidades que o mqmento gestacional exige. O cuidado facilita
o contato das adolescentes com varias vivéncias, o que estimula a libera¢do de sentimentos
e potencialidades, com elevagdo da auto-estima, da seguranga e da capacidade de entender
O Processo por que passa.

\ A transi¢do Vivenciéda durante o processo gestacional pela adolescgnte faz
com que ela reformule a vida, reflita sobre a aceitagdo ou nio dessa ﬂova maneira de ser e,
portanto, de sentir o novo caminho a ser tri]hado. A indecisdo faz parte da natureza
humana e leva as desagradaveis crises existenciais. A aceitagdo libera grande euforia, pois
vem realizar e reafirmar a concretiza¢do de um papel biolégico essencial e afirmacgdo da
propria feminilidade. Porém, surgem preocupagdes para bloquear a euforia da realizacao.

A maternidade nem semp,re ¢ a realizagdo de um sonho que a fantasia feminina
persegue iimansavelmente, como pontua Rangel (1997). Para milhares de adolescentes a
gravidez pode ser um pesadelo que estd apenas comegando. Alude a gravidez precoce 7

4

como sendo um drama que niio atinge apenas as adolescentes pobres da periferia. Também
‘ J
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as filhas das classes média e alta padecem da desinformagfo. A diferenga é que, no caso
destas, sempre existe a op¢do do aborto; no entanto, ndo ha como abortar as conseqiiéncias
emocionais e psicologicas do problema.

Quando a menina adolescente torna-se gravida, ela é arremessada a um novo
papel sem o beneficio dos ritos de passagem usuais ou preparagdo antecipatoria, de acordo
com Wuest (1990) que, mediante a observagdo participante e analise comparativa
constante de grounded theory, realizou pesquisa envolvendo gestantes adolescentes e
estudantes de enfermagem que também experienciam tensdo de papel a medida que se
movem em direcdo a novos cendrios e tentam assumir um papel profissional. Sio
aprendizes ensinando aprendizes durante o pré-natal. A maioria dos estudantes e clientes
estavam na tltima fase da adolescéncia.

Conclui que os estudantes de enfermagem, além de desenvolver sua propria
identidade,” confrontam-se com o desafio de desenvolver a identidade proﬁssioﬁal. As
gestantes adolescentes estio passando por uma transicdo de papel subita, enquanto os
estudantes de enfermagem enfrentam uma transi¢io mais gradativa ao papel profissional.
Ha um equilibrio de poder entre cliente e estudantes, pois as clientes conhecem pouco
sobre pré-natal e temem encontrar um profissional pré conceituoso. As adolescentes
gestantes comegam a relaxar quando percebem que seus professores (os estudantes) estdo
tdo nervosos quanto elas. Desenvolve-se também uma dependéncia mitua de suporte e
cuidado no relacionamento.

A gravidez durante o estdgio de desenvolvimento adolescente complica a
realizagdo de etapas desenvolvimentais. As mudangas corporais durante a gravidez

colocam em risco a ténue aceitacdo da adolescente pela sua maturidade corporal. Os
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relacionamentos com os colegas sfo alterados e o relacionamento intimo, do qual resultou
a gravidez, pode também ser vulneravel, tendendo & dissolugdo. Catrone e Sadler, citados
por Wuest (1990, p. 385), afirmam “A adolescente gestante que esta aprendendo a pensar
em termos abstratos e futuros, confronta-se com a necessidade diaria de resolugdo de
problemas e planos para o futuro, preocupando-se com assuntos e obrigagdes da educagio
do filho™.

A gravidez na adolescéncia emerge como um problema, um risco a ser evitado,
¢ o que pontua Cavasin (1994), uma vez que se desencadeiam fatores que representam
comprometimento individual com questdes de diferentes ordens. Cita entre esses fatores o
medo, inseguranca, desespero, desorientagéo, soliddo. Diz que € necessario muito cuidado
para néo se del;xar envolver pela falsa id€ia de que toda gravidez na adolescéncia é um fato
inconseqiiente € desastroso. A autora explicita que os profissionais ainda ndo estdo
capacitados para atender o adolescente, tém dificuldade de adotar uma rela;ﬁo interpessoal
baseadé. na comunicag#o, escuta e fespeito aos valores e atitudes do jovem.

Garcia (1984) realiza pesquisa entre gestantes adolescentes solteiras no sentido
de conhecer as suas representages sobre aspectos de sua problematica psicossocial. A
analise resultante da interpretacdo do discurso dessas gestantes permitiu concluir que seus
problemas dizem respeito, principalmente, as condigbes em que se di a socializagdo e
construcio da identidade social / sexual da mulher e 4 sua insergéo em uma estrutura social
que, embora afirme a destinagio da mulher & maternidade, estigmatiza e oprime a mie
solteira. A autora, ao realizar a apreensio do fendmeno da gestacdio em adolescentes

solteiras a partir delas, considera a historicidade social dessas adolescentes.
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Conclui que a pesquisa foi importante para as gestantes adolescentes, pois
proporcionou uma oportunidade de narra¢do dos problemas vivenciados, de reflexdo sobre
eles, sendo uma forma compreensiva de se abordar a problematica psicossocial da gestante
adolescente solteira.

O aspecto da gravidez recorrente na adolescéncia é outro ponto importante
abordado por Moore (1989). Esta afirma que, nos Estados Unidos 40 a 50% das
adolescentes tornam-se gravidas outra vez dentro de 24 meses do inicio de suas gestagdes.
Se a primeira gravidez da adolescente interrompe sua carreira educacional, uma gravidez
subseqiiente, geralmente, traz a ela uma parada abrupta. A autora examina o topico
gravidez recorrente na adolescéncia a luz da estrutura da teoria social de mudanca, em que
a pessoa escolhe o melhor resultado possivel, diante de qualquer situagéo, baseada em sua
compensagio e custos.

A gravidez na adolescéncia seria compensatoria para a jovem que acredita que
seu futuro pouco tem a lhe oferecer e inclui sentimentos de autovalia ao ter um bebg,
aten¢do dos pais, do companheiro ou de outras pessoas importantes a ela. Pore’xh, a
gravidez na adolescéncia pode acarretar um custo muito alto a jovem que planeja estudar e
desempenhar uma carreira profissional, pelo cuidado que o bebé solicita, por dificuldades
de acesso aos servigos de saude e pelo enfrentamento com a equipe, nem sempre receptiva
a sua condigéo.

Moore (1989) estabelece que os custos e compensagdes devem ser
estabelecidos pela propria adolescente, com a devida orienta¢do e acompanhamento, pois a
auséncia de opgdes de vida se apresenta como uma alternativa para a gravidez. Se a

gestagdo for desejada e realista, a adolescente terd um incentivo para evitar nascimentos
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indesejados, principalmente quando cuidada por uma equipe compreensiva, receptiva‘ e
com conhecimentos especificos a essa faixa etaria.

O cuidado compreensivo foi a técnica utilizada por Moore (1989) para a
sensibiliza¢do das adolescentes gestantes, com o envolvimento e orienta¢do de enfermeiros
incluidos na equipe multiprofissional. A abordagem compreensiva parece, para Moore
(1989, p. 106), “minimizar os custos e aumentar as compensagdes de retardamento de
gestacdo subseqiiente, ao capacitar a adolescente a desenvolver um relacionamento com o
cuidador, o qual facilita os outros aspectos de seu cuidado”.

Na prética, os enfermeiros entram muito pouco em contato com adolescentes
até que elas estejam gravidas. Os profissionais de saide necessitam unir-se com
educadores, politicos e empresarios para que, em um esfor¢o conjunto, possam estabelecer
e desenvolver estratégias relevantes de prevencdo da gravidez na adolescéncia, assim como
capacitar a jovein mie para perceber as compensagdes de retardar uma gravidez
subseqiiente.

Cuidar para promover, manter ¢ / ou recuperar o bem viver (saide) das familias
por meio de um marco conceitual, foi o trabalho desenvolvido por Patricio (1990),
envolvendo familias de adolescentes gravidas solteiras. O fundamento do marco conceitual
situa-se no cuidado cuitural, na visdo holistica de homém, aplicado pelo processo de
enfermagem, que caracterizou como cuidar / cuidado. A autora afirma que a gravidez na
adolescente solteira tem sido considerada um problema pois, “além do fator relacionado ao
desenvolvimento fisico das mais jovens, incompleto para a maternidade, ha também as

repercussdes negativas no processo de socializag@o e organizagdo da personalidade” (p.24).
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Para atuar em situagGes de gravidez da adolescente solteira é preciso, além da
compreensdo do significado desse fendmeno, também compreeﬁdé—lo como um fendmeno
universal e comum na vida humana, variando em suas especificidades individuais.

Garcia (1996) realiza im)estigagﬁo para estabelecer um perfil diagndstico das
respostas de adolescentes a sobreposicdo de crises vitais determinadas pela ocorréncia
simultdnea da adolescéncia e gestagdo pré-conjugal, & luz do referencial teérico de
Imogene King e filosofia do pensamento feminista. A autora explicita que o cuidado na
pratica realiza-se mediante o processo de enfermagem, o qual se define como processo de
cuidado pré-natal de enfermagem, mediado pela linguagem e pelas interagbes entre
enfermeira e cliente. Afirma que durante essas interagdes “devem ser trocadas informagdes
auténticas e pertinentes, que propiciem experiéncias perceptuais acuradas tanto para a
enfermeira quanto para a gestante, € que encaminhem, portanto, para um cuidado sensivel,
solidario e integrativo” (p. 9).

A autora expde que a gestacdo na adolescéncia ﬁﬁo ¢ um fato relacionado aos
dias atuais, esta registrada na historia, na literatura, e no proprio cotidiano das familias
brasileiras desde os tempos coloniais. A partir da década de 60 houve um aumento na
ocorréncia da gestacdo em adolescentes, citando que a freqii€ncia e solugdes adotadas com
respeito 4 gestacdo em adolescentes solteiras sdo diferenciadas de acordo com o segmento
social a que pertencem.

Pelas condi¢Ges sociais, de riscos, de inacessibilidade aos servigos, as
- gestagdes na adolescéncia, hoje, tornam-se mais problematicas do que no pasSado;‘ porém,
estabelece Garcia (1996), se a assisténcia pré-natal for satisfatoria e a nutri¢do adequada,

os resultados serdo diferentes. A gestacdio como efeito colateral do exercicio da
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sexualidade de adolescentes (meu destaque), engloba adjetivos como inoportuna,
inadequada e indesejavel, os quais a autora vé€ como uma légica tendenciosa e moralista.

A ocorréncia da gestagdio, entende Garcia (1996, p. 101), “nfio como um
episodio que ocorre na vida dab adolescente solteira delimitado pelo tempo da gestagdo, mas
como um processo, em que o periodo de gravidez representa um evento, dentro de uma
cadeia de ocorréncias ligadas entre si, direta ou indiretamente™.

Para melhor compreender o processo transicional a que esta exposta a mulher
diante da gestagdo, passo a delinear uma evolugdo cronologica da literatura cientifica
publicadai sobre a transi¢do, o ex-sistir da maternidade, como vivéncia de crise.

A maternidade como evento de crise, fica evidenciada por LeMasters (1957),
no estudo que realizou sobre os varios efeitos da chegada do primeiro filho na familia,
entre 46 casais de classe média. A maioria dos casais entrevistados considerava a chegada
. do primeiro filho como fator que os conduziu a entrar na tltima e dolorosa etapa em
direcdo a idade adulta. O evento em si € apenas um fator determinando a extens@o e
severidade da crise. A reacdo diante do evento da maternidade depende dos recursos
disponiveis, das experiéncias prévias com crise € do padrdo de organizagdo do novo papél
antes da ocorréncia da crise.

A pesquisa realizada por Dyer (1963) surgiu a partir do estudo de LeMasters
(1957); apesar de nfio ser sua. replicagéo, preocupa-se com O0S mesmos problemas. A
amostra constou de 32 casais de classe média, jovens pais pela primeira vez, cujos dados
foram obtidos em 1959. As descobertas supoﬁam a principal hipdtese de que a chegada do
primeiro filho constitui um evento de crise, forgando o casal a reorganizar muitos de seus

papéis e relacionamentos. A grande maioria dos casais recuperam-se de forma plenamente
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satisfatoria, embora isto se siga a um periodo dificil de varios meses. Os casais que
vivenciaram crise severa experienciaram mais dificuldades na recuperagéo.

Hobbs Jr. (1965) tenta apreender se as descobertas anteriores com sujeitos de
classe média poderiam ser generalizadas. Uma tabela com 23 itens objetivamente listados
foi construida para indicar a extensdo de crise associada com a chegada do primeiro filho,
aplicada a 53 casais. Enquanto LeMasters (1957) referiu 83% e Dyer (1963) referiu 53%
nas categorias de crise extensiva e sevefa, no estudo de Hobbs Jr. (1965), nenhum dos
casais classificou-se nessas categorias. O autor sugere dados mais definidos para descobrir
as varidveis e sua inter-relagdo com o processo de transi¢do a partir da diade conjugal para
a triade familiar.

Embora a experi€éncia da gravidez freqiientemente seja alegre e extremamente
bela, ela é também um periodo de inquietagdo para os futuros pais, segundo afirma
Stichler et al. (1978). Ha um cdédigo nio escrito entre parentes e Iévmigos ao enfocar os
aspectos positivos e abster-se completamente de discutir os aspectos negativos da gravidez.
Apesar do fato conhecido de que a gravidez produz estresse, a énfase na avaliagdo pré-
natal estd no aspecto fisiologico. Pouca atencdo ¢ dada aos estagios desenvolvimental e
emocional, aos comportamentos da gestante e como esta enfrentando a experiéncia.

A gravidez como crise desenvolvimental ¢ citada por Tilden (1983), baseada
em varios teoristas psicanaliticos. A autora estabelece que a gravidez traz a tona questdes
interpessoais e intrapsiquicas nfo resolvidas, bem como fornece um potencial para
solu¢des novas e mais adaptativas de conflitos antigos. Explicita, ainda, que apesar da
imprecisio em medir os efeitos da gravidez, ha crescente evidéncia de que a extensdo de

desequilibrio emocional pode ser surpreendentemente elevada.
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Estudar quais as variaveis que est@o relacionadas a maternidade. fez éom que
Curry (1983) realizasse investigacdo entre mulheres que estavam vivenciando gesta¢des
normais, no ultimo trimestre. Foi avaliada a percepgio da propria mée sobre sua adaptacéo,
bem como sua interagdo com o filho. A adaptagio 4 maternidade foi percebida como
dificil por 25% da amostra. A implicacdo mais importante desse estudo talvez seja a de
considerar que todas as gestantes necessitam de suporte adicional.

Mercer et al. (1986) reésaltam os efeitos de uma gravidez de risco nas rela¢des
familiares, na fun¢io e na saide de seus membros. Sabe-se pouco sobre os efeitos do
estresse no periodo pré-natal sobre a familia, definido como uma complicagdo da gravidez
pela condigdo de alto risco, assim como pelos eventos vitais percebidos negativamente.
Sdo varios os aspectos que afetam o funcionamento familiar como um todo, como as
mudancas no ambiente externo (eventos vitais negativos), o ﬁmcipnamento interno dos
membros familiares . (complicagdes gestacionais ou respostas as complicagdes) ou a
composi¢do familiar (nascimento do filho). Os autores propdem trés modelos que
conceituam o impacto do estresse pré-natal na familia. .

O desenvolvimento familiar demonstra um movimento para um nivel mais
elevado de funcionamento, porém ocorre um periodo de desorganizagéo durante o estresse
ou transi¢o, inibindo padrdes do funcionamento familiar. A gravidez de risco, bem como
0s eventos vitais negativos afetam a saide, o relacionamento diadico e o funcionamento
familiar como um fodo.

Majéwski (1986) examinou a relagdo entre conflito de papél e a facilidade de
transicdo ao papel materno entre primiparas empregadas e desempregadas. Conclui que

quanto maior a extensio do conflito de papel percebido, menos facilidade em fazer a
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transicdo ao papel materno; quanto maior a extensdo de satisfagdo conjugal percebida,
maior a facilidade em fazer a transi¢do ao papel materno; as mies que independentemente
de seu status, experienciam maior quantidade de cohﬂitos de papéis, tém maior dificuldade
em fazer a transi¢io ao papel materno.

Muitos estudos que tratam da transi¢do a maternidade, identificaram declinio
na satisfagdo conjugal como um indicador primordial de estresse em dire¢do ao papel de
pais jovens, conforme pontua Tomlinson (1987). Sua pesquisa objetiva reexaminar a
transi¢do 4 maternidade ao determinar se o nascimento do filho tem impac_to significativo
no relacionamento conjugal e determinar se as atitudes de papel sexual, eqiiidade conjugal,
envolvimento do pai e temperamento do filho influenciam o ajustamento conjugal de pais
recentes.

A transi¢do a maternidade pode ser vista como um ponto critico, o qqal causa
tensdes estruturais especiais na diade conjugal ou como uma das mudangas mais triviais
pela qual a familia passa. A autora refere declinios da satisfagdo conjugal durante a
transicdo a maternidade que estdo relacionados ndo somente ao impacto de adicionar um
novo membro a ﬁamﬂia, mas também aos efeitos de atitudes com respeito ao novo papel
dos pais, bem como a correspondente aceitabilidade da mudanga de papel dentro do
casamento, especialmente quando afeta o companheiro, a diviséo de trabalho e a auto-
estima da mulher.

As descobertas altamente significativas de Tomlinson (1987) sugerem que o
relacionamento conjugal preexistente, se bom ou mau, é um forte influenciador no

ajustamento conjugal durante o inicio da maternidade.
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A maternidade como transicdo a4 idade adulta € relatada por Mercer et al
(1988). O estudo tem o proposito de explorar o desenvolvimento de mulheres ao longo do
ciclo vital e o impacto da maternidade sobre esse desenvolvimento. Devido as mudancas
internas e externas que ocorrem na transi¢io a maternidade, esta contribui com o
desenvolvimento adulto. A maternidade afeta uma trajetéria desenvolvimental do
individuo.

Brouse (1988) salienta que os enfermeiros tém um importante papel ao assistir
as mies em dire¢do a seu novo papel. Assim, delineou um estudo para determinar se uma
intervencdo de enfermagem durante as trés primeiras semanas pOs-parto para ensinar
primiparas sobre comportamentos e habilidades de seus filhos, auxiliaria a transi¢do de
papel.

A maioria das mies da amostra afirmaram que haviam iniciado o ajustamento
a0 novo papel apés a segunda semana pds-parto, pois sentiam-se esgotadas,
desorganizadas e frustradas. A autora enfatiza que ha uma multiplicidade de variaveis que
afetam a transi¢do ao novo papel, as quais parecem ser interativas e cumulativas. Revela
que a transigio a maternidade ¢ estressante para a maioria das primiparas € que a
intervengdo de enfermagem pode facilitar essa transigéo.

Embora a duragdo dos periodos de tfansiqio sejam relativamente curtos para a
vida familiar como um todo, o impacto das experiéncias desenvolvimentais ou situacionais
pode ser sentido mais fortemente pelos membros da familia durante o periodo de transi¢do.
Imle (1990) afirma, nesse sentido, ser a transi¢do 4 maternidade um exemplo de transi¢do
familiar. Seu estudo procura analisar os conceitos baseados em pesquisa que podem guiar o

cuidado de enfermagem holistico de futuros pais no ultimo trimestre da gravidez.
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Explicita que a transigdo pode geralmente ser déﬁnida como um processo de
adaptacdo, de resposta ¢ de reagdes 4 mudanga ao longo do tempo, as quais estdo
fortemente associadas com a avaliagdo continua do ew, na situagdo de um evento cotidiano,
como tornar-se pais pela primeira vez. As expectativas e experi€ncias as transi¢cdes sdo
individuais para cada um dos pais, de acordo com o grau de mudanga em suas vidas.

Imle (1990) estabelece que as experiéncias de saide fisica durante a gravidez
afetam os resultados emocionais e fisicos tanto para os filhos como para os pais. As
atitudes em relagdo aos membros familiares e & vida familiar podem ser afetadas pela
experiéncia da gravidez. A ampla variabilidade nos estilos de vida e necessidades da
familia que esta gerando o filho torna urgente que os enfermeiros reconhegam os efeitos
dos resultados da concepgdio. A concomitdncia de gravidez e adolescéncia exige do
cuidado de enfermagem uma visdo holistica, abordando toda a familia.

Imle (1990) considera que a literatura que trata das experi€ncias relacionadas a
maneira como 0s pais atuais percebem a gravidez normal, estd falha, com suas pecas
perdidas. Enfatiza que ha abundincia de estudos de cuidados tecnicamente definidos,
voltados a gestacdo de alto risco. Para compensar a lacuna existente na literatura, sugere a
utilizagdo de dados obtidos a partir dos proprios pais, pois considera esse momento uma
fonte rica para pesquisa hessa area.

O cuidado pré-natal possibilita detectar a transi¢io @ maternidade, a qual é
precedida pela transicdo a gravidez. Possibilita encorajar os futuros pais a visualizar a
transicio 4 maternidade como um processo de mudanga, de possibilidades, o qual €
influenciado pelas caracteristicas dos recursos externos, internos e da propria gravidez em

seu ex-sistir.
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Na mesma linha de pensamento situa-se Koniak-Griffin (1993), ao afirmar que
as atividades de promog¢do a saide iniciam-se no pré-natal, desde os estagios iniciais,
mediante orientagdo antecipatéria com relagfo a transicdo de papel e ensino efetivo e

A adaptag@o ao papel materno pode ser dificil a muitas mulheres pela caréncia
de clareza as especificidades do papel materno. O papel de mie € um produto da cultura e
refere-sc a acOes que se espera que a miae desempenhe em relagéo a seu filho. A autora
explicita que “o alcance de uma identidade materna € caracterizado pelo experienciar da
mde de um sentido de equilibrio interno, confianga e competéncia no seu desempenho de
papel” (p.258). Complementa, afirmando que a formagfio de uma identidade materna €
hipotetizada por tomar lugar concomitantemente a internalizacéo de papel.

Compreender o ser adolescente gestante enquanto experiencia a simultaneidade
da transi¢do desenvolvimental e situacional, faz com que se realize uma compreenséo
pessoal, nio considerando apenas o contetido légico, mas.compreender o ser de forma
humana, a partir de seu mundo e em sua situagéo.

Para atingir essa compreensio, delineio a trajetria metodologica da pesquisa-
cuidado com abordagem fenomenoldgica; como. expressa Coreth (1973, p.72), “a
totalidade de sentido, na qual se acha o singular, pode ser imediatamente um contexto
pratico de ac¢do, em que lidamos com as coisas € nos entendemos a cerca delas, ou um
contexto tedrico de significa¢do em que compreendemos o sentido do singular a partir de

suas relagdes de sentido™ € o que busco.
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V. A TRAJETORIA METODOLOGICA
5.1. PESQUISA-CUIDADO COM ABORDAGEM FENOMENOLOGICA

A proposta de pesquisar-cuidar contém em si uma abordagem humanista, € um
instrumento para ajudar o ser pesquisador, o ser pesquisado e ajudar a todos sermos ai-no-
mundo um devir harmonioso. Considerando que a fenomenologia busca a experiéncia
vivida pelo ser, o cuidar-pesquisar ndo constitui entidade isolada, separada pois, a0 mesmo
tempo em que o pesquisador esta apreendendo o significado da experi€ncia, esta cuidando.
Nesse sentido, Neves-Arruda e Zagonel (1997, p.3) pontuam que “o pesquisador ndo pode
apenas compreender, ja que. a fenomenologia implica que ele esteja compartilhando, ai
presente, com todo o seu ser no mundo-vida do outro ser, situado no mundo com-o-outro,
preocupando-se com-0-outro”.

Se considerarmos que preocupacdo, para Heidegger (1989), € cuidado, a
preocupagio em compreender a experiéncia do outro ja € cuidado, a inten¢do em ajudar o
outro ja € cuidado. A pesquisa-cuidado tem preocupagdo com a inter-relacdo dés conceitos
de metodologia e o cuidado simultaneamente. O método € visto como instrumeﬁto de
pesquisa € o cuidado / preocupa¢do, como instrumento para -alcanc;ar a plenitude da
vivéncia humana.

O cuidar-pesquisar busca a conexdo entre método e cuidado, ndo levando em
considera¢do apenas o método como ocupagdo central de pesquisa, mas considera o ser

enquanto sujeito pesquisado, em sua total esséncia, enquanto pre-sen¢a no mundo.
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Consideram-se dois grandes momentos de compreensdo existencial, pois a
pesquisa-cuidado possibilita a cada ser pensar sobre si, sobre sua existéncia, enquanto ser-
no-mundo. Ndo é apenas ativar o desvelamento e as descobertas por meio do método, mas
é um acender a luz dentro de 1OSSO ser e do outro, percebendo a esséncia de estar e ser-no-
mundo. Assim, a pesquisa-cuidado é desenvolvida com abordagem fenomeno'légica,
abordagem que visa olhar e desvelar o vivido. |

A fenomenologia como movimento filoséfico € como método de investigagio
tem sido amplamente focalizada atualmente entre os pesquisadores enfermeiros que
buscam desvelar o fendmeno mediante a percep¢do, compreensdo e interpretagdo. Na
intencionalidade da fenomenologia, o pesquisador volta-se para o fendmeno
atentivamente, por isso ela é chamada a ciéncia do fendmeno. A fenomenologia representa |
um momento na histéria da filosofia que se adapta a proposta de cuidar-pesquisar.

A filosofia, a0 longo de sua histéria, tinha como tarefa primaria construir
uma explicagdo do real mas, ao construir este saber a. respeito das coisas, deparou-se com
um novo problema, o sujeito que constrdi o saber; assim, a filosofia € compelida a se voltar
sobre o problema mais fundamental, sobre a natureza cognoscitiva do sujeito. O sujeito
real é sempre o eu. A filosofia cabe, portanto, analisar as relagdes do eu com as coisas, no
ato do conhecimento e do eu com as coisas na realizaggo das ag¢des (Barsa, v.6, 1965).

A filosofia ndo pretende explicar o mundo. A sua missdo precipua € esclarecer
e delimitar com precisdo os pensamentos, conceitos, os problemas que, de outro modo,
ficariam opacos e confusos. Compete a filosofia o esclarecimento dos conceitos usados
pela ciéncia e da natureza dos processos de aquisi¢do destes cpnhecimentos, de forma

sistematica, elucidativa, critica e especulativa. O que melhor caracteriza a filosofia é essa
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atitude critica de penetragdo logica nos problemas, visando a coeréncia, cdnsisténcia e
fundamentagéo rigorosa dos termos, penetrando nas suas implica¢des e relagdes.

A tecnologia determina modificagbes na vida coletiva e individual,
modificando os tipos de agfo, apresentando certas implicagdes axiologicas que devem
merecer maior atencdo; assim € que a perspectiva filoséfica surge como plurilinear,
elevando-se para dar viséo por varios éhgulos do problema. A perspectiva filosofica serve
para modificar o enfoque, por ‘exemplo, da histéria, fisica ou biologia, possibilitando ver
nessas ciéncias o vitaliémo, o evolucionismo € 0 mecaniciSmo.

A fenomenologia tem provocado profundo impacto entre os enfermeiros
pesquisadores, buscando desvendar a natureza do ser-no-mundo. Essa influéncia
evidencia-se pela escolha cada vez mais crescente de metodologias qualitativas, permitindo
compreender as experiéncias vividas de forma individual, grupal ou comunitéaria.

. Para Ray (1984), buscar o significado de uma realidade do cliente mediante
abordagem fenomenoldgica revelaria ao enfermeiro as qualidades da existéncia de cada
individuo. Subseqiiente e concomitantemente, forneceria um entendimento mais
compreensivo da natureza do cuidado de enfermagem em si. Essa abordagem de pesquisa
permite a compreensdo da experiéncia e inova ao realizar ao mesmo tempo o cuidado. Ela
afirma ainda que “a fenomenologia pode oferecer continuo desenvolvimento e revelagéo,
atencdo e consciéncia, explicitando o significado da enfermagem  como esta
continuamente emerge” (p. 91).

A fenomenologia é util para buscar tal sentido porque permite trazer o ser a
luz, sem o risco de aprisiona-lo nos limites de um método reducionista, exclusivista, légico

e categorico. Esse compromisso com o des-velamento, de resgate do ser € alcangado pela
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ontologia heideggeriana. A fenomenologia como método para estudar a experiéncia
humana como ela € vivida, incluindo a descricdo do significado que essas experiéncias
t€m para os individuos que participam dela, € relevante e necessaria para a enfermagem.

Machado (1994) e Bicudo (1994) estabelecem que a fenomenologia significa
discurso.esclarecedor a re-speito daquilo que se mostra por si mesmo, a aparéncia das
coisas enquanto uma praxis ou forma de agio, que opera por meio do método que investiga
a experiéncia, a descri¢do do fendmeno no sentido de compreendé-lo € ndo de explica-lo,
livre de pressupostos € de preconceitos. Na fenomenologia privilegia-se a andlise das
experiéncias vividas, das acGes e dos registros, centralizando-se na experiéncia consciente
do sujeito. Este caminhar busca compreender o vivido e transcender o empirico,
apreendendo e focalizando o sentido da experi€ncia, calcando-a mais do que em apenas
enfoques tedricos conceituais.

Para Bicudo (1994), a fenomenologia busca compreender o fendmeno, aquilo
que se manifesta para uma consciéncia, entendida aqui como intencionalidade, voltada
para, atentivamente, ou seja, a busca atenta e rigorosa do sujeito que interroga e que
procura ver além da aparéncia. Assim € que a fenomenologia pode ser considerada um
método e uma doutrina ou ciéncia descritiva da consciéncia e seus fendmenos.

E importante salientar o conceito de Heidegger, referenciado em Moustakas
(1994), sobre fendmeno, significando iluminar, mostrar, aparecer, trazer a luz, colocar em
evidéncia, mostrar-se a si proprio, a totalidade do que esta perante nds, & luz do dia.
Moustakas (1994, p.26) também complementa dizendo que “os fendmenos sio blocos

construtores da ciéncia humana e as bases de todo conhecimento”.
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Assim, a fenomenologia surge na pesquisa de enfermagem na tentativa de
fornecer um método para estudar a experiéncia humana, como essa € vivida, incluindo uma
descri¢do dos significados que essas experi€éncias tém para os individuos, sendo um
método relevante de pesquisa qualitativa em enfermagem, instrumentalizando a enfermeira
para o cuidado, fornecendo uma abordagem para a pratica de cuidado.

A pesquisa-cuidado ¢ um exercicio de aproximacdo e de encontro, ¢ um
descobrimento da realidade, dos significados vividos, ¢ um movimento investigativo que
liga-se a fenomenologia, pois ambas ndo se limitam a abordagem metodolégica. Nessa
modalidade, a0 mesmo tempo em que desvenda as expressdes do sujeito pesquisado,
implementa o cuidado como poderoso instrumento de compreensdo da existéncia humana.

Para Neves-Arruda e Zagonel (1997, p.166), a pesquisa-cuidado vincula
pensamento e agdo, pois estamos “ao mesmo tempo cuidando de uma idéia e cuidando de
uma pessoa, dando significacio e abrangéncia & vida, superando obstaculos e
dificuldades”. O foco colocado apenas na pesquisa ndo respohde as questdes de
enfermagem. A arte da pesquisa é colocar em movimento teoria, pesquisa e pratica, que
passam a compor o conhecimento, a ciéncia, a tecnologia, o cuidado.

A pesquisa-cuidado se aproxima de uma abordagem que busca responder ao
papel humanistico da enfermagem, implicando interesse do enfermeiro no outro ser com
quem estd estabelecendo uma relagdo prioritariamente de cuidado. A enfermeira-
pesquisadora, como estabelecem Neves-Arruda e Zagonel (1997, p.173), enquanto esta
pesquisando-cuidando, “permanece alerta com os seus sentidos, com seu proprio ser, com
suas crengas, valores e experiéncias anteriores. Ela comparece inteira nessa relagdo, faz-se

presente no mundo do outro e o outro se faz presente no seu mundo”.
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Ray (1984), expressando que a disciplina de enfermagem tem dimensdes
humanas e cientificas do cuidado e que atualmente pouca atengdo tem sido dedicada a
identidade humanistica da enfermagem, considera que entender as expressdes humanas
envolve, descricdo, explicagdo e compreensdo dos significados do cuidado em
enfermagem, na experié€ncia vivida, e isso € possivel através da fenomenologia. .

A fenomenologia “captura o inter-relacionamento e interdependéncia do
humanismo e da ciéncia de enfermagem”, como complementa Ray (1984, p. 82). Nesse
sentido, percebo a fenomenologia como abordagem de pesquisa que mediante o desvelar
da experiéncia humana, possibilita, a0. mesmo tempo, a efetivagdo do cuidado. Assim,
como referem Arruda et al. (1992, p. 122) “a pesquisa em enfermagem, enquanto uma das
dimensdes do cuidar, garantira a sobrevivéncia do cuidado do ser humano - individual e
coletivo - pois ao invés do pesquisar para o cuidar estaremos cuidando-pesquisando”.

Nesse contexto, as autoras afirmam que a enfermagem sera exercida no re-
encontro do seu sentido, do seu significado ao cuidar do ser. Referem ser necessaria a
vontade dos cuidadores dé transfbrmar e incrementar a pesquisa no cuidar, mudando cofn
tal grandeza, que as pesquisas sobre o cuidar, até entdo realizadas, serdo pensadas €
efetivadas no cuidar-pesquisando, com énfase no ser humano.

Omery (1 983) refere as pesquisas desenvolvendo a redugéo dos seres humanos
em objetos de pesquisa, em muitas e pequenas unidades quantitativas, o que tem-se
tornado problematico para muitos enfermeiros pesquisadores. O universo nio € estético; €
necessario adaptar-se as novas concepgdes de mundo como um processo dindmico para,

assim, buscar a unido das pequenas partes dissociadas e formar um todo dindmico, ou seja,
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o ser humano inteiro com quem o enfermeiro interage né dia-a-dia. As alternativas de
pesquisa qualitativa parecem dar as respostas complementares a pesquisa tradicional.

O método fenomenologico tem como tarefa investigar e descrever o fendmeno
da forma em que este aparece, na sua mais total amplitude e profundidade. Para realizar tal
metodologia, € necessario que o pesquisador aborde o fendmeno a ser explorado sem
expectativas, categorias ou definigdes operacionais preconcebidas (Omery,1983). Para
Koch (1995), o importante € manter a objetividade, ou seja, a estratégia do bracketing, a
redugido fenomenologica de Husserl, que € uma estratégia para controlar os preconceitos na
reflexdo da experiéncia. O bracketihg, para Knaack, citado em Koch (1995, p.830), é
“colocar de lado as preconcepgbes e pressuposicdes da pessoa para compreender mais
amplamente o significado do fen6meno, do individuo envolvido na experiéncia”.

Os métodos interpretativos sdo adequados se eles suspendem ou bracket os
preconceitos do pesquisador. A filosofia, para Ray (1984), lida nfo somente com
pressuposi¢des cientificas, mas também com um conhecimento vélido das coisas, derivado
da investigac¢édo rigofosa, critica, sistematica e intelectual. Aponta ainda que, por meio da
fenomenologia, os enfermeiros dispdem de meios para constantemente redescobrirem sua
consciéncia de mundo, o que lhes possibilita estudar e compreender as experiéncias vividas
de seu mundo-vida.

A preocupagdo da pesquisa fenomenoldgica ¢ compreender, conforme Omery
(1983), a perspectiva subjetiva, cognitiva da pessoa por meio da experiéncia e seus efeitos
no comportamento do individuo, ou seja, tornar as coisas significativas. Diz ainda que a
fenomenologia tem sido utilizada para examinar areas que previamente nio tenham sido

satisfatoriamente elucidadas pelas formas tradicionais de pesquisa cientifica, tais como a
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atitude em dire¢do a uma experiéncia ou o significado que a experiéncia tem para o
participante.

O método fenomenoldgico ndo € dedutivo ou indutivo, nem tem sua
fundamenta¢do no empirismo; nesse sentido, Bochenski (1968, p. 137), define que o
método fenomenoldgico tem a tarefa de mostrar e esclarecer o que € dado, “o seu
processamento sendo um esclarecimento gradual que progride de etapa em etapa mediante
a intui¢do intelectual da esséncia”.

Rezende e Cadete (1994) lembram que, apesar de todo conhecimento
produzido por mais de dois séculos, ndo se atingiu ainda a meta de tornar o ser mais
humano, por meio dos modos de pesquisa considerados saturados que foram utilizados até
entdo. As autoras indicam uma “nova atitude intelectual, menos reducionista € mais
generosa, capaz de conviver com a instabilidade, com o subjetivo, mais disposta a
compreender do que explicar” (p.4). Consideram um desafio possivel de vencer com a

fenomenologia:

“Abordar o fenémeno € prescrutar aquilo que se manifesta a si mesmo, interrogando-
o, tentando descrevé-lo e procurando captar a sua esséncia. Assim procedendo, a
fenomenologia ndo parcializa o evento, fazendo dele um dado, e sim busca
apreendé-lo, como um fenémeno complexo e fugidio; ndo o explica a partir de
conceitos prévios, de um referencial tedrico” (p. 5,6).

Apds penetrar na intimidade da fenomenologia, percebe-se que a postura
fenomenologica € uma das formas de fazer valer o transformismo de uma ciéncia, a
possibilidade de procurar as possiveis solugdes aos problemas, o motivo para tentar
preencher lacunas. A fenomenologia procura deixar transparentes as incertezas e

inquieta¢des, sempre com a possibilidade de nfio atingir a plenitude da descoberta, € € esse
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aspecto que encanta: sempre ter um ponto ainda a ser desvelado em nossa existéncia. Ha
sempre um espago aberto que permite ao ser desvelar-se.

A fenomenologia é um método que permite, a partir do objeto singular, captar
as universalidades correspondentes, as unidades ideais significativas, revelando o que
permanecé escondido no que se manifesta e constitui o seu sentido ou fundamento. Para
Morujdo (1989, p. 492-493) a fenomenologia “coloriu decisivamente o pensamento
contemporaneo, pois lhe revelou [...] uma excelente disciplina de espirito na técnica da
analise intencional e [...] apresentou refinadas analises hermenéuticas da experiéncia”.

Marins (1995, p.36), ao citar Donzelli, informa que “o método fenomenoldgico
surge para a satisfacdo da necessidade de por em estudo o humano, em fungdo das
mudangas sociais que ocorriam, exigindo assim, o desenvolvimento das ciéncias
humanas”. Salienta, ainda, que o método cientifico baseia-se nos sistemas naturais
abordando a instincia da experiéncia, enquanto que o método fenomenolégico busca
compreender o humano em sua especificidade de se dar-como vivéncia.

A fenomenologia é proposta como uma maneira de ater-se¢ a realidade; ela nao
define um caminho a ser seguido por si s6, mas vai sendo forjado 4 medida que se transita
nele. A pesquisa-cuidado é continuidade, € continuar cuidando a proporgéo que realizamos
pesquisa. E articulagio entre fazer, pensar e ser em enfermagem.

Assim, a pesquisa-cuidado € uma abordagem filoséfica que retrata a
enfermagem, realiza o movimento, aproximagdo, unifio entre teoria, pesquisa e pratica de
enfermagem, a qual, aliada a fenomenologia, permite mostrar o em si mesmo. Simdes e

Souza (1997, p.53) salientam que
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“a fenomenologia € um caminho na pesquisa em enfermagem porque permite um
saber compreensao, um saber que ndo € sobre o cliente, [...}] mas sim do cliente, suas
necessidades contextuais, que nem sempre estdo ligadas a problemas biologicos.
Esse saber nd3o esta evidente, ndo pertence a instancia dos fatos mas sim a dos
fendémenos humanos”.

Com a fenomenologia e a pesquisa-cuidado desvela-se a singularidade do ser,
ndo apenas a mera utilizagdo de um método cientifico de .investigag:ﬁo, mas a possibilidade
de retird-lo de seu velamento para de-monstrar seu modo de ser auténtico.

Conhecer o pensamento de varios fenomenologos a respeito do método
fenomenolégico € aspecto importante a ser descrito nesse estudo, ao realizarmos a conexao
coma fenemenologia sob o ponto de vista do autor que fornece suporte tedrico-filosofico
a este trabalho, Martin Heidegger.

Heidegger (1989, p.56) estabelece que “apreender o ser dos entes e explicar o
proprio ser ¢ tarefa da ontologia”. A ontologia, que ndo visa apenas designar uma dada
disciplina filosofica, mas elaborar uma disciplina a partir da necessidade real de
determinadas questdes e do modo de tratar imposto pelas coisas em si mesmas. O modo de
tratar as questdes é fenomenologico, método que nfio caracteriza, como afirma Heidegger
(1989, p.57-59), “a quididade real dos objetos da investigagdo filoséfica mas o seu modo,
como eles s3o”, dai a expressdo ‘as coisas em si mesmas’, 0 que se ‘mostra em si mesmo’.

O que se mostra nfo ¢ mera manifestagdo, pois se manifestar “¢ um nio se
mostrar”. Apesar de manifestagio ndo ser hunca um mostrar-se no sentido de fend6meno,
qualquer manifestagdo s6 € possivel com base no mostrar-se de alguma coisa. Mas este
mostrar-se, no dizer de Heidegger (1989, p.59), “que também torna possivel a
manifestagdo nfo € a propria manifestagio”. Deste modo, fendmenos nunca sio

manifesta¢des, toda manifestagio € que depende de um fenémeno.
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Para Heidegger (1989, p.65) fenomenologia € “deixar e fazer ver por si mesmo
aquilo que se mostra, tal como se mostra a partir de si mesmo”. Dessa forma ontologia e
fenomenologia ndo sdo duas disciplinas diferentes mas, na visdo de Heidegger (1989,
p.69), “ambas caracterizam a propria filosofia em seu objeto € em seu modo de tratar. A
-filosofia € uma ontologia fenomenol()gica e universal que parte da hermenéutica da pre-
sen¢a, a qual, enquanto analitica da existéncia, amarra o fio de todo questionamento
filos6fico no lugar de onde ele brota e para onde retorna”. A compreensdo da
fenomenologia depende unicamente de se apreendé-la como possibilidade.
Passo, entdo, a descrever as possibilidades no encontro da pesquisadora-

cuidadora com o objeto de estudo.
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5.2. AS POSSIBILIDADES NO ENCONTRO DA ENFERMEIRA -
PESQUISADORA - CUIDADORA COM O OBJETO DE ESTUDO

A intencdo de pesquisar o ser adolescente gestante ex-sistindo surge do meu
interesse pela saude da mulher, especialmente no periodo gestatorio, pelo tempo
transcorrido de convivié no mundo-vida desse ser, atuando com alunos nos diversos
estagios de enfermagem a saide da mulher, tendo a oportunidade de conviver com
situacbes das mais variadas. Percebo que a saide da mulher é enfoque primordial em
programas de saiude e, ainda assim, todos os esfor¢cos nfio chegam a solucionar a
complexidade que envolve esse grﬁpo populacional.

Ficou também patente o0 que venho constatando no vivido didrio com gestantes
que carecem de uma atengdio especial, ao ler o artigo de Luis (1985) em que a autora
aborda a assisténcia de enfermagem a gestantes com €nfase em sua saude mental. Refere,
no estudo as gestantes apresentando situagbes conflitivas variadas que mereceram a
atengdo da enfermeira para buscar os componentes desse conflito, visando & saude mental.

Assim, levando em consideragio minhaé inquietagbes, as pesquisas que a
literatura aponta, os varios éontextos de atuacdo da enfermagem diante da saude da mulher,
¢ que desvelo a vivéncia do ser adolescente gestante ex-sistindo na simultaneidade do
processo transicional da gestacgio e adolescéncia, inter-relacionando o cuidado a pesquisa.
Dessa forma, reafirmo minha tendéncia em aprofundar uma investigagdo fenomenologica
fundamentada pelo pensamento de Heidegger.

A escolha por uma abordagem de pesquisa qualitativa se fundamenta nos

esfor¢os empreendidos pelos enfermeiros na busca da descrigio e compreensdo da
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experi€éncia humana como ela é vivida. Os objetivos previsiveis € de controle tém
permeado o método cientifico muito utilizado pelos pesquisadores enfermeiros. Assim,
surge a abordagem fenomenolégica como um método de pesquisa.alternativo, que pode
melhor servir aos propositos de compreensdo da experiéncia pelas enfermeiras e de
efetivacdo do cuidado. Esse estudo reafirma que a gravidez, para a maioria das mulheres, é
um periodo ‘de emogdes fortes, de transicdes enquanto possibilidades no ex-sistir, de
conflitos, enfatizando a necessidade de se desenvolver estudos nesta area.

A pesquisa qualitativa baseia-se na premissa de que os conhecimentos sobre os
individuos sé s3o possiveis com a descrigdo da experiéncia humana tal como ela é vivida e
tal como ela € definida por seus atores, estando intimamente relacionada ao cuidado.

Para alcangar tal propdsito busquei desvelar, revelar ¢ compreender as
experiéncias vividas pelo ser adolescente gestante ex-sistindo, nfo tornando esse momento
um mero fato, mas repetidamente interrogando o seu sentido de forma simultinea ao
cuidado. Para Critelli (1984, p. 22), “quando falamos do sentido de algo, nfo estamos nos
referindo ao significado que esse algo nele mesmo tem. Falamos da totalidade de relagGes
significativas, da significatividade do mundo onde cada coisa, ac8o, idéia se insere e do
qual recebe seu sentido mesmo™.

Para apreender um sentido, a apreensdo global de um modo de ser na pesquisa
fenomenoldgica, ¢ necessario utilizar a intuigdo; assim, obtém-se a compreensio. E
necessario encontrar no ser adolescente gestante em transi¢io ex-sistindo o fundante desta
experiéncia, ndo apenas a descrigdo da experiéncia. Capalbo (1983) aponta que por meio
da hermenéutica que buscamos nos aproximar € compreender as origens que estdo

encobertas, pela sedimenta¢fo histérica do sujeito, pelo solo de tradicdo, na visdo de
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Heidegger. A hermenéutica se volta para a interpretacio da existéncia humana, essa
existéncia que a fenomenologia busca trazer para a ordem da significagdo. Ao entrar em
contato com um objeto, ou ao dirigir-me a algo, estou tomando uma direc¢do, ou seja, estou
tendo uma intencionalidade.

Para Martins et al. (1990), este ¢ um conceito importante em fenomenologia
uma vez que, pela intencionalidade, estabelecem-se referéncias entre consciéncia e seu
objeto; este ¢ o fim da fenomenologia: descrever a esséncia da consci€éncia € os atos
vivenciados pelo sujeito. Nesta pesquisa, a esses soma-se o cuidado.

No cotidiano, pela necessidade que temos de nos familiarizarmos com o
mundo, com os outros, com as coisas, com as concepgdes, operamos, conforme Martins e
Dichtchekenian (1984, p. 22), “uma constante reducdo do real em sua caiacteristica
misteriosa e fenoménica”, para os fatos em si. A preocupa¢do maior em encontrar o
sentido faz-se pelo significado das coisas. Os mesmos autores expdem que esse ser nio se
apresenta apehas nos contornos mais imediatos e circundantés de nosso mundo, mas esté ai
a mercé dos fatos. A fenomenologia auxilia a retirar o encobrimento daquilo que esta
encoberto pela familiaridade com que lidamos com as experiéncias, desvela a existéncia.

Assim, ao reafirmar o objeto de pesquisa que se funda no ex-sistir feminino na
cotidianidade diante da transi¢do da adolescéncia e gestagdo, busco ir as coisas mesmas, a
compreensdo do ser, o que se torna mais facil pela fenomenologia na dtica de Heidegger.
Desvelar o fendmeno da transi¢do da adolescéncia e da gestagdo € descobrir o ser pois,
como salienta Heidegger (1989, p.66), “o ser pode-se encobrir tdo profundamente que

chega a ser esquecido, e a questio do ser e de seu sentido se ausentam.
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O que, portanto, exige tornar-se fendmeno € o que a fenomenologia tomou para
objeto de seu tema, pois o conceito oposto de fendmeno € o conceito de encobrimento. O
que possibilita o encontro da enfermeira-pesquisadora-cuidadora com o objeto de estudo &
a fenomenologia, sob .a ética de Heidegger, em que realizo o descobrimento do ser,

desoculto o sentide da vivéncia da transi¢do da adolescéncia e da gestag@o.
5.2.1. ESCOLHA DOS SUJEITOS DO ESTUDO

A escolha dos sujeitos, parceiras minhas durante o estudo, estd diretamente
relacionada ao objeto do estudo, o qual foi definido e delimitado, de forma precisa, clara e
firme. Os sujeitos que compuseram o cenario da pesquisa constituem o estudo em sua
esséncia, pois forneceram o fundamento do significado da experiéncia vivenciada.

Os sujeitos sdo seres singulares, providos de emogéo e disposi¢do para a
decisdo do outro ser, o entrevistador. A escolha foi baseada no vinculo afetivo e no perfil
que pudesse preencher as metas a serem buscadas mutuamente. Os sujeitos estdo inseridos
nos contextos social, ambiental, pessoal, os quais se inter-relacionam com o contexto do
entrevistador. Nesse sentido, a harmonia foi buscada pela empatia e na disponibilidade dos
seres envolvidos.

Para a efetivagdo do encontro entre a cuidadora-pesquisadora e o objeto de
estudo, realizei a pesquisa com adolescentes gestantes primigestas, com idade entre 10 ¢ 19
anos, em uma instituicdo de saide de Curitiba. A opg¢do por adolescentes surge ao
coﬁstatar, pela experiéncia vivenciada durante minha trajetéria docente, a fragilidade do

ser adolescente e especialmente em gestacdo, ao vivenciar momento tdo especial e
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singular; outro aspecto levado em consideragdo ao realizar a escolba dos sujeitos relaciona-
se a lacuna existente hoje nas instituigdes de saide quanto a atengfo diferenciada a essa
clientela, sendo poucos os locais onde se privilegia o cuidado especialmente dirigido a
adolescente gestante; ainda por conviver né meu local de trabalho com um curriculo que
descuida da adolescente gestante, diante da complexidade de necessidades que essa
vivéncia exige.

Por que primigestas? Porque a primeira gravidez € considerada um evento
impar, carregadq de simbolismos, expectativas, anseios, sentimentos que sd0 Unicos,
singulares por estar diante do novo, do incerto. Trabalhar com o significado, a
compreensdo, a percep¢do da adolescente primigesta contribuiu para abranger a apreenséo

do ser.
5.2.2. OPCAO PELO CAMPO DE ESTUDO

A escolha de uma instituicdo de saude deveu-se ao fato de ja ter conhecimento
e convivio com a equipe de saide, bem como suas rotinas e estratégias de cuidado a
gestantes, o que considero fatores importantes para iniciar o contato com a clientela-alvo,
conseguindo atingir os objetivos com maior facilidade.

Por se tratar de uma atividade diferenciada daquelés que vinha normalmente
desenvolvendo, realizei uma reunifio com a equipe de saide para explanar meu projeto,.
meus objetivos, metas a serem atingidas e as estratégias de coleta de dados, visando

ampliar o inter-relacionamento entre as partes, diminuir as incertezas e responder aos
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questionamentos. Esse contato foi importante para tragar formas que colaboraram na
efetivacdo do cuidado as adolescentes gestantes que participarém do estudo.

A participagdo no estudo foi expontdnea, formulando-se convite a cada
participante. Realizei ampla explicagdo sobre minha investigacdo, sobre a importancia de
- sua participa¢do, de me conhecerem melhor ¢ entenderem que sua colaboragdo serviria
para ajudar na construcéo do conhecimento de enfermagem. |

Envolvida pela Ma interrogagdo, procurei voltar-me a realidade
atentivamente para compreendé-la, interpreta-la, ir as coisas mesmas. Para tanto necessitei
comunicar-me com o outro para desvendar os discursos. Assim, esse momento chama uma
hermenéutica, isto é, interpretacdo dos sentidos e significados expressos pelos discursos.
Bicudo (1994) referindo-se a esse respeito que, ao desvendar a esséncia, com um
movimento reflexivo, consegue-se perceber a experiéncia cdmpreensivamente.

A perspectiva basica desse trabalho é descrever o fendmeno e nio explica-lo,

até chegar a esséncia do mesmo.
5.2.3. APREENSAO FENOMENOLOGICA DOS DISCURSOS

Uma entrevista, como afirmam Rubin ¢ Rubin (1995, p.11), € “uma janela no
tempo ¢ um mundo social que uma pessoa esta experienciando no tempo, um incidente em
determinada época”. Esse mundo vivido, ao ser reportado pelo entrevistado, estabelece um
inter-relacionamento entre ser entrevistador e ser entrevistado, portanto pressupde empatia,
sensibilidade, sinceridade, interesse, afeto e bom humor. O entrevistador ndo pode ser

neutro, sem envolvimento ou distante.
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Os dados da experiéncia foram obtidos nas descricbes do ser adolescente
gestante que esta vivenciando esse momento transicional, mediante relatos precisos do que
ocorre ao viver essa experiéncia, coletados por meio da entrevista. Ao colher as percepgdes
do ser adolescente gestante a partir dessa interroga¢do, estou iluminando o fendmeno,
defronto-me com um conjunto de significados sem preocupar-me com o numero de
sujeitos, mas com a qualidade diferenciada das percepgdes dos sujeitos sobre a experiéncia
dé ser adolescente € gestante em transi¢do simultaneamente. Como refere Fini (1994, p.
29), “o pesquisador, ao olhar atentamente as descricOes obtidas, é que se declara
satisfeito”.

E pela fenomenologia que busco a estrutura fundamental do fenémeno, suas
esséncias, as convergéncias ou o invariante residente nas descrigdes. A partir do referencial
filoséfico de Heidegger, seu pensamento denomina as convergéncias e invariantes de
unidades de significagdo ou de significado, terminologia que adoto nesse trabalho. A
interpretag:ﬁo foi realizada fundamentando minhas reflexdes, colocando em evidéncia por
meio da hermenéutica, a esséncia do dito.

Desvelar a situacionalidade do mundo-vida do ser adolescente gestante em
transi¢do, fez-se mediante a coleta dos discursos, do fazer mostrar-se o fendmeno como
resultado de uma inquieta_g:a’io, pofém consciente de que o desvelar ndo é possivel na sua
totalidade. Como bem colocam Lopes et al. (1995, p. 50), “estar no mundo € dindmico e
nfo hi como totalizar a vivéncia humana™. Entendo que a coleta de depoimentos foi
facilitada péla vivéncia que tenho no mundo de minha interrogagdo e por considerar que

esses discursos ndo se esgotam, sdo perspectivais; a cada olhar surge um novo olhar.
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Para a coleta dos discursos me detive no fenémeno do ser adolescente gestante,
vivenciando a transi¢do, tornando inteligivel esse fendmeno pela minha interrogagéo, de
forma reflexiva, na situacionalidade do fenémeno, ou seja, da experiéncia desses seres, ao
mesmo tempo em que cuido deles em uma postura fenomenologica. Neste momento foi
importante colocar em suspensdo meu pré-reflexivo para olhar a cliente atentivamente,
colocar em ag¢#o a intersubjetividade.

Martins et al. (1990), afirmam que, para Husserl, ao estabelecer um contado
direto com o fendémeno, colocamo-lo em suspensﬁd ou epoché, ou seja, vamos a coisa
mesma sem pressupostos ou preconceitos. A trajetéria fenomenoldgica exige a coleta de
depoimentos mediante descri¢des dos sujeitos e isso se consegue pela entrevista. E por ela
que o fendmeno surge. Busquei, entfo, os significados dos eventos vividos pelos sujeitos
da pesquisa.

As percepgdes do ser adolescente gestante foram descritas como elas
vivenciam essa experiéncia, de modo preciso, sendo variadas de uma cliente a outra,
apresentando-se . a mim como um conjunto de significados. A natureza descritiva do
fendmeno mostra-se nos discursos, quando a esséncia do fendmeno se desvelg. E
inaceitavel, portanto, conforme Machado (1994, p. 37), “tentar conforma-lo as teorias
explicativas da realidade que a concebem com pressupostos de causalidade”. Na pesquisa -
fenomenoldgica, a pessoa que vive a experiéncia € a fonte dos dados. Tudo o que a pessoa
diz ou escreve sobre sua experiéncia € importante, assim como as suas agdes, seus gestos
ou expressoes.

Oiler (1981) infere que as técnicas selecionadas para a investigagdo

fenomenologica, sdo limitadas apenas pela imaginagdo e pela ética. Diz ainda que os
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enfermeiros sdo observadores participantes natos, necessitando apenas reconhecer esse
potencial como técnica de pesquisa e de cuidado. A fenomenologia ¢ uma resposta ao
processo duradouro de uma realidade sempre experienciada e sempre em mudanca
daqueles que estdo envolvidos no mundo da enfermagem.

Percebo esse momento como uma forma diferenciada de tecnologia de
cuidado, por fazer a ligagdo, o entrelagamento do pesquisar com o cuidado. Considero essa
trajetoria cheia de possibilidades com vistas & mudanga do modelo atual de cuidado
dissociado da pesquisa ou do pesquisar dissociado do cuidado. Esse novo enfoque nio
dedica énfase ao método.

Como referem Arruda et al. (1992, p. 124), os descaminhos da Apesquisa,
gerados pelo “fascinio com o método, tém influenciado a esterilidade da produi;ﬁo da
pesquisa em enfermagem”. Afirmam ainda que “caminhamos em torno do método, e nele
temos ancorado, ao invés de utilizd-lo como adequado veiculo ou instrumento para as
descobertas pretendidas”. Esse trabalho integra a pesquisa € o cuidado fazendo a inter-
relagdo pesquisador-pesquisado, cuidador-ser cuidado.

Com a finalidade de encontrar as respostas dessa realidade, entendo que o
método fenomenolégico ajuda a elucidar a apreensdo das evidéncias dadas. Sem
expectativas ou cafegorias preconcebidas, realizo alguma forma de bracketing, suspenséo,
para definir os limites da experiéncia e entdo explorar o significado dessa experiéncia -
como ela se revela pelos participantes.

O método fenomenologico refuta formas estruturadas e seqiienciais de
realizacdo. Giorgi, citado pér Omery (1983), reconhece um conjunto de passos que

considero importantes para a efetivagdo da pesquisa: a pesquisa fenomenolégica inicia com
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uma descrigio ingénua da experiéncia em estudo, ou seja o pesquisador deixa a experi€ncia
revelar-se, sem influéncias. Sdo desencorajadas elucidagdes de ajuda pelo pesquisador, a
fim de que as descrigGes resultantes sejam verdadeiramente a experiéncia do sujeito, como
ele a experiencia. Os dados sdo reunidos pela entrevista, que pode ocorrer em varias
sessdes. A amostra € geralmente pequena devido aos dados da entrevista serem extensos e
pelos detalhes das descrigdes completas.

A gravagido das entrevistas ou as notas de campo foram utilizadas durante o
processo de coleta dos discursos. A andlise iniciou quando os depoimentos estavam
saturados, quando havia a repeti¢do de descrigdes nos discursos.

A entrevista individualizada captou o comportamento proprio de cada pessoa
tornando-a singular, distinta das demais situagdes. A entrevista fenomenoldgica buscou a
compreensdo das vivéncias, apreendendo o significado para desvelar o sentido da
experiéncia. A entrevista fenomenologica diferencia-se da entrevista que comumente o
enfermeiro utiliza para coletar os discursos a respeito do cliente, como 0s aspectos
culturais, sociais, econﬁmicos, psicolégicos e de saide-doenga, ela enfoca uma visada para
fazer efnergir a consciéncia que a cliente tem do mundo, mediante sua compreensio.

Compreender um didlogo, na visio de Palmer (1989, p. 21), “ndo € uma
espécie de conhecimento cientifico que foge da existéncia para um mundo de conceitos, €
um encontro histérico que apela para a experiéncia pessoal de quem esta no mundo”.

Desta forma, a entrevista fenomenolégica envolve um processo informal e
interativo entre pesquisador - cliente, exigindo questdes abertas, que néo transformem o ser

em objeto ou redutivel a métodos cientificos, mas apela para modos de compreensdo mais
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sutis € compreensiveis. Essas questdes objetivam desvelar a experiéncia compreensiva da
pessoa sobre o fendmeno.

A entrevista qualitativa, como afirmam Rubin e Rubin (1995, p. 1), “é uma
grande aventura, cada passo da entreyista traz novas informagges e abre caminhos sobre as
experiéncias das pessoas que vocé conhece”. E uma maneira de descobrir o que os outros
sentem € pensam sobre seus mundos. As diferengas da entrevista qualitativa de uma
entrevista ou didlogo rotineiro situam-se em ser considerada instrumento de pesquisa, ser
realizada entre pessoas estranhas ou conhecidas, ser orientada pelo pesquisador e requerer
habilidade em ouvir o que as pessoas dizem. |

A entrevista fornece a informag¢do que serd analisada pelo pesquisador e
compartilhada com outros estudiosos em publicacdes. Assim a entrevista, como aludem
Rubin e Rubin (1995, p.2), “mais do que um conjunto de habilidades, ela é também uma
filosofia, uma abordagem de aprendizagem”. Envolve um relacionamento entre
entrevistador e entrevistado. A entrevista escuta a pessoa a medida que ela descreve como
compreende o mundo no qual vive. Na verdade a entrevista qualitativa lida com
individuos, com o entrevistador € com o entrevistado, ambos com emocdes e interesses; o
envolvimento pessoal € uma grande forga metodologica.

Nesse principio, como infere Coreth (1973, p.115), “ha a inten¢fio justificada
de compreéndgr o outro nele mesmo, isto é, com base em seu proprio mundo de
compreensdo, € no contexto desse mundo, bem como a intengdo de interpretar suas
palavras no horizonte de sua propria maneira de pensar e de falar”.

Com isto em mente, iniciei a entrevista fenomenolégica com uma conversa

social, necessaria para criar um clima em que o participante da pesquisa se sentisse bem e
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. pudesse responder as questdes honesta e compreensivamente. Para a apreensdo global do
significado durante a entrevista, abri-me para o outro, ouvi-o pacientemente e procurei
compreender as palavras dele em seu fundamento e contexto.

E importante salientar a distingdo entre informante, entrevistado e parceiro do
didlogo proposta por Rubin e Rubin (1995, p.11), em que estabelecem ser o Gltimo aquele
que faz a ligagdo entre a entrevista e o didlogo. A expressdo, parceira do didlogo, sugere
“uma agradavel e cooperativa experiéncia a ambos, ehtrevistador e entrevistado, que
trabalham juntos para alcangar o objetivo compartilhado da compreensdo”.

Para alcancar os objetivos desse estudo utilizei a entrevista, seguindo alguns
questionamentos nortgadores do estudo, levando em conta a realidade pesquisada e os
pressupostos tedricos que sustentam essa pesquisa. Essas questoes tém o proposito também
de situar, delimitar o estudo, porque a abordagem fenomenologica segue também regras
formais para melhor compreender o que se mostra. Nesse tipo de entrevista', o pesquisador
introduz a temdtica e realiza questGes especificas, - interessado em compreehder as
revelagcdes do entrevistado.

Na entrevista qualitativa o pesquisador escuta intencionalmente, escuta as
palavras realmente ditas bem como as evidéncias nfo-verbais. Escutar ¢ uma habilidade
que o pesquisador desenvolve, a fim de Qﬁvir o significado do que est4 sendo dito. Nesse
sentido, Rubin ¢ Rubin (1995, p.7) expdem que a “entrevista qualitativa requer escutar
cuidadosamente o suficiente para ouvir os significados, interpretagcdes e compreensées que
ddo forma ao mundo dos entrevistados”. Para compreender 0 que as pessoas dizem, o

entrevistador necessita prestar atengéo aos simbolos e metaforas com as quais as pessoas
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descrevem seus mundos. Um termo pode assumir diferentes significados dependendo do
contexto em que se aplica.

A compreensdo requer atengio e reconhecimento do outro, isto ¢, como
estabelece Coreth (1973, p. 117), “uma atitude de prontiddo para compreenderi 0 outro
naquilo que pensa e dar-lhe valor. A partir dessa abertura de reconhecimento confiante é
que seus conteudos penetram no meu proprio mundo de compreensdo € o ampliam; chega-
se a uma fusdo do horizonte préprio de compreensio com o do outro™.

A entrevista, para Martins e Bicudo (1994), é um encontro social com
caracteristicas de empatia, tendo o propdsito de desocultar a visdo que uma pessoa possui
sobre uma determinada situag@o. Porém, impdrta nio se afastar da questdo proposta com
relatos pessoais que muitas vezes afugentam a trajetdria desejada.

Em artigo de Simdes e Souza (1997), as autoras retratam a trajetoria percorrida
para a efetivagdo de entrevista fenomenologica e expdem sobre a dificuldade de seguir
etapas, passos que melhor se adaptem a entrevista, concluindo que os questionamentos
iniciais quanto ao modo de proceder as inquietagdes e pré-julgamentos que acompanharam
a primeira autora, sdo caracteristicas de cada pesquisador que adote a entrevista
fenomenologica. Sugerem que a melhor forma de buscar, € por meio da aproximacgdo com
o entrevistado, propiciando o encontro social, utilizando-se das oportunidades surgidas
pelo didlogo. Esse processo requer tempo, reflexdes constantes, disposi¢do para.

Conforme salientam Alves; Silva (1992) a entrevista trata de definir nicleos
de interesse, com vinculagdo direta aos seus pressupostos - abordagem conceitual
Afirmam que esse tipo de entrevista pede uma formulagdo flexivel das questdes e que na

sua dindmica a seqiiéncia sera facilitada. Surge, entfio, “a oportunidade de investigar
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crencas, sentimentos, valores, razdes e motivos que se fazem acompanhar de fatos e
comportamentos, numa captagéo da fala dos sujeitos na integra” (p. 64).

A partir da questdo norteadora, O que € ser adolescente e gestante em
transicdo ex-sistindo, como fenéomeno situado diante da simultaneidade dos eventos
vitais, enquanto esse ser é cuidado, tracei os _seguintes questionamentos, os quais foram
formulados ao ser adolescente gestante, para o alcance dos objetivos:

1. O que significa vivenciar pela primeira vez a gestagéo?

2. O que significa ser adolescente e gestante a0 mesmo tempo?

3. O que significa passar de adolescente & adolescente-mée?

4. O que voce e o seu filho necessitam para se sentirem cuidados?

Durante a realizagdo da entrevista, a flexibilidade das questSes e o didlogo
tornaram possivel complementar os detalhes e as respostas tornaram-se mais completas,
amplas e significativas. As descrigdes dos discursos fofam gravadas, bem como
assegurado o anonimato das informantes.

A coleté dos discursos nido pode deixar de considerar aspectos relevantes,
salientados por Leonard (1989), elementos essenciais para a pesquisa. A autora afirma que
as descri¢des precisas da experiéncia, como sdo vividas e percebidas pelo sujeito,
necessitam de credibilidade para sua validagdo, uma vez que ao estudo fenomenolégico
ndo se aplicam medidas controlaveis.

Outro aspecto importante foi a aplicabilidade do pesquisar-cuidar realizado
mediante a fenomenologia, em que os depoimentos obtidos da amostra pequena, geraram

resultados que elucidam e adaptam-se a contextos fora da situagdo do estudo. A amostra
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foi representada pelos temas recorrentes. A confiabilidade foi obtida pela consisténcia dos
dados apresentados de tal fofma que o leitor desse trabalho participe da validagéo
consensual dos mesmos. E importante salientar que foi mantida a integralidade do texto ¢ a
neutralidade do pesquisador.

A entrevista permite uma relacio transpessoal por meio do didlogo, do

respeito, consideragdo, confianga, amor, € uma relagéo de sujeitb a sujeito, de eu e tu.
5.2.4. ASPECTOS ETICOS NA AMBIENTACAO

Para realizar a entrevista, tomei o cuidado ético exigido solicitando a
autorizagdo da institui¢do de saide, bem como freqiientei o campo antes de iniciar o estudo
para familiarizar-me com o ambiente, com a equipe de satde e conhecer as clientes. O
trabatho iniciou nos primeiros contatos de aproximagdo para viabilizar a entrada no campo.
Em mar¢o de 1997 conversei com a enfermeira da Unidade de Saude, local em que
desempenha a fungfo de autoridade sanitéria.

O primeiro contato foi realizado na Unidade, momento em que tive a
oportunidade de expor minha proposta de trabalho. Obtivé grande incentivo, bem como a
colocagiio da relevancia do projeto, uma vez que, nessa Unidade, ¢ significativo o nimero
de gestantes adolescentes inscritas no programa de pré-natal.

A partir desse contato, encaminhei pedido formal a Coordenagdo de
Desenvolvimento de Pessoal da Secretaria Municipal de Satde de Curitiba. O oficio foi

entregue pessoalmente, ocasido importante para a exposi¢do das linhas gerais do projeto,
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delineamento das metas e propositos para a obtengdio dos discursos entre as adolescentes
gestantes.

E importante ressaltar que a solicitagio foi bem recebida, uma vez que se
tratava de primeira solicitagdo para pesquisa de Doutorado na instituigio. O campo de
minha escolha foi aprovado sem problemas, pois levou-se em conta, na ocasiio, meu
trabalho de estdgio curricular do Curso de Enfermagem desenvolvido na Unidade, o
conhecimento da equipe de satde e das rotinas de desenvolvimento das atividades com as
gestantes.

Durante minha explanagdo sobre o projeto, considerei importante clarificar
alguns pontos, principalmente aqueles ligados ad desenvolvimento do trabalho: ndo
objetivava ter efeitos imediatos, nem visava atender a clientela da forma como sempre o
fizemos. Expus que se tratava de pesquisa, a qual exigia uma abordagem diferenciada da
clientela, pois enfocava ao mesmo tempo a pesquisa ¢ o cuidado, possibilidade de
compreender mediante os discursos, o significado da simultaneidade da gestagdo e
adolescéncia.

Ap6s entregar toda a documentagio exigida preenchida e assinada (oficio de
solicitagio de campo para a realizagdo da pesquisa, termo de compromisso, ficha na
modalidade de estagiérié e declaragdo de matricula no curso de doutorado), iniciaram-se os
contatos com o Distrito Sanitario Pinheirinho, do qual faz parte a Unidade de Saude.

Foi realizada reunifo para a exposi¢do do trabalho e agendada a data de imicio
da atividade de obtencdo dos discursos. No dia marcado para o inicio das entrevistas,
conversei com a médica gineco-obstetra da Unidade, esclarecendo a minha presenga e o

contato com as gestantes adolescentes. A médica referiu ser esse um trabalho de que a
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comunidade estava precisando e que poderia contribuir muito. Como toda quinta-feira a
tarde € realizada reunido de gestantes, fui convidada a falar a elas, adolescentes ou nio,
sobre gravidez na adolescéncia. Aceitei prontamente o convite, pois considerei uma
oportunidade de realizar um primeiro contato com as gestantes e de me apresentar
enquanto pesquisadora-cuidadora.

ApoOs a realizagio da palestra para 14 gestantes, entre as quais algumas
adolescentes, iniciamos uma discussdo sobre a reuniio, momento em que houve
depoimentos emocionados sobre a vivéncia da gestacdo. Observei, entre as gestantes, que
algumas eram muito caladas, outras com éxpresséo de indiferenga, e outras muito
interessadas pelo assunto que estava sendo abordado. Ao final, uma das participantes
expressou: “que pena que acabou a reunido, estava me sentindo mmito confortavel e
satisfeita”.

Ap6s o término, conversei de forma particular com trés adolescentes gestantes,
expus o projeto e logo aceitaram participar das entrevistaé. Agendei seus retornos. Os
demais contatos seriam realizados pela manh3, através da equipe de saude que realiza o
atendimento pré-natal. Os retornos para as entevistas eram anotados em um caderno, a
partir das 14 horas.

Sempre que podia participava das reunides ou realizava as palestras, pois
aquele era o momento de compartilhar e perceber o verdadeiro sentido da experiéncia de
estar gravida.

Antes de iniciar a entrevista, conversava com a adolescente gestante expondo,
em linhas gerais e de forma simplificada, o proposito do trabalho. Apés certificar-me de

sua compreensdo, solicitava o -consentimento assinado de cada sujeito que
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espontaneamente desejava participar do estudo, bem como autorizagio para gravar seu
depoimento (Anexo).

A saida do campo percorre praticamente as mesmas etapas de entrada, pois o
cuidado deve ser grande para evitar implicagées de saida. Durante as entrevistas colocava
as adolescentes gestantes que nosso contato seria relativamente curto para a finalidade do
trabalho; porém, como estava todos os dias na Unidade, ficava totalmente a disposi¢do
para possiveis contatos de qualquer natureza. Esses contatos descompromissados
ocorreram muitas vezes.

A saida formal foi realizada com uma reuniio, da qual fizeram parte a
enfermeira, que € autoridade sanitaria da Unidade e a responsavel pelos estagios da
Regional do Pinheirinho. Expus minha trajetoria durante o periodo em que permaneci na
Unidade e mostrei o oficio que encaminhei a Coordenagdo de Desenvolvimento de
Pessoal, enaltecendo a equipe e agradecendo a facilidade para a realizagdo da pesquisa.
Expliquei que entraria em uma nova fase do trabalho, que téo logo estivesse concluido
voltaria a Unidade para repassar e apresentar oé resultados. Toda a equipe foi comunicada

de meu afastamento temporario.
5.2.5. PERCEPCOES NO DIARIO DE CAMPO

Para deixar emergir do ser adolescente gestante o seu em si mesmo, €
necessario adentrar em seu mundo vivido, momento em que questiono o ser, registro algo
de sua autenticidade, despindo as suas manifestagdes desse momento singular de ser

gestante adolescente, ou seja, desvelo facetas desse sentido.
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Ao buscar o sentido do ser, a sua esséncia do vivido cotidiano que me inquieta,
‘desvelo o ser-ai de cada adolescente gestante, segundo a visio de mundo, o solo de
tradi¢do, o que € dado.

AMETISTA (Discurso 1) é bastante falante, simpatica, muito receptiva,
expressa-se com naturalidade e facilidade. Gosta de conversar, refere-se a gravidez com
felicidade e chega a se emocionar ao refletir sobre a possibilidade de ser mie. Comenta
sobre a auséncia do pai em sua vida com ressentimento. E um ser carente; nfio contando
com apoio familiar durante a adolescéncia, fugiu de casa aos 15 anos. Hoje, vive com o
companheiro que, para ela, substitui o pai com quem ndo pdde conviver. A pedra ametista
é transparente, com coloragio variando entre violeta e roxo.

TURQUESA (Discurso 3) é timida, muito bonita. Durante parte da entrevista
permaneceu com os olhos baixos, nfo os levantava para me olhar. Aproximei mais minha
cadeira dela e comegamos a conversar sem grande preocupagdo com a entrevista em si.
Aos poucos foi se soltando e falando com mais expontaneidade, ja conseguindo me fitar.
Fui adentrando na tematica da entrevista, quando senti haver uma relagdo de interagfo
entre ela e eu, quando se estabelecia o nds. Esta feliz com a gravidez mas ndo recomenda a
outras adolescentes. Esta revoltada com o pai do bebé e nfio tem um bom relacionamento
com seus pais. A pedra turquesa ¢ dura e opaca, brilhante quando lustrada. E assim que
vejo a adolescente gestante turquesa, timida, com dificuldade paia falar, porém ao
interagir, demonstra-se.

TOPAZIO (Discurso 6) usava um batom quase vermelho e o cabelo crespo caia
cobrindo parte do rosto. Ndo fazia esfor¢o em tirar o cabelo do rosto, indicando a

possibilidade de estar se ocultando para mim. Quase ndo me olhava. Falava pouco, quando
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porém, conseguiu se expressar de forma mais expontinea, dialogou com muita clareza.
Tem préblemas familiares pelo uso de dlcool de irmdos. Vive com o companheiro. A pedra
topazio € um mineral muito duro porém fragil.

Em RUBI (Discurso 7) percebi sua expressdo triste, ndo demonstrando,
contudo, timidez para se comunicar. Sentia vergonha do corpo gravido, pois a gestagéo
trouxe problemas no relacionamento conjugal. Por esse motivo, ndo desejava ter outro
filho e pretendia amamentar somente dois meses para ndo prejudicar a estética mamaria.
Sente a falta de apoio e de didlogo nessa fase a que passa. Vive com o companheiro em
casa propria. A pedra rubi tem uma coloragéio vermelha intensa.

ONIX (Discurso 8), aos meus olhos, era apenas uma crianga em minha frente.
Muito simpatica, apresentava desenvoltura para se expressar, interessada em participar da
entrevista. Considerava que a gravidez mudou muito sua vida, pois seus projetos foram
interrompidos. Sua vivéncia atual causa coﬁﬂitos, pois vive com o companheiro na casa
dos sogros e el_e estd desempregado. A pedra Omix é de poder, promovendo o
desenvolvimento espiritual. Tudo o que Onix necessita, para recuperar suas perdas e as
modifica¢des que a gravidez acarretou.

AGUA MARINHA (Discurso 9) é loura, bonita e bastante timida, evitava me
olhar. Fala baixinho, com dificuldade em expor suas idéias. Tinha muitas duvidas sobre a
gravidez, portanto, enquanto realizava a entrevista, mantinhamos um didlogo também
sobre suas inquietagdes, fato que a deixava mais a vontade. Vive com o companheiro na
casa dos sogros. A pedra agua marinha estabiliza e harmoniza ambientes intrangiiilos,

reduz o medo e o estresse.
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CRISTAL (Discurso 10) é uma garota linda, morena, sorriso franco, simpatica.
N3io demonstra timidez, fala com desenvoltura, olhava para mim enquanto conversavamos.
Alude a falta de dialogo com a mée, ressentindo-se da auséncia de apoio familiér. Sentiu-se
confortavel durante a entrevista, pois foi um momento de vivenciar a possibilidade do
didlogo de que carece. Vive com o companheiro na casa de seus pais. A pedra cristal é
incolor e com transparéncia excepcional.

AGATA (Discurso 11), timida, permaneceu durante toda a entrevista mexendo
em um papel que tinha na mio. Néo levantava os olhos. Ao lhe questionar sobre o tema da
entrevista, ficava um tempo calada, as vezes me olhava e nfo conseguia falar. Aproximei a
cadeira e iniciei conversando sobre a gravidez, do quanto ela estava bonita, um pouco
sobre minha vida; aos poucos percebi que estava mais confiante € com maior liberdade de
exteriorizar seus sentimentos. Vive com o companheiro, no momento desempregado, em

casa propria, mais a sua mie. A pedra 4gata possui belas zonas concéntricas coloridas.
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VL. O SIGNIFICADO COMPREENSIVO PELA ANALISE DOS DISCURSOS

Foram realizadas 16 entrevistas com 11 adolescentes gestantes; dessas
entrevistas, oito foram analisadas. A idade das entrevistadas variou de 13 a 19 anos, sendo
uma de 19 anos, uma de 17 anos, trés com 16 anos, duas com 14 anos e uma cbm 13 anos.
Cinco adolescentes m desejaram a gravidez e trés ndo desejaram. Sete vivem com o
companheiro, uma nio vive com o companheiro. Quatro tém casa propria e quatro moram
com 0s pais ou sogros. A idade da menarca predominante entre as adolescentes foi de 11
anos de idade, tendo um caso em que ocorreu aos 9 anos. Verificou-se o inicio da atividade
sexual no mesmo ano em que ocorreu a menarca ou, mais freqlientemente, um ano apos.

Todas as adolescentes tém grau de escolaridade adequado ou préximo a idade.
Nenhuma adolescente trabalha fora de casa e todas interromperdm os estudos, ou devido a
uniio ao companheiro, ou pela ocorréncia da gravidez. Cinco adolescentes utilizaram
anticoncepgdo oral, por um curto intervalo de tempo, trés delas por apenas uma semana,
pelos efeitos colaterais. Duas adolescentes afirmaram que o companheiro utilizava
camisinha e apenas uma nfo fazia uso de nenhum método anticoncepcional. Entre os
companheiros, quatro também sio adolescentes, os demais com 20, 22, 26 ¢ 68 anos de
idade. Na época das entrevistas, dois companheiros estavam desempregados e os demais
com ocupagdes que envolvem uma remunera¢éo em torno de dois salarios minimos. A
maioria das adolescentes engravidou do primeiro namorado. Os pais das adolescentes
3 gestantes s3o casados na maioria, em um caso sdo separados.

Baseada nas descrigdes iniciei um agrupamento dos fenOmenos pelas suas

convergéncias ou aspectos comuns. Sobre esse ‘aspecto, Martins e Bicudo (1994, p. 43),
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dizem que a pessoa deixa “um conjunto de tragos verbais dos pensamentos que devem ser
decifrados, tanto quanto possivel, na sua vivacidade representativa”.

A analise dos discursos na pesquisa fenomenoldgica inicia no contato com as

:
descricdes que foram feitas pelos sujeitos. Inicia-se a apreensdo do significado, uma
sistematiza¢do baseada na qualidade das descri¢Ges. Martins et al. (1990) apontam que €
nas descri¢gdes que surge o fendmeno, que se ilumina, desvela-se para o pesquisador.

As descrigdes advindas pela entrevista geraram um volume imenso de dados, os
quais foram mais facilmente tratados sempre que eu, como pesquisadora-cuidadora, tinha
em mente qual a questdo de pesquisa, o que interrogava e indagava, qual a abordagem
conceitual filos6fica que estava adotando e, ainda, qual a realidade do estudo a que se
aplicava. Esses aspectos fizeram-me retornar ao projeto de pesquisa e, com ele em mente,
iniciei a analise.

As etapas utilizadas por Fini (1994); Machado (1994), Alves; Silva (1992);
Martins et al. (1990); Oiler (1981) sdo similares e percebe-se que todos os enfoques
voltam-se para uma abordégem fenomenolégica que equipa a enfermeira com um caminho
para chegar as respostas da interrogacéo por meio da reflexdo. Nesse sentido, Meleis (1987,
p. 4) refere as descobertas de pesqﬁisa, ndo somente como sendo incidentes isolados, mas
que incluem a intérpretaéﬁo que vai além das descobertas. A autora afirma que “conhecer ¢
compreensio e interpretagdo e vai além das descobertas de um estudo de pesquisa ou de
uma visdo filosofica”.

Omery (1983) relaciona os procedimentos descritos por Giorgi para a anilise
dos discursos, os quais utilizo para esse estudo: 1. O pesquisador 1€ as descri¢Jes totais da

experiéncia para conseguir um sentido do todo; 2. O pesquisador 1€ as descri¢bes
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novamente, mais lentamente, identificando variagdes ou unidades na experiéncia,
chamados constituintes, categorias ou invariantes. Essas unidades, juntas formam o
significado global da experiéncia; 3. O pesquisador elimina redundincias nas unidades,
elucidando ou elaborando as unidades de signiﬁcadd remanescentes, ao relacioni-las uma
as outras e com o todo; 4. O pesquisador reflete nos dados constituintes, identificados ainda
na linguagem do sujeito e transforma essa linguagem concreta em linguagem ou conceitos
de ciéncia; S. O pesquisador, entfio, integra e sintetiza os insights em uma estrutura
compreensiva de significado dessa experi€ncia.

Pesquisar-cuidar possibilita compreender a cliente, entender seu relacionamento
com o ambiente, interpretar o significado de suas respostas, ajuda-la a manter a saude e
cbntribuir para o conhecimento de enfermagem. Desse modo, ao analisar os discursos
fenomenologicamente, nfo se pode impor uma validade cientifica, cabivel em instrumentos
mensuraveis e de controle.

A validade ¢é formulada por Ray (1984), a luz da‘ concepgdo do cliente sobre si
mesmo no mundo. Sobre esse aspecto, Martins € Bicudo (1994) lembram que as descri¢Ges
nunca podem ser cértas ou erradas, pois esse critério nio pode ser aplicado. As descri¢Ges
ingénuas sobre o mundo-vida do pesquisado sfo de importincia fundamental para a
compreensio do mundo-vida do entrevistado ¢ ¢ também de primordial importancia o
sujeito sentir que ajuda e participa do estudo.

Ao analisar os discursos coletados, inicia-se o processo interpretativo da
pesquisadora-cuidadora como expért, segundo Benner (1984), pois utiliza seu potencial de
abstraéﬁo e intuigio para chegar as unidades de significado. Porém, essa andlise que se

realiza em varias etapas pode ser iniciada j4 no momento da coleta dos depoimentos,
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quando se realiza simultaneamente o cuidado, levando em consideragdo o discurso expresso
pela cliente. Esse processo emerge no esfor¢o de compreender plenamente o outro, em que,
conforme Coreth (1973, p.115), “espera-se que nos deixemos a nés mesmos; prescindamos
quanto possivel de nds mesmos, transferindo-nos para a .situac;ﬁo e inteng&o do outro™.

O discurso auténtico para Heidegger (1989, p.63),

“é aquele que retira o que diz daquilo sobre o0 que discorre de tal maneira que, em seu
discurso, a comunicacgao discursiva revele e, assim tome acessivel aos outros, aquilo
sobre que discorre. [...] O discurso possui 0 modo proprio de revelacido no sentido de
deixar e fazer ver, demonstrando”.

E nesse momento que percebo o movimento fenomenologico de pesquisadora-
cuidadora-pesquisado, ndo tornando o sujeito objeto de estudo e pesquisa, mas sujeito do
cuidado, fazendo a ponte entre cuidar-pesquisar. Assim, a pesquisa-cuidado serve aos
propdsitos da profissdo de enfermagem, reafirmando o enfoque central do cuidado em
fun¢édo do sujéito principal, o ser cuidado, e a fenomenologia permite ao ser mostrar-se por
S mesmo.

Uma vez com os dados descritivos & mio para andlise, continuam o0s
procedimentos interpretativos, nos quais os significados sdo descobertos e articulados, ou
seja, ver que significados o entrevistado esta tentando mostrar, para melhot articular ao
cuidado.

Martins e Bicudo (1994) deixam claro que, inicialmente, os dados s&o
analisados identificando os significados atribuidos pelo sujeito e, posteriormente, o
pesquisador os analisara tendo como referencial a relevancia para a pesquisa, para a prética,

para a teoria. Aqui o procedimento é descritivo e interpretativo.
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Os resultados sdo determinados segundo a interpretacio dos valores e
conteudos expressos subjetivamente pelas adolescentes gestantes. A hermenéutica do ser
proposta por Heidegger facilita, mediante interpretagao, coloéar a luz o significado do ser.

N3o é objetivo da hermenéutica construir teoria, mas valer-se da teoria como se
esta funcionasse tal quai ufna rede ou tela para filtrar os dados analisados. A hermenéutica
mostra a agéo vhumana por meio da interpretagio do pesquisador. E a transagio entre é
pesquisadora-cuidadora (a intérprete) e os participantes da pesquisa em um didlogo
continuo. O resultado hermenéutico, refere Koch (1995) constitui a constru¢do de muitas
realidades, incluindo a da pesquisadora.

Nesse sentido, Heidegger (1989, p. 68) declara que a interﬁretaqﬁo nunca é a
apreensio de um dado preliminar, isenta de pressuposigdes, mas a interpretagdo se funda na
compreensdo. O autor refere a descri¢do fenomenoldgica como interpretac;ﬁo; assim, “a
fenomenologia do ser-ai ou pre-senga é hermenéutica no sentido originario da palavra em
que se designa o oficio de interpretar”.

O processo interpretativo segue a estratégia de examinar as partes do tédo e
entdio reexaminar o todo a partir da compreensdo obtida das partes, até que a pesquisadora-
cuidadora esteja satisfeita com a profundidade de sua compreensdo. Leonard (1989) destaca
que a f)esquisadora assume significados referenciais comuns de uma maneira pessoal que,
no entanto, bossuem significados culturais e lingiiisticos possiveis de serem compartilhados
por todos; assim, é possivel a validagéio consensual de uma interpretagdo hermenéutica.

Os objetivos da hermenéutica, para a autora, delineiam-se ao “compreender as
habilidades, préticas e experiéncias cotidianas; encontrar caracteristicas comuns nos

significados, habilidades, praticas e experiéncias incorporadas” (p. 51). Refere, ainda,
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citando Benner, que ao incorporar os significados, esses nio devem ser destruidos,
distorcidos, descontextualizados, trivializados ou sentimentalizados.

A hermenéutica auxilia a realizagdo da compreensdo e interpretagiio dos
significados. Esposito (1994, p. 85) refere a hermenéutica tratando-se “daquele que 1€ partir
de experiéncias vividas e interpretd-las a luz de sua propria experiéncia enquanto sujeito
que interroga”. A fenomenologia hermenéutica possibilita ao pesquisador ir além do texto.
Dartigues (1992, p. 132) diz que a fenomenologia hermenéutica devera “decifrar o sentido
do texto da existéncia, esse sentido que precisamente se dissimula na manifestagdo do
dado”. A hermenéutica € um método de estudo dos seres humanos que flui da visdo
heideggeriana de pessoa e € concordante com ela.

Uma compreensdo do sentido de um discurso s6 se realiza em uniio com o
conhecimento do tema. Compreensdo do sentido e conhechhento do tema relacionam-se
reciprocamente e condicionam-se um ao outro. No dizer de Coreth (1973, p.167) “a tarefa
da hermenéutica ndo pode ser realizada se o horizonte total nio for tornado expresso,
horizonte no qual se realizam o perguntar e o conhecer humanos, em geral”.

Koch (1996) afirma que com a analise dos discursos gerados pelos participantes
da pesquisa funde-se a experiéncia do pesquisador, contextualizando-se. A interpretagdo
torna-se uma fusdo dos dados ou uma construgo, voltada para o contexto do cuidado. Para
a autora, o pesquisador / intérprete inevitavelmente traz sua bagagem de conhecimento, seu
referencial, sentido e percepc;ﬁov daé estruturas de significados para sustentar o ato de
compreensio.

Para Heidegger (1989, p.16,18),
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“o dizer do discurso se nutre de um contato pré-discursivo e antelingtiistico com um
tempo de verdade e sentido que, face ao trabalho tematico, € tio originario que se
torna uma fonte de inteligibilidade e compreensao, de atividade e decisdo”.

Assim, para o autor, “a compreensdo sO se instala no instante em que comega a
brithar em nés o que o texto nao diz, mas quer dizer em tudo que nos diz".

Ao citar Gadamer, Koch (1996), em seu artigo, revela que a hermenéutica
filosofica é uma reflexdo sobre o que acontece por tras do método. Diz ainda que, para o
texto tornar-se um objeto de interpretacdo, ele deve responder ao questionamento do
intérprete, ou seja, o questionamento da pesquisadora-cuidadora.

Outro aspecto a destacar é a fusdo de horizontes, ou seja, a convergéncia de

pontos de vista da pesquisadora-cuidadora e da participante da pesquisa, constituindo um
processo de co-criagdo de uma realidade de cuidado na qual se da a éonstrug:ﬁo dos
resultados, pela compreensdo da transicdo do ser adolescente gestante. A intengfo funda-se
em abranger o ser de forma integral mediante a abordagem filos6fica, entendendo ﬁlosoﬁa,
nesse caso, como uma forma de investigar fatos e principios da realidade, bem como a
natureza e conduta humanas do ser adolescente gestante. O ser ndo concebido como ente,
pois o ser diz sempre ser de um ente.

Ser para Heidegger (1989, p.32,33) “est4 naquilo que € e como €, na realidade,
no ser simplesmente dado, nb teor e recurso, no valor e validade, na pre-senga, no ha”.
Esse ente que cada um de nos somos € que, entre outras, possui em seu ser a possibilidade
de questionar, designa-se pre-senga. Pre-senga € a propria eXpressﬁo do ser. Assim, o autor
pontua que “elaborar a questdo do ser significa portanto, tornar transparente um ente que

questiona o seu ser’.
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A compreensdo do ser, para Heidegger (1989, p.42,43), inclui “a compreenséo
de mundo e a compreensdo do ser dos entes que se tornam acessiveis dentro do mundo”.
Assim, de acordo com um modo de ser, que lhe € constitutivo, a pre-senga tem, para o
autor, “a tendéncia de compreender seu proprio ser a partir daquele ente com quem ela se
relaciona e se comporta de modo essencial, primeira e continuamente, a saber, a partir do
mundo”. E do cotidiano da pre-senga que se deve extrair estruturas essenciais, de modo que
0 ser possa mostrar-se em si mesmo € por si mesmo.

O cuidado desenvolve-se a partir de um referencial filoséfico que funda sua
acdo porque também, assim como a filosofia, preocupa-se em auxiliar a construir o
conhecimento para a enfermagem, preocupa-se com os valores e crengas da cliente e ainda,
com o ser que € manifestacdo de vida, que esta ai langado no-mundo, na facticidade do ex-
sistir de cada ser de forma singular e especial.

Para fornecer um cuidado diferenciado, considero necessario conhecer as
éspeciﬁcidades socioculturais que rodeiam a cliente; reconhecer as diversidades de cada
uma, porque a enfermagem atua, hoje, em um contexto cultural plural. O cuidado visa
promover mudancas em dire¢do ao bem-estar. da cliente por meio da interagio entre
enfermeira-pesquisadora-cuidadora e cliente, tornando esta participe do processo de
mudanga.

Acredito que posso mudar, transformar, ampliar, criar, experienciar um novo
modo de pesquisar-cuidando, mesmo que seja um passo, um movimento incompleto em
dire¢do ao ideal; mesmo assim, acredito que posso mudar.

Essa mudanga fundamenta-se ao co-criar uma forma inovadora de cuidado,

possibilitando a inter-relagio pesquisadora-cuidadora e cliente, reafirmando o ser-com o
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outro. Esse modo de co-criagdo tem como enfoque principal o ex-sistir de ser adolesce}nte e
passar a ser adolescente gestante, almejando essa possibilidade existencial saudavel em
todo esse ciclo. Somente o cuidado profissional da enfermeira, enquanto membro da equipe
de ‘saude, possibilita a efetivagdo do cuidado transicional e esfe possibilita que o ser
adolescente-gestante passe pelo processo de forma equilibrada, harmodnica, estavel.
Acredito que, utilizando a transi¢do como estrutura, conforme Meleis; Trangenstein (1994,
p. 256), adiciona-se uma importante dimensdo de cuidado, identificando os limites e
abrangéncias da enfermagem, estabelecendo prioridades e o desenvolvimento de
terapéuticas de enfermagem congruentes aos processos transicionais.

A enfermagem com o enfoque na transicdo facilita o alcance de bem-estar e
saude da cliente. Assim, o cuidado dentro da estrutura de transi¢do, enquanto ex-sistir,
possibilidade do ser, pode ser visto como um processo que facilita a transformacdo, a
mudanga de forma bem sucedida. A enfermagem, nesse sentido, preocupa-se com o
processo e as experiéncias dos seres humanos em transi¢do, buscando como resultado a
saude e o bem-estar. |

Ferraz (1995), ao citar Maffesoli, ekpressa que melhor compreender a
construgdo dos dados sociais € como pintar um quadro em que as grandes formas que
estruturam 0O fenémeno‘ social se desvelam e monta-se um mosaico, conservando a

diversidade do visivel.
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6.1. SINTESE DAS CATEGORIAS IDENTIFICADAS NAS DESCRICOES DO

SUJEITO

DISCURSO INGENUO DO SUJEITO CONTENDO A IDENTIFICACAO
NUMERICA DAS UNIDADES DE SIGNIFICADO

Nesse capitulo, ao sintetizar as categorias identificadas, realizo a identificagdo
numérica das unidades de significado, a partir do exemplo de ametista (Discurso 1), o qual
demonstra todas as etapas percorridas para o desvelamento do significado da experiéncia

vivenciada. Os demais discursos, na integra, constam em anexos.

AMETISTA - DISCURSO 1

1. O que significa vivenciar pela primeira vez a gestagéo?

Acho que € bom, a primeira experi€ncia ¢ boa/l, acho que a gente tem mais
cabega/2, sabe 0 que é ser mie/3, dar valor pra mie/4, porque eu nio dava valor € agora
estou dando/5. E bom saber que tem uma sementinha dentro da gente. E bom/6. Quando a
gente pega o0 exame vé que tem uma sementinha dentro da gente, € gostoso/7. A gente fica
com medo do que os outros vio falar/8, mas depois aquele medo d4 alegria porque tem uma
pessoa dentro da gente/9. Eu quis engravidar/10, porque se eu nio quisesse, ai podia tomar
remédio para abortar, mas eu quis/11. Abortar nunca porque eu acho que se veio, tem que
assumir. Abortar nunca, eu quis/12. Estou com a idade boa/13, acho que ndo muito jovem,
nem muito velha/14. A pessoa tem que ter idade/15, tem que saber a idade de ter filho/16.
Porque jovem demais é perigo/17 e mulher de idade também/18. Acho que eu estou na
idade certa para ter filho/19. Eu acho que agora eu tenho juizo, mais do que eu tinha. Estou
tendo um juizo tdo grande/20, agora eu aprendi a cuidar das coisas/21, dar valor para os
meus parentes/22, para a minha mée/23, dar valor pro mundo, coisa que eu nunca fiz/24. Eu

ndo estou arrependida/25, porque minha mie sempre me deu apoio/26. Quando eu soube
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que estava gravida, eu ndo estava acreditando, eu achava que era um sonho, achava que
estava sonhando/27. Ele [ o companheiro ] ficou feliz/28, porque com a idade dele [ 68
anos ], esta alegre/29. E o que eu quero/30. Eu vou aceitar, se Deus quiser, este filho com
muito amor/31. Eu fiquei feliz/32, queria contar pra todo mundo/33, eu ndo estava
acreditando, mas, depois que a gente sabe d4 uma alegria tdo grande/34. E uma felicidade
que eu nunca tive/35, € o presente maior do mundo este nené/36. Se eu ndo pudesse ter este
nené, eu ndo queria abortar/37, mas dar para uma pessoa que cuidasse dele/38. Abortar nio,
tirar uma vida/39. Tem muitas moéas que falam de abortar, Deus ndo quer que faga isso/40.
A crianga ndo tem culpa de vir ao mundo/41, se vem € porque Deus achou que era a
hora/42. Acho que Deus achou que era a minha hora/43, porque eu facilitava, queria tanto,
tanto, tanto/44. Agora que Deus me deu, eu vou cuidar/45. Com a gravidez a cabega da
gente fica mais mudada/46, o corpo/47, tudo muda na gente/48. A gente vai ficando mais
madilra/49, vai tendo mais idéia/50. E gostoso, eu sempre quis/51, se eu ficasse dez vezes
grévida, eu ia querer as dez vezes/52. A gravidez deixa mais velha/53, mais madura, por
causa do nené/54. E bom saber que daqui uns meses vai ter um nenezinho pra cuidar/55.
Acho que mudou tudo na minha vida, mudou a minha vida inteira, muda muita coisa, muda
bastante/56. Muda o amor da gente com os outros/57, muda o jeito da gente/58. Agora
gravida eu sou outra pessoa/59, muda o jeito da gente ver o mundo/60, primeiro a gente vé
todo mundo com raiva/61, agora nio/62, eu estou vendo melhor/63. Uma gravidez tem
poder divino/64. O meu corpo mudou, cresceu os seios, fiquei gorda/65, mas a cabega ficou
do mesmo jeito/66. Eu ndo ligo que o corpo vai mudar/67, mas a cabega, mudando pra
melhor estd tudo bem/68. A gente tendo amor com a crianga, o corpo pode ficar todo
estragado/69, o importante é a vida que vai vim/70. O corpo a gente d4 jeito, arruma, a vida
aqui, nfio/71. Tem um monte de exercicio pra dar jeito no corpo/72. O nené mudou a minha
cabeca/73, eu nio tinha amor por ninguém/74, eu gostava, mas ndo aquele amor/75 que eu
tenho por ele, 0 meu companheiro/76. A gente tem nog¢do que tem um nené dentro da
gente/77. A gente quer cuidar, nfio quer fazer nada de mal pro corpo/78, a gente quer que
nas¢a o nené sadio/79. Por isso que eu acho que foi Deus, Deus sabe a hora da gente ter
filho e de ndo ter. Deus soube a minha hora/80. Eu queria desde os 14 anos/81 e agora acho

que foi Deus que quis que eu ficasse gravida/82. Eu acho que eu tive um pouco de cabega,
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porque eu ndo fiquei gravida tdo cedo, fiquei com 18 anos/83. Eu sinto por este nené, amor
e afeto/84, alegria/85, cuidado por ele/86. E um amor tdo grande, que a gente niio vé ele,

ndo conhece ele, e tem um amor/87. O amor de mie nio tem igual, ela carrega o nené/88.

2. O que significa ser adolescente € gestante a0 mesmo tempo?

Quando eu era mocinha eu era doida sabe/89, o rapaz que me convidava eu ia,
ia, eu ndo pensava/90, a minha mie sofria/91, eu era uma menina rebelde, nfo tinha jeito.
Sabe o que € ndo ter jeito/92? Ali, esse homem que eu estou é que ta me consertando, eu e o
nené, os dois/93. Eu tinha planos de ter a minha casinha/94, ter os meus filhos, eu
pensava/95, ai conheci ele [ seu companheiro ], ai me deu juizo/96, eu agradego a ele e a
minha mae/97. Eu ja trabalhei, mas ndo ficava, porque nio me acertava, eu era muito
brava/98, agora ndo, eu estou sabendo, tem que tomar jeito/99. Eu ja cai quando tinha 4
anos nesta conversa de casamento/100, entdo eu falo pra minha irmi, que tem rapaz que
presta e rapaz que nio presta, s6 querem bagunga/101. Eles chegam falando que gamam,
que goStam, que vdo dar tudo, se acontecer alguma coisa de engravidar eles assumem e
casam/102. Em uma dessa eu j& cai/103. E tudo brincadeira e depois tiram sarro da
gente/104. Eu fui descobrindo isso com o tempo, foi o tempo que me ensinou/105. E ruim
cair pra sofrer. Cair € assim, ser iludida, ter uma ilusio, querer que fosse amor, querer que
fosse verdade/106. Nessa época a gente pensa que € s6 amor, mas vai ver € ndo &, ¢
brincadeira/107. A gente fica muito chocada, fica querendo morrer, querendo tudo/108. A
gente vai ver que nio era nada, s6 sonho né/109. Eu estou com 19 anos e agora nio sou
mais uma adolescente/110, eu estou mudada/111, agora tem que ter cabega/112. Agora
gravida nio sou mais adolescente, agora tem que ter uma familia, ndo deixar a familia
sozinha/113. Eu acho que a adolescéncia agora acabou pra mim/114. Eu acho que eu nunca
tive adolescéncia, porque adolescente se diverte, faz tudo e eu ndo, nunca fui/115. Eu quero
viver esta gravidez, porque ele [ o companheiro ] nio pode mais ter filho, com a idade
dele/116. Com outro eu niio vou ter, vou ter filho s6 com ele/117, porque eu gosto dele,
pode ser velho, mas eu gosto. Ele me trata bem/118. No comeco eu ndo queria que esse
homem assumisse/119, mas dai pensei, como é que a minha mie, ela ja € de idade, como é

que ela vai me ajudar a cuidar do nené, sem ela poder, entdo fiquei com o pai do nené/120.
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Eu nio tive pai, mas o nené vai ter/121, vai ter as coisas, vai ter amor/122. Eu nio tive juizo
e fiz a minha mée sofrer/123, agora que eu estou parada, agora eu tenho juizo, um pouco
né, agora estou tendo/124. Agora eu estou tomando juizo, porque com o filho tem que
tomar/125, agora eu ndo quero fazer nada, s6 quero ajudar quem estd me ajudando/126.
Eu fugi com 15 anos, me arrependi, quebrei a cabega e voltei/127. Eu falei pra minha mie
que eu ia fugir com um maloqueiro e ai. Eu gostava da minha fnﬁe, mas nao sei 0 que me
dava, ai eu fiz, fugi/128. Eu fui ruim pra minha mée e me arrependo/129. Mas uma coisa
que eu ndo fiz mesmo quando estava desgracada da vida, foi usar droga, nunca, nem
fumar, beber, nunca, nunquinha/130. Porque eu acho que se a gente esta com desgosto na
vida, vai se afundar nas drogas? Se a gente fizer isso, vai estar prejudicando a gente e as
pessoas que gostam da gente/131. Eu acho que eu nédo aproveitei muito bem, quando eu era
mocinha/132, eu queria ter a minha mée e o pai do lado. Acho que ¢ importante na vida ter
o pai e a mde do lado/133. Eu nunca falei isto pra minha mde, porque ndo queria
magoar/134, porque ela era boa e eu ndo queria magoar, entdo nio falei que eu queria ter o
pai/135. Eu nio conheci 0 meu pai, nem sei quem €/136. A minha mie € mie solteira, ela
sabe quem €, mas eu ndo conheci/137. Eu queria conhecer um pouco ele € um pouco
nd0/138. Adolescente ndo tem juizo, acho que € sé baguhg:a, festinha, fumar, beber,
droga/139. Agora eu estou sabendo o que € juizo, porque esta chegando a hora/140. Os
jovens de hoje estdo mais rebeldes, tem muitos jovens que batem nos pais/141. E
importante o jovem ter uma familia, porque se todo mundo ajudar, ele ndo vai fazer
erro/142. E olhar o nariz da gente e nio os erros das outras pessoas, por mais errado que
seja/143. Acho que pai faz falta/144, mas ele nfio quis ficar com minha mée/145 e eu ndo
posso mudar 0 mundo/146. Ter mie é melhor que um pai/147. Precisa dos dois, mas a mie
d4 mais apoio pro filho do que o pai/148. Pai pode fazer falta, mas mie faz mais/149, mie
ndo abandona o filho, mas pai abanddna_, pai ndo pensa/150. Ele queria que a minha mée
me abortasse, mas ela ndo quis, ela queria ew/151. O carinho do pai € da mée ajuda a
crianga a ter mais for¢a/152, uma crianga sem pai se torna revoltada/153. Eu e minha mée
tinha algumas briguinhas, mas eu gosto dela e o que eu puder ajudar ela, eu ajudo/154. A
minha mie me aconselhava, mas eu ndo queria ouvir conselho, fazia coisa errada/155, e ai

eu vi que minha mie estava certa, que os rapazes s querem brincar/156. A guria que da
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mole, eles fazem, e ndo adianta chorar, fica com o filho na barriga sem pai e as vezes
mandam até abortar/157. Tem que saber com quem anda/158. E dificil seguir os conselhos
da mie/159, porque tem gente que nfo tem juizo, pensa que a mie quer o mal/160, agora
que eu vejo que a minha méie s6 queria o bem/161. Agora eu sei 0 que uma mie passou ela
ndo quer que o filho passe/162. Tem que escutar a mie, porque a mie ja viveu, € nio quer

nenhum mal para os filhos/163 A gente ndo escuta e ai quebra a cabega/164.

3. O que significa passar de adolescente a adolescente-mée?

E bom a gente ter aquela coisinha do lado, a gente tem mais juizo/165 tem que
ter juizo, para dar juizo pra ele/166. Acho que eu vou me sentir a mulher mais feliz do
mundo, eu sempre quis, vou me sentir a pessoa mais feliz, um presente que Deus me
deu/167. Vou ter chance de fazer o que eu ndo fiz, aquilo que eu nio tive/168. Pra ser mie ¢é
preciso ter juizo, apoio, nio ficar s6 acusando, ter carinho. A pessoa que nio tem isso da
mie quando engravida, se arrepende/169. Essa crianga € tudo pra mim/170. Quando a
mulher quer ser mée, ela ndo tem medo de nada, ela luta com o mundo, para ter aquele
nené/171. Medo eu ndo tenho/172, porque antes as mulheres tinham filho ¢ .era mais
arriscado, e tinha mulher saudavel, entdo medo eu ndo tenho/173. Quando eu for mie eu
vou ter mais juizo, consciéncia da vida, ter mais ‘carinho, amor, pena, compaixdo dos
outros, nio vou fazer os outros sofrer/174. Quando a gente quer uma crianga a gente dé
jeito/175. Pra trabalhar a gente tem forga, tem dois bragos, a gente trabalha pra
sustentar/176. Eu tenho medo de crianca prematura, mas agora nio estd prematura, agora
est4 firme, porque ja estd quase chegando a hora/177. Eu tenho medo do nené morrer por
dentro, na barriga/178. Ele t4 mexendo mas é devagarinho/179, a minha barriga fica dura,
dura/180, eu tenho medo sé do que pode acontecer com o nené/181, mas comigo eu nio
tenho medo de nada/182 e quero o parto que Deus mandar, o parto normal/183. Eu acho
que o parto € a vida da gente e a vida do nené, a gente td dando a vida por ele/184. Porque a
mulher sabe que quando ela td na mesa, a gente sabe que pode viver e também pode
morrer/185, ai a gente tem que pensar em Deus e pensar no nené/186. O parto pode ser
doido mas ¢é feliz, eu acho que € a coisa mais boa/187. Eu penso em ter parto normal,

porque o nené se encaixa/188. Eu ndo sei o que ¢ parto normal, o jeito que dé as dores/189.
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Tenho medo de ndo sentir que estd na hora do nené nascer, eu fico preocupada/190, eu
venho quase todos os dias, todo més pra ver se¢ o nené estd bem, se o coragdo esta
batendo/ 191, ele mexe mas € pouco/192. Eu quero ter qualquer tipo de parto, mas quero ter
o nené do lado, aquele nené que eu serhpre quis, sempre tive vontade/193. Eu estou
esperando ele € ndo quero que nada acontega pra ele, a gente tem medo né, porque ¢é o
primeiro, a gente nunca sabe/194. O segundo a gente ja conhece, mas o primeiro a gente
ndo conhece nio/195. Eu acho que quando a pessoa quer e gosta da gravidez ¢ bom, ndo
judia da pessoa/196, mas quando a pessoa nio quer, ai judia/197.

DIALOGAMOS SOBRE 0S MOVIMENTOS FETAIS

CONVERSAMOS SOBRE O MEDO A QUE SE REFERE, BEM COMO EM VIR MAIS
SEGUIDAMENTE AS CONSULTAS. '

CONVIDEI PARA VIR AS REUNIOES DAS QUINTAS-FEIRAS A TARDE,
OPORTUNIDADE PARA COMPARTILHAR SEUS MEDOS E DUVIDAS.

4. O que vocé e seu filho necessitam para se sentirem cuidados?

Tendo compreensdo, saber conversar, ter um jeito de conversa, ndo sé ndo
conversar, ndo dar bola para os problemas da gente, tem que dar/198. Quando alguém der
um conselho a gente tem que baixar a cabeca e escutar/199. Hoje vocé me ajudou
bastante/200, a desabafar, hoje eu acho que me aliviei mais um pouco, agora que eu estou
com medo, nestes ultimos dias/201. Medo de perder o nené que eu quero/202, porque a
maior coisa do mundo € este nené que eu quero/203. Eu sonho com a coisa de perder/204.
O nené precisa de amor, 0 amor que eu nio tive de um pai, ele vai ter se Deus quiser/205. O
pai que eu nio tive, eu quero que o nené tenha/206. Acho que € importante ter os dois do
lado, porque a crianga se cria revoltada/207. Quero amamentar até que tiver leite/208. Eu
quero ter mais filhos, quando Deus quiser me dar e eu puder cuidar/209. Quando o nené
tiver 10 anos, acho que eu quero outro. Tem que dar um tempo de 10 anos, quando ele tiver
10 anos eu quero mais um/210. '

DIALOGAMOS SOBRE O INTERVALO ENTRE UMA GESTAGCAO E OUTRA

Tem muitas mulheres que pegam nené na dieta, ai a mie ndo tem aquela
dedicagdo/211. Se a gente se cuidar na gravidez, ndo prejudica, vai nascer um nené
saudavel/212. Pressdo eu ndo tenho, porque nfo como comida com sal, com pouquinho sal,

minha pressdo esta normal, acho que ndo esta alta/213. Pra esta gravidez eu me daria nota
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10, porque ta bom, ta gostoso, uma delicia/214. Porque a gente vive para a vida/215,
porque a gente quer viver aquele momento bom, de ter o nené pra sempre/216. Pra
continuar no 10 € preciso repousar, nio passar nervo, ndo fazer nada, nfo fumar, nem
beber/217. Eu estou com anemia, mas ja tomei 3 caixas e ainda ndo melhorou. A anemia ¢
ruim, deixa a gente com sono/218. Agora em vez de emagrecer eu estou engordando, jé
engordei 10 quilos, eu acho que estou gorda/219. Me falaram que agora que o nené vai
engordar mais/220. O pé incha s6 um pouquinho, eu t6 comendo com menos sal, a doutora
falouw/221. Eu vou me arrumar quando o nené nascer, porque eu ndo sou vaidosa, ndo tenho
vaidade nenhuma, e agora eu estou com anemia e fico com sono/222. Senti que os seios
aumentaram de tamanho/223. Desde os primeiros dias ja estava vazando agua bastante,
agora parou de vazar/224. Eu soube ‘que tem que conversar com O nené, mas eu nio
converso/225. Eu penso, rezo que Deus ajude, eu acho que Deus vai me ajudar, se a gente
n3o quiser, ndo acontece/226. Eu preferia sair de casa do que abortar, por causa que abortar
¢ uma vida, né/227. O nené tem que ter carinho, amor. Se ndo tiver carinho a crianga ja
sente, dentro da barriga da gente o nené ja sente, se a gente tem carinho, ou nf0/228. Uma
adolescente gravida precisa que ndo fiquem julgando, precisa de compreensdo/229, que
ndo tem que julgar, porque aconteceu, aconteceu, porque O €rro ndo € €170, mas as pessoas
acham que é erro/230. Entdo, tem que conversar, agora nio adianta correr atris, tem que
dar apoio, ndo fazér ela ficar humilhada. Ficar humilhada € ruim, tanto pra gente, como pro
nené/231. Quando uma mde esta gravida, precisa de amor, ndo de ficar falando que foi uma
coisa errada, acho que ficar gravida ndo € erro/232, € coisa que acontece por Deus/233. Este
homem que esta comigo cuida de mim. Nés nos damos muito bem, porque eu nio escondo
nada o que fui/234. Eu gosto dele, apesar que nfio acreditam por ele ser mais velho/235. Foi
o tinico que me deu valor, porque eu acho que eu ndo tinha, foi ele que me deu valor/236.
Encontrei nele o amigo, que conversa, que da apoio/237. Ele apdia se eu fizer alguma coisa
e ele chega ¢ me repreende, pra nunca mais fazer/238. Ele é um amigo, porque se ele
chegar e ndo repreender e ficar na mesma, eu vou continuar fazendo, ¢ bom ele falar/239.
Eu tenho consciéncia que fago alguma coisa errada, mas fago néo sei por que/240. Nesta
idade, a gentev precisa de apoio, mais do que antes, tem que ter apoio/241. Tem uns que

acham que ndo € dele o filho, mas se precisar fazer exame eu fago, pra provar que €
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dele/242. Ele sabe que é dele/243. Eu sou bem tratada pelos filhos dele [do companheiro],
mas a desconfian¢a vem, né. Pra mim eles ndo falam, mas a gente v€, na cara, quando uma
pessoa esta desconfiada da gente/244. Este homem que eu estou ¢ muito bom, compra as
coisas pra casa, comprou a maquina de lavar, pra mim ndo fazer nada/245. Acho que agora
estou tendo cabeca, depois que conheci ele/246. Conheco ele ha 2 anos e estou junto com
ele ha 3 meses, fiquei gravida antes de ir morar com ele/247. Os rapazes novos s6 queriam
baguncgar, abusar, € o meu marido ndo/248. Ele teve mais responsabilidade/249. Eu gosto
dele tanto, tanto, ele é bom, meigo, gosta da minha familia, eu gosto da dele/250. Ainda ndo
arrumei quase nada para o nen€, agora que eu estou ganhando as coisinhas pra ele,
roupinhas, comprei o carrinho/251. Tenho que comprar mais, esta dificil comprar roupa de
nené, mas Deus da jeito. Eu tenho fé em Deus, eu rezo sozinha em casa, eu acho que Deus
ouve todos os pedidos da gente, se a gente faz com fé, né/252. A gente sabe que uma
mulher gravida corre risco, mas a gente tem que se cuidar, pra aquele risco nio acontecer,
porque se acontecer € ruim pra criang:é e ruim pra m3e/253. Tem que fazer massagem na
barriga, que o nené sente/254, tem que passar a mio e querer ele, porque s6 passar a méio e
ndo querer ele, ai nasce revoltado/255. Porque o nené sente tudo/256. Que eu sou revoltada,
acho que é por isso. Eu era revoltada porque queria ter um pai do lado, pra dar

educa¢do/257. Tem que ter pai, pode ser novo, pode ser velho, mas tem que ter o amor/258.

6.1.1. ORDENACAO SEQUENCIAL DA TRANSCRICAO DAS UNIDADES DE
SIGNIFICADO NUMERADAS DA LINGUAGEM INGENUA PARA A
LINGUAGEM DA PESQUISADORA - CUIDADORA.

AMETISTA - DISCURSO 1
1. A adolescente gestante refere que a primeira experiéncia de gravidez ¢ boa.

2. Considera que a primeira gestagdo a fez (ter mais cabega) modificar seu modo de

pensar.
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A adolescente gestante diz que a experiéncia da gravidez ensinou-a sobre o que € ser

mae.

. Expressa que sua experiéncia de primeira gestagédo valorizou o papel de mie.

5. Cita que a primeira experiéncia da gestacio fez com que ela passasse a valorizar a sua

mie.

. A adolescente gestante conta que € bom saber que tem um ser sendo gerado dentro de si.

(uma sementinha).

. Comenta que ao receber o exame de gravidez considerou que essa experiéncia lhe

proporcionou prazer (gostosa).

8. Relata que sente medo do que as pessoas vio falar por estar gravida.

9.

A adolescente gestante narra que o medo passa a ser alegria por ter um ser sendo gerado

dentro de si.

10. Diz que desejava engravidar.

11. Afirma que, se ndo quisesse essa gravidez, poderia realizar algum procedimento (uso de

remédio) para aborta-lo.

12. A adolescente gestante considera que tem que assumir a gravidez, ja que ficou gravida,

negando a id€ia de abortamento.

13. Diz que esta com a idade adequada para engravidar. .

14. Expressa que para essa experiéncia da gravidez nfio se considera nem muito jovem, nem

15.
16.
17.
18.
19.
20.
21.
22,
23.
24.

muito velha.

A adolescente gestante afirma que, para engravidar, a pessoa tem que ter idade.

Conta que a pessoa tem que saber a idade para ter um filho.

Comenta que jovem demais é perigoso engravidar.

Relata que ¢ perigoso a mulher de idade mais avancada engravidar.

A adolescente gestante considera estar na idade certa para ter filho. -

Diz que agora que esta gravida tem mais juizo do que tinha antes de engravidar.

Diz que, agora, estando gravida, aprendeu a cuidar (das coisas) da realidade que a cerca.
A adolescente gestante considera que, com a gravidez, estd valorizando os parentes.
Afirma que agora, estando gravida, aprendeu a valorizar a sua mée.

Expressa que com a gravidez aprendeu a valorizar o mundo, coisa que nunca fez.
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25. Refere que ndo se sente arrependida por ter engravidado.

26. Diz ndo se sentir arrependida pela gra;/idez porque sua mde sempre lhe deu apoio.

27. A adolescente gestante conta que ndo acreditava que estava gravida, considerava um
sonho.

28. Comenta que seu companheiro esta feliz com a gravidez.

29. Relata que o companheiro esta alegre com a gravidez porque tem 68 anos.

30. Narra que essa gravidez era o que queria.

31. Diz que vai receber esse filho com muito amor, se Deus quiser.

32. A adolescente gestante exterioriza felicidade por estar gravida.

33. Explicita que, ao saber que estava gravida, queria compartilhar com todas as pessoas.

34. Refere que quando soube nfo estava acreditando, depois ficou feliz.

35. Considera esta gravidez uma felicidade que nunca teve.

36. Para ela este bebé € o maior presente do mundo.

37. A géstante adolescente expressa que se ndo pudesse ter esse beb€, ndo iria fazer um

| abortamento.

38. Se ndo pudesse ter esse bebé iria doar a uma pessoa que cuidasse dele.

39. Conta que ndo abortaria porque isso seria tirar uma vida.

40. Comenta que existem mogas que abortam, mas Deus nfio quer esse procedimento.

41. A gestante adolescente relata que a crianga no tem culpa de vir ao mundo.

42. Narra que se a mulher engravida € porque Deus achou que estava na hora.

43. Diz que Deus achou que era a sua hora para engravidar.

44. Manifesta que facilitava e engravidou porque queria muito

45. Exterioriza que agora que Deus deu a ela o filho ela vai cuidar.

46. A gestante adolescente explicita que a gravidez modifica a (cabega) maneira de pensar.

47. Refere que com a gravidez muda o corpo.

48. Considera que a gravidez muda tudo na pessoa.

49. Alude que, com a gravidez, esta tornando-se mais madura.

50. A adolescente gestante expressa que estando gravida esta tendo (mais idéias) refletindo
mais.

51. Cita que a gravidez (¢ gostosa) lhe da prazer porque sempre a desejou.
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52. Conta que se ficasse varias vezes gravida, iria desejar todas as vezes.

53. A adolescente gestante comenta que a gravidez deixa a pessoa mais (velha) madura.

54. Relata que se sente mais madura por causa do bebé.

55. Narra que € bom ter um bebé em alguns meses para cuidar.

56. Diz que a gravidez mudou tudo em sua vida, muita coisa mudou, mudou bastante.

57. Manifesta que com a gravidez passou a sentir mais amor pelos outros.

58. A adolescente gestante exterioriza que com a gravidez muda o seu (jeito) modo de ser.

59. Explicita que agora estando gravida sente-se outra pessoa.

60. Refere que agora com a gravidez muda a maneira de ver o mundo.

61. Considera que antes da gravidez via todo mundo com sentimento de raiva.

62. Diz que agora, estando gravida, ndo sente raiva das pessoas.

63. A adolescente gestante expressa que agora que estd gravida esta vendo as pessoas de
melhor maneira.

64. Cita que a gravidez tem poder divino.

65. Conta que com a gravidez o seu corpo mudou, cresceram os seios e ficou gorda.

66. Comenta que sua maneira de ser continua a mesma com a gravidez.

67. Relata que nfo liga para as mudangas corporais.

68. Narra que estara tudo bem se sua maneira de pensar mudar para melhor.

69. A gestante adolescente diz que nfo se importa com as modificagSes corporais se houver
amor com a crianga.

70. Manifesta que o importante agora € a vida que vira.

71. Exterioriza que o corpo ¢é possivel remodelar com o tempo, o que nio ocorre com a
vida.

72. Explicita que existem varios exércicios para remodelar o corpo.

73. A adolescente gestante refere que o bebé mudou a sua maneira de ser ou pensar.

74. Considera que antes de engravidar ndo sentia amor por ninguém.

75. Alude que gostava das pessoas mas ndo €ra amor.

76. Expressa que ndo sentia pelas pessoas o amor que sente pelo companheiro.

77. Cita que tem (no¢#0) consciéncia que tem um bebé dentro de si.
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78. A gestante adolescente conta que deseja cuidar do corpo, de modo a ndo causar dano ao
bebé.

79. Comenta que deseja que o bebé nasca sadio.

80. Relata que foi Deus que a engravidou, Ele sabe a hora de ter filho e soube escolher a
sua hora.

81. Narra que desejava a gravidez desde os 14 anos.

82. Revela que foi Deus que permitiu que ficasse gravida agora.

83. Evidencia que sua maneira de ser e pensar ndo permitiu que ficasse gravida tdo cedo,
somente aos 18 anos.

84. Diz que sente amor ¢ afeto pelo bebé.

85. Manifesta que sente alegria com o bebé.

86. Exterioriza que sente cuidado pelo bebé.

87. Relata que, apesar de ndo ver o bebé, ndo conhecé-lo, sente um grande amor por ele.

88. A adolescente gestante considera que ndo existe amor igual ao de mée, pois-¢ ela que
carrega o bebé.

89. A adolescente gestante revela que quando era mocinha era (doida) sem juizo. .

90. Expressa que se relacionava sexualmente com qualquer rapaz, sem pensar.

91. Cita que sua mie sofria por ser (doida) sem juizd.

92. Conta que se considerava uma menina rebelde, sem (jeito) um modo inadequado de
ser.

93. Comenta que seu companheiro é que estd (consertando) corrigindo ambos, ela € o bebé.

94. Relata que tinha planos de ter a sua casinha.

95. Narra que pensava em ter os seus filhos.

96. Refere que ao conhecer seu companheiro, ele lhe deu juizo.

97. Diz que agradece ao companheiro e & mée por terem lhe dado juizo.

98. A adolescente gestante manifesta que ja trabalhou mas néo ﬁarava porque era muito
brava, nfo se acertava. |

99. Exterioriza que agora, com a gravidez, esta sabendo que tem que (tomar jeito) mudar o

modo como vé o mundo.
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100. Explicita que quando tinha 14 anos, ja (caiu na conversa) foi enganada quanto a
promessa de casamento.

101. Descreve que fala para sua irm3 sobre os rapazes que alguns (prestam) sdo honestos e
outros ndo, s6 querem (bagunga) causar desordem pessoal.

102. Expde que os rapazes chegam falando que estdo (gamados) apaixonados, que irdo dar
tudo se acontecer a gravidez, que assumem e casam.

103. Refere que na (conversa) mentira de casamento ela ja caiu uma vez.

104. Considera que esta sedugdo dos rapazes € brincadeira e ficam (tirando sarro),
divertindo-se com as garotas.

105. Alude que foi descobrindo com o tempo este tipo de envolvimento com os rapazes e
foi o tempo que a ensinou. '

106. Diz que ¢ ruim (cair para sofrer) ser enganada, ser ilﬁdida, ter uma ilus3o, desejar (jue
a relagdo fosse de amor e verdadeira. | |

107. ExpreSsa que no periodo da adolescéncia pensava que tudo era s6 amor, mas
percebeu que isto ndo € verdade, ¢ brincadeira.

108. Cita que ao perceber que tudo € uma iluséio com relagéo aos rapazes na adolescéncia,
se sentia (chocada) em conflito, querendo morrer, querendo tudo.

109. Conta que com o tempo percebeu que aquele tipo de relacionamento nio era (nada)
significativo, apenas sonho.

110. A gestante adolescente comenta que aos 19 anos ndo se considera mais uma
adolescente.

111. Expressa que aos 19 anos sente-se mudada.

112. Revela que aos 19 anos é necessario (ter mais cabe¢a) mudar seu modo de ser €
pensar.

113. Por estar gravida ndo se considera mais uma adolescente, porque agora tem que
constituir uma familia, ndo deixar a familia sozinha.

114. Narra que agora com a gravidez a adolescéncia acabou para ela.

115. Diz que nunca teve adolescéncia, pois na sﬁa opinido os adolescentes se divertem,

fazem varias coisas e ela nunca foi de se divertir.
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121.
122.
123.
124.
125.
126.
127.
128.
129.

130.

131.

132.
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Manifesta que deseja viver essa gravidez porque seu companheiro no poderé ter
outros filhos devido a sua idade.

Exterioriza que n3o deseja ter filho com outro homem, somente com seu
companheiro.

Salienta que deseja ter filhos somente com seu companheiro porque gosta dele e ele a
trata bem, mesmo sendo velho.

Explicita que no comeco nﬁd queria que seu companheiro assumisse a gravidez.
Descreve que ndo queria que o companheiro assumisse a gravidez, mas pensava
como sua mde de idade poderia ajuda-la a cuidar do beb¢, entdo preferiu ficar com
o pai do seu filho. _

Exp6e que ndo teve pai mas o seu bebé ird ter. -

A adolescente gestante afirma que o bebé€ vai ter (as coisas) o que necessita € 0 amor.
Diz que ndo tinha juizo antes de engravidar e fazia sua mée sofrer por isso.

Revela que agora com a gravidez esta mais calma.

Considera que agora com a gravidez estd mais ajuizada.

Expressa que agora estando gravida nio quer fazer nada de errado, s6 quer ajudar
quem a esta ajudando. |

Cita que fugiu aos 15 anos, arrependeu-se (quebrou a cabega) fez algo que nfio condiz
com seu modo de ser € voltou para casa.

Conta que mesmo gostando de sua mie ela falava que iria fugir com (um maloqueiro)
um rapaz que anda pelas ruas e acabou fugindo.

A adolescente gestante comenta que se sente arrependida por ter (sido ruim) feito sua
mée sofrer.

Relata que mesmo quando estava (desgracada da vida) infeliz, nunca usou drogas,
fumo ou alcool.

Narra que as pessoas nio devem usar droga mesmo se estiverem (desgostosos)
infelizes da vida, pois ira se prejudicar ainda mais e fard as pessoas que gostam dela
sofrer.

Diz que néo aproveitou muito bem a vida quando era (mocinha) mais jovem.
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143.

144.
145.
146.
147.
148.
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Manifesta que gostaria de ter ao seu lado a mée e o pai, pois considera importanté na
sua vida ter ambos ao seu lado.

Exterioriza que nunca falou para sua mie que gostaria de ter seu pai ao seu lado para
nio magoa-la.

Salienta que nunca falou 4 mde sobre o desejo de ter seu pai ao seu lado porque sua
mée era boa e ndo queria magoa-la.

Explicita que ndo conheceu o seu pai, nem sabe quem é.

Descreve que sua mie é mie solteira e sabe quem € seu pai, mas nio chegou a
conhecé-lo.

A adolescente gestante expde que gostaria de conhecer o pai, mas a0 mesmo tempo
exterioriza que nfio gostaria de conhecé-lo.

Afirma que os adolescentes nfo tém juizo, s6 pensam em (bagun¢a) desordem,
festinha, fumar, beber e drogas.

Diz que agora ao se aproximar o momento do bebé chegar, esta tendo mais juizo.
Considera que os jovens de hoje estdo mais (rebeldes) revoltados e muitos batem nos
pais.

Alude a importancia da jovem ter uma familia, porque se (todo mundo) todas as
pessoas ajudarem, ele ndo corheteré erros. '

Expressa que as pessoas devem estar preocupadas consigo mesmas € nio com 0s
erros das outras pessoas mesmo que as atitudes ndo estejam corretas.

A gestante adolescente cita que o pai faz falta na sua vida.

Evidencia que seu pai ndo quis conviver com sua mie.

Alega que ndo pode modificar (0 mundo) a sua realidade.

Conta que ter mie é melhor do que ter pai.

Salienta que necessita dos pais ao seu lado, mas a mie d4 mais apoio ao filho do que
0 pai.

Comenta que o pai faz falta, mas mae faz muito mais.

Esclarece que a mie nio abandona o filho e o pai abandona, o faz sem pensar.

Relata que seu pai desejava que sua mée realizasse o abortamento, mas sua mée nao

aceitou e a desejou para nascer.
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Narra que o carinho do pai e da mie auxilia a crianga a ter mais forga.

Diz que uma crianga sem pai se torna revoltada.

Manifesta que apesar de algumas (briguinhas) discussdes com sua mie, gosta dela e
se puder ajuda-la, o fara. | '
A adolescente gestante exterioriza que mesmo sua méie lhe aconselhando ndo lhe
ouvia e tomava atitudes erradas.

Explicita que sua mie estava certa, que os rapazes s6 queriam (brincar) se aproveitar.
Descreve que a menina que (da mole) aceita este tipo de relacionamento com os
rapazes, pode engravidar, o bebé ficard sem pai e os rapazes as vezes sugerem o
abortamento quando ocorre a gravidez.

Exp0e que € importante saber escolher as companhias.

Afirma que € dificil seguir os conselhos da mée.

Considera que as pessoas que nio tém juizo pensam que a mie deseja o mal.
Evidencia que agora percebe que sua mie s6 desejava o seu bem.

Diz que agora com a gravidez consegue perceber o que uma mée passa € que nio
deseja ao seu filho o que ja passou.

Considera que ha necessidade de escutar os conselhos da mée, pois ela ja vivenciou
essa etapa da vida e ndo deseja nenhum mal para o filho.

Alude que a pessoa (quebra a cabega) realiza atos que ndo condizem com seu modo
de ser se ndo escutar os conselhos da mie.

A gestante adolescente expressa que € bom ter o bebé ao seu lado, faz com que
tenhé mais juizo.

Cita que necessita ter juizo para poder dar juizo ao seu filho.

Conta que ser mie fara com que se sinta a mulher mais feliz do mundo, uma vez que
era seu desejo ser mde, sera (um presente) agraciada por Deus. '

Comenta que, sendo mie, tera a chance de fazer pelo filho aquilo que néo teve.

A gestante adolescente relata que para ser mie € necessario ter juizo, apoio, ser
reconhecida e ter carinho por parte da mie; se nio dispor desses aspectos, quando
engravida se arrepende.

Narra que essa crianga (¢ tudo) significa muito para ela.
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171. Diz que quando a mulher quer ser mée, ela ndo (tem medo de nada) sente medo do
que vira, luta com o mundo para conseguir vivenciar este papel.

172. Manifesta que ndo tem medo da gestagéo.

173. Evidencia que a parturiio antigamente era mais arriscada e as mulheres éram
saudaveis, por esse motivo diz nfo sentir medo.

174. Exterioriza que, quando assumir o papel de mée, ird ter mais juizo, consciéncia da
vida, carinho, amor, pena, compaix3o e nfo fara as pessoas sofrerem.

175. Esclarece que o desejo de ter seu filho faz com que se esforce para obter o que
precisa. |

176. Expﬁcita que tera forga para sustentar o bebé, porque tem dois bragos para trabalhar.

177. A gestante adolescente afirma que sente medo de nascer bebé prematuro, mesmo
sabendo que jé atingiu a maturidade fetal pela idade gestacional, considera que estd
(firme) seguro.

178. Exi)ﬁe que tem medo da morte do bebé enquanto esta sendo gerado.

179. Afirma que seu bebé mexe (devagarinho) pouco, tem poucos movimentos fetais.

180. Menciona que (sua barriga fica dura) seu abdome apresenta contragdes uterinas.

181. Reporta sentir medo do que possa vir a acontecer com o bebé.

182. Refere nio sentir medo em relagdo a si propria.

183. Informa que deseja o parto que Deus mandar, de preferéncia o parto normal.

184. Considera que o momento do parto representa sua prépria vida e a vida do bebg,
porque a parturi¢do € doar-se pelo fitho.

185. A adolescente gestante alude que a mulher no momento da parturigéio pode (viver €
pode morrer) vivenciar o limiar de vida e morte quando estd na mesa.

186. Revela que € necessario pensar em Deus e no bebé no momento de inseguranca da
parturigéo.

187. Expressa que apesar do parto ser doloroso ¢ uma situagéo boa, feliz.

188. Cita que gostaria de ter parto normal porque o bebé (se encaixa) progride mais

- facilmente pelo canal de parto.
189. Salienta que ndo tem conhecimento sobre parto normal € como ocorrem as

contracgoes.
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190. Conta que fica preocupada em ndo saber (a hora do bebé nascer) identificar o
momento da parturi¢do.

191. Comenta que vem a Unidade de Saude quase todos os dias, todo més, para ver se seu
bebé estd bem, se o coragdo do bebé esta batendo.

192. Revela que seu bebé apresenta movimentos fetais diminuidos.

193. Relata que espera qualquer tipo de parto mas gostaria de ter o bebé a0 seu lado, o
bebé que sempre desejou. ‘ |

194. A gestante adolescente relata que estd ansiosamente esperando este bebé e ndo quer
que nada lhe acontega, sente medo por ser o primeiro filho e diante do desconhecido.

195. Narra que ter o segundo filho seria mais facil pois j4 conheceria o processo de
parturi¢do; mas com o primeiro sente inseguranca.

196. Diz que quando a pessoa deseja € (gosta) tem prazer com a gravidez é bom, ndo
(judia) prejudica a pessoa.

. 197. Exterioriza que a gravidez ndo desejada prejudica a pessoa.

198. Manifesta que para se sentir cuidada necessita de alguém que a compreenda, tenha
(jeito) um modo especial de conversar, e dé importincia aos seus problemas.

199. Exterioriza que ao receber um conselho, deve (escuté-lo) acata-lo.

200. Explicita que durante a entrevista eu a ajudei muito.

201. Exprime que eu a ajudei a desabafar, a deixd-la mais aliviada porque (sente medo)
sente-se insegura nestes ultimos dias.

202. A adolescente gestante descreve que sente medo de perder o bebé que ela tanto
deseja. |

203. Considera (a maior coisa) 0 maior valor do mundo esse seu bebé.

204. Expde que sonha (tem pesadelos) com a possibilidade de perder o bebé.

205. Afirma que o bebé, para ser cuidado, necessita de amor paterno, deseja dar o amor
que nio teve, se Deus quiser.

206. Explicita que o beb€ terd o pai que nio teve.

207. Evidencia que é importante a crianga conviver com ambos, pai ¢ mie, a auséncia
torna a crianga revoltada.

208. Refere que deseja amamentar o filho enquanto houver leite.
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209. Alude que deseja outro filho quando Deus assim o desejar € quando puder cuida dele.

210. Revela que deseja outro filho quando este bebé estiver com 10 anos, considera um
bom intervalo entre uma gestagdo e outra.

211. Expressa que existem muitas mulheres que engravidam durante o puerpério e assim

 ndo podem dedicar maior atengdo ao filho.

212. Considera que os cuidados da mulher durante a gravidez nfo causardo prejuizos € a
crianga nascera saudavel.

213. Afirma ndo ter pressdo alta porque ingere pouco sal na alimentagfo, acha que sua
pressdo esta normal.

214. A adolescente gestante conta que, para essa experiéncia da gravidez na adolescéncia,
ela daria nota dez, porque (esta gostoso, uma delicia, bom) considera a experiéncia
prazerosa.

215. Esclarece que sua existéncia busca a reprodugdo da vida.

216. Comenta que quer viver esse momento bom da gravidez e ter o bebé para sempre
consigo.

217. Relata que para continuar nessa experiéncia prazerosa da gravidez € necessario a mie
repousar, nio ficar nervosa, nio beber ou fumar.

218. Narra que esta com anemia e isto lhe causa sono, esta tratando e ainda ndo melhorou
completamente. .

219. Diz que agora em vez de emagrecer esta engordando, ja engordou dez quilos, €
considera-se gorda. |

220. Manifesta que soube que agora que o bebé ira (engordar) ganhar mais peso.

221. Exterioriza que (o pé incha s6 um pouquinho) ocorre pouco edema de membros
inferiores, porque diminuiu o sal conforme indicagéo médica.

222. Explicita que nio € vaidosa e que vai se (arrumar) cuidar apenas apds o parto porque
esta com anemia e sente sono.

223. A gestante adolescente afirma que seus seios aumentaram de tamanho.

224. Informa que vazava um liquido claro de seus seios desde o inicio da gravidez.

225. Refere ndio conversar com o bebé apesar de saber da importancia em conversar com
seu filho.
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Expressa que reza, pensa no bebé e pede a ajuda a Deus pois acha que Ele pode
ajudar para que n3o aconte¢a nenhum prejuizo ao bebé.

Alude que preferia sair de casa quando engravidou do que realizar um abortamento,
pois considera essa pratica a eliminagio de uma vida.

Conta que o bebé durante a gestagdo necessita de carinho, amor e que ele sente
mesmo ainda no utero, se a mie lhe atribui ou ndo carinho.

Evidencia que a adolescente gravida necessita que as pessoas nfo a julguem pela
situagio da gravidez, precisa de compreensio das demais pessoas.

A adolescente gestante relata que nfio considera a gravidez um erro apesar de as
pessoas acharem que € um erro € a julgarem por isso. _
Narra que a adolescente gestante necessita de apoio, ¢é preciso conversar, nio julga-la,
ndo deixa-la humilhada pois esse comportamento prejudica mae e filho.

Diz que a mulher durante a gestago precisa de amor e ndo de julgamento, considera
que a gravidez ndo € um erro.

Manifesta que a gravidez acontece por designio de Deus.

Exterioriza que seu companheiro cuida dela, relacionam-se bem e que nio esconde
dele o que foi no passado.

A adolescente gestante explicita que gosta de seu companheiro e que as pessoas néo
acreditam por ele ser mais velho.

Descreve que seu companheiro foi o unico que Ihe deu valor, porque considera que
ndo tinha valor antes de conviver com ele.

Menciona que encontrou no companheiro o amigo que (conversa) compartilha as
idéias, que da apoio. |
Expde que seu companheiro a apdia se fizer alguma coisa errada, ele a repreende, por
isso o considera um amigo.

Afirma que seu companheiro € um amigo porque, ao repreendé-la, ela modifica seu
modo de ser e considera essa atitude boa.

Alega que tem consciéncia quando faz alguma (coisa) atitude errada, mas ndo sabe

explicar porque o faz.
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Reporta que sendo gestante na adolescéncia, é necessario mais apoio do que antes da
gravidez.

A gestante adolescente refere-se a pessoas que desconfiam que esse filho nio € de seu
companheiro e que fara o exame de paternidade se precisar.

Alude que seu companheiro sabe que € seu o filho.

Expressa que ¢ bem tratada pelos filhos de seu companheiro, mas sente que
desconfiam que o seu filho nfo seja do companbheiro.

Cita que 0 seu companheiro é muito bom para ela, compra eletrodomésticos para
poupa-la.

Considera que agora que conheceu 0 seu companheiro estd (tendo cabega)
modificando seu modo de ser e pensar.

Frisa que conhece seu companheiro hd 2 anos € mora com ele ha 3 meses, apds a
gravidez.

Alude que os rapazes (novos) jovens s6 querem (baguncar) desordem, (abusar)
aproveitar-se e seu companheiro nio. |

A adolescente gestante expressa que seu companheiro € mais responsavel do que os
rapazes jovens.

Cita que gosta muito de seu companheiro porque ele ¢ bom, meigo, gosta de sua
familia, assim como ela gosta da familia dele.

Conta que ainda ndo arrumou quase nada para o bebé, estd ganhando algumas
roupinhas agora, ja comprou o carrinho. |

Comenta que esta dificil comprar roupas de bebé mas tem f& em Deus, reza e acha
que Ele ouve os seus pedidos e ajudara porque faz com fé.

Relata que a mulher gestante corre risco; por isso recomenda o cuidado para evitar os
riscos, considera-os prejudiciais ao bebé e a si propria.

A gestante adolescente narra que € necessario fazer massagefn na (barriga) em seu
abdome porque o bebé sente seus carinhos. |

Diz que ¢ preciso passar a mio na barriga e desejar o beb€, porque se passar a méo e
ndo deseja-lo o bebé nasce revoltado.

Manifesta que o bebé sente tudo ainda na experiéncia intra-uterina.
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257. Exterioriza que se considera revoltada porque desejava ter seu pai a seu lado, para lhe

dar educag@o.

258. Explicita que a crianga deve ter o pai, mesmo que seja velho, ou novo, mas tem que

ter um pai para compartilhar o amor paterno.
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6.1.2. ESTRUTURA DE COMPREENSAO VAGA E MEDIANA DAS
EXPERIENCIAS

Os depoimentos do ser adolescente gestante possibilitaram o desvelar do
significado da vivéncia da simulitaneidade desses eventos vitais. A partir da compreensio
vaga e mediana € possivel clarear, retirar o encobrimento do ser, ir as coisas mesmas. A
compreensdo mediana possivel detectar em seus discursos, € a maneira que o ser adolescente

gestante compreende 0 mundo.

UNIDADES DE SIGNIFICACAO - AMETISTA - DISCURSO 1

1. COMPREENDENDO O SIGNIFICADO DA EXPERIENCIA DA PRIMEIRA
GESTACAO PARA O SER ADOLESCENTE GESTANTE

Na concepgio do ser adolescente gestante, a sua existéncia busca a reprodugdo
da vida.(US 223) A primeira experiéncia de gravidez é prazerosa tendo em vista possuir
uma vida dentro de si. [ ... pra esta gravidez eu me daria nota dez, porque ta bom, td
gostoso, uma delicia. (US 1, 6, 7, 51, 222, 223)] Essa vivéncia ensinou-a a valorizar a
possibilidade de gerar outro ser, de deseja-lo junto de si, o que afasta sentimentos de
arrependimento, sente-se mais calma, valorizando o papel de ser mie, bem como agugou o
desejo de ajudar quem a estd ajudando. [... porque a gente quer viver aquele momento bom,

de ter o nené pra sempre. (US 3, 4, 5, 25, 126, 129, 224)]

2. COMPREENDENDO O SIGNIFICADO DA MATURIDADE ALCANCADA COM A
TRANSICAO DA GESTACAO

Nessa categoria o ser adolescente gestante explicita que a vivéncia da primeira

gravidez a modifica na maneira de pensar o que a torna mais madura, reflexiva, ajuizada,
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serena, com maior valorizagdo da familia e da realidade que a cerca. [ Com a gravidez a
cabega da gente fica mais mudada. (US 2, 20, 21, 22, 24, 46, 50, 113, 127, 128, 170, 171)]
Essas caracteristicas que ela qualifica como maturidade fazem com que deixe de se sentir
uma adolescente, levando-a & responsabilidade da constituicdo de uma familia. O alcance
da maturidade a faz ter consci€éncia do que significa uma gravidez sem ter o convivio de um
pai. [ Eu estou com 19 anos e agora ndo sou mais uma adolescente, eu estou mudada,
agora tem que ter cabega, agora gravida ndo sou mais adolescente. (US 49, 53, 54, 111,
112, 113, 114, 115, 116, 117, 143, 161)]

3. COMPREENDENDO O SIGNIFICADO DA IDADE EM RELACAO A
EXPERIENCIA DA PRIMEIRA GESTACAO

Neste discurso, o ser adolescente gestante expde que o desejo da gravidez a
acompahha desde cedo, porém engravidou somente nesse momento de sua vida pela
maturidade de seu modo de ser e pensar, considera-se por isso, com a idade apropriada para
gerar outro ser. [ Eu acho que eu tive um pouco de cabega, porque eu ndo fiquei gravida
tdo cedo, fiquei com 18 anos. (US 13, 14, 81, 83)] Tem conhecimento sobre a idade
recomendada a mulher para a maternidade, reconhece os riscos que os extremos acarretam
fazendo com que sua consciéncia esteja alerta a esse fator ligado a gestagdo. [... fem que
saber a idade de ter filho, porque jovem demais é perigo e mulher de idade também, eu

acho que eu estou na idade certa para ter filho. (US 15, 16, 17, 18, 19)]

4. COMPREENDENDO O SIGNIFICADO DA TRANSICAO DESENVOLVIMENTAL
PARA O SER ADOLESCENTE

Nesta fala o ser adolescente gestante exprime que o periodo de transigéo
desenvolvimental da adolescéncia é permeado de relacionamentos entre os jovens que
comprometem sua percep¢do imaginaria de existir apenas amor nessa fase, para uma
realidade em que a relagfo torna-se uma ilusfo. Essa percep¢do faz emergir uma reagio

conflituosa no estabelecimento de relagdes entre as pessoas, a qual pode ser solucionada
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pela escolha de boas companhias. [ E ruim cair pra sofrer. Cair é assim, ser iludida, ter
uma ilusdo, querer que fosse amor, querer que fosse verdade. Nessa época a gente pensa
que é s6 amor, mas vai ver ¢ ndo é, é brincadeira. (US 104, 106, 107, 108, 109, 163)] A
desilusdo dos relacionamentos vivenciados pela adolescente resultou em rebeldia, tornou-a
desajuizada, impetuosa, inconstante, expressa sentimentos de ira, causou sofrimento a
familia e inabilidade em modificar a realidade em que conviveu. Exterioriza que a fase de
transi¢do adolescente ndo foi proveitosa, mas que mesmo assim, nunca utilizou drogas. [...
eu era uma menina rebelde, ndo tinha jeito. Sabe o que é ndo ter jeito? (US 61, 89, 91, 92,
98, 117, 125, 130, 133, 134, 135, 149)] Torna-se desiludida por conviver com o emergir da
sexualidade, elemento integrador de sua identidade, degradar-se com relacionamentos
superficiais e transitorios com conseqiiente irresponsabilidade reprodutiva. [ ... o rapaz que
me convidava eu ia, ia, eu ndo pensava. Eles chegam falando que gamam, que gostam, que
véo dar tudo se acontecer alguma coisa de engravidar, eles assumem e casam. Em uma
dessa eu ja cai. (US 90,100,101,102,103,160)] Indica a familia como ponto de seguranca
diante das ag¢Ges que a desviam de seu caminho como inconsequéncias adolescentes,
mesmo nos casos de desajuste familiar. [ ... eu queria ter a minha mde e o meu pai do lado.
Acho que é importante na vida ter o pai e a mde do lado. E importante o jovem ter uma

familia, porque se todo mundo ajudar ele ndo vai fazer erro. (US 136, 142, 144, 145, 249)]

5. COMPREENDENDO O SIGNIFICADO DA TRANSICAO SITUACIONAL PARA O
SER ADOLESCENTE GESTANTE

No contetido dessa categoria do ser adolescente gestante, apreende-se que
vinicialmente a gravidez nio modificou seu modo de ser mas, com a evolugdo percebe que a
transicdo situacional fez com que se sentisse outra pessoa pelas modificagSes ocorridas em
seu mundo-vida, bem como na forma como experiencia a relagdo com as pessoas € 0
contexto que a envolve. [Acho que mudou tudo na minha vida, mudou a minha vida inteira,
muda muita coisa, muda bastante. (US 48, 56, 58, 59, 60, 61, 62, 63, 66)] Percebe que a
gravidez modifica seu modo de pensar e esta alteragdo € benéfica, pois lhe possibilita a

vivéncia da responsabilidade diante de seu mundo-vida. [ O nené mudou a minha cabega.
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Agora ndo, eu estou sabendo, tem que tomar jeito. (US 68, 73, 99)] A transi¢#o situacional
desvelou-se pela experiéncia que obteve ao caminhar em dire¢do ao alcance do papel
materno. Essa trajetoria lhe atribui seguranga pelos exemplos observados em outras
pessoas, bem como, o desejo intenso de desfrutar essa experiéncia por considerar
oportunidade unica, em vista da idade de seu companheiro. [ Agora eu sei o que uma made

passou, ela ndo quer que o filho passe. Medo eu ndo tenho. (US 118, 167, 179, 180)]

6. COMPREENDENDO O SIGNIFICADO DA TRANSICAO DE SAUDE-DOENCA
EXPERIENCIADA PELO SER ADOLESCENTE GESTANTE

Ao realizar consideragdes sobre a transi¢do de satide-doenga o ser adolescente
gestante manifesta reconhecer as modifica¢Ses fisiologicas e emocionais que a gravidez
acarreta. Enfatiza que a gestacdo traz riscos para a mulher, necessitando de cuidados para
proteger também o bebé. A gravidez desejada torna a experi€ncia prazerosa sem causar
prejuizos. [ Eu acho que quando a pessoa quer e gosta da gravidez é bom, ndo judia da
pessoa, mas quando ndo quer, ai judia. (US 186, 187, 198, 199, 203, 204, 220, 221, 226,
229, 262)] Demonstra desconhecer o intervalo recomendado entre uma gestagdo e outra, .
bem como enfatiza a importancia da realizagdo de carinho ao bebé por meio de massagens
abdominais. [ Tem que dar um tempo de dez anos, quando ele tiver dez anos eu quero mais

um. (US 218, 263)]

7. COMPREENDENDO O SIGNIFICADO DA TRANSICAO AO PAPEL MATERNO
PELO SER ADOLESCENTE GESTANTE

Para o ser adolescente gestante a transi¢io ao papel materno faz com que se
sinta feliz e agraciada por Deus. Para transpor a fase atual e alcangar a plenitude do papel
de mie, reforca a necessidade de apoio, reconhecimento materno, juizo, carinho, de modo
que as pessoas nio se arrependam de ter engravidado. Essas condi¢Ses sdo necessarias para
que possa transmitir ao filho o mesmo carinho recebido acrescido de amor, consciéncia da
vida e compaixdo pelos outros. [ Acho que eu vou me sentir a mulher mais feliz do mundo,

eu sempre quis, vou me Sentir a pessoa mais feliz, um presente que Deus me deu. (US 172,
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173, 174, 175, 176, 181)] A transi¢io materna a torna segura e com forgas para lutar com a
realidade que a rodeia. [ Quando a mulher quer ser mde ela ndo tem medo de nada, ela luta

com o mundo para ter aquele nené. (US 178, 182, 183)]

8. COMPREENDENDO O SIGNIFICADO DA TRANSICAO CORPORAL
EXPERIENCIADA PELO SER ADOLESCENTE GESTANTE

Esse discurso fala das impressdes sentidas pelo ser adolescente gestante sobre
seu corpo modificado pela gravidez, como sendo gerador da vida do bebé com muito amor.
Enfatiza as mudangas com o aumento ponderal, crescimento mamario, nio lhes atribuindo
importancia, pois as considera transitérias. [ O meu corpo mudou, cresceu os seios, fiquei
gorda. Eu ndo ligo que o corpb vai mudar. Tem um monte de exercicio pra dar jeito no
corpo. (US 47, 65, 67, 69, 72, 2217, 231, 232)] Reconhece o vinculo corporal com a vida
que esta sendo gerada, uma vez que, o corpo saudavel representa o bem estar do bebé. [ 4

gente quer cuidar, ndo quer fazer nada de mal pro corpo. (US 71,78, 79)]

9. COMPREENDENDO O SIGNIFICADO DA FE NA EXPERIENCIA DA
TRANSICAO DA GRAVIDEZ

A énfase desse discurso pelo ser adolescente gestante retrata que a gravidez
possui podér divino porque ocorreu no momento certo em sua vida, por designio de Deus.
Considera que Deus soube escolher a sua oportunidade e permitiu-lhe a experiéncia da
~ gesta¢do. Nos momentos de insegurancga pede ajuda a Deus por acreditar que.Ele ouve suas
invocagbes para obter protegdo a si propria e ao bebé, pois foi Ele quem lhe enviou esse
bebé. [ ...se vem é porque Deus achou que era a hora. Eu penso, rezo que Deus ajude, eu
acho que Deus vai me ajudar, se a gente ndo quiser, ndo acontece. (US 42, 43, 45, 64, 80,
82, 234, 242, 261)] Exprime que diante da condi¢do insegura da parturi¢io dirige seu
pensamento a Deus e confia em seu auxilio porque entrega esta hora 4 Sua vontade, assim
como a possibilidade de ter um outro filho. [ ...e quero o parto que Deus mandar, o parto
normal. Eu quero ter mais filhos quando Deus quiser me dar e eu puder cuidar. (US 190,
193, 217)]
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10. COMPREENDENDO O SIGNIFICADO DO AMOR SUSCITADO PELA
TRANSICAO DO SER ADOLESCENTE GESTANTE

O ser adolescente gestante assinala, nessa categoria, que a transi¢io da gravidez
fez com que modificasse os seus sentimentos em relagio &s pessoas com quem convive em
amor, experienciado pela primeira vez com seu companheiro. [...eu ndo tinha amor por
ninguém, eu gostava, mas ndo era aquele amor que eu tenho por ele, o0 meu companheiro.
(US 57, 74, 75, 76)] Mesmo que o ser que estd.sendo gerado esteja invisivel aos seus
olhos, mas néo irreal, argumenta que o amor sentido pela mie € grandioso, nfo se iguala a
outro sentimento e essa vivéncia facilitara a recepcio a seu ﬁ]ho com muito amor. [ E um

amor tdo grande, que a gente ndo vé ele, ndo conhece ele e tem um amor. (US 31, 87, 88)]

11. COMPREENDENDO O SIGNIFICADO DA PRE-SENCA DO PAI NO CICLO
VITAL DO SER ADOLESCENTE GESTANTE

Expressando-se sobre a pre-senga de seu pai em sua vida, o ser adolescente
gestante evidencia que, por sua mée ser solteira, nio teve a oportunidade de conhecer seu
pai. Sente falta da pre-senga de seu pai em sua vida, nunca tendo exteriorizado esse
sentimento 4 mae para ndo a magoar, uma vez que sempre foi muito boa consigo. (US 37,
138, 139, 140, 147) Atualmente, experiencia um sentimento ambivalente em relagdo a seu
pai, assim como deseja conhecé-lo, expressa ndo querer conhecé-lo. [ Eu queria conhecer
um pouco ele e um pouco ndo. (US 141)] Reporta ser revoltada pela auséncia do pai em
seu mundo-vida, figura que ndo teve a determinagio em conduzir sua educagdo e também
pela irresponsabilidade em assumir o seu nascimento, optando em ndo conviver com sua
mde, sugerindo inclusive seu abortamento. [ Ele queria que a minha mde me abortasse,
mas ela ndo quis, ela queria eu. (US 148, 154, 166)] Expde ser importante a pre-senca de
ambos a seu lado; nesse sentido, manifesta que seu filho terd o pai, convivio este que ndo

teve a possibilidade de vivenciar. [ Eu ndo tive pai, mas o nené vai ter. (US 123, 136)]

12. COMPREENDENDO O SIGNIFICADO DO MEDO AO TRANSITAR PELA
GESTACAO
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Na compreensdo dessa fala o ser adolescente gestante retrata que, mesmo
sabendo que pela idade gestacional seu filho ndo nascera prematuro, sente medo em relagéo
a seguranga do beb€, porém, este temor nfo se estende ao que possa ocorrer a ela . [ Eu
tenho medo de crianga prematura, mas agora ndo estd prematura, agora estd firme,
porque ja estd quase chegando a hora. (US 184, 188, 189)] Exterioriza esse sentimento de
medo por ser a primeira experiéncia de gestagcéo, uma situagdio desconhecida. [ Eu estou
esperando ele e ndo quero que nada acontega pra ele, a gente tem medo né, porque é o

primeiro, a gente nunca sabe. (US 201)]

13. COMPREENDENDO O SIGNIFICADO DO TEMPO PROPRIO ENQUANTO SER-
NO-MUNDO EXPERIENCIANDO A GESTACAO

Ao compreender essa fala apreende-se que, no passado, o ser gestante
adolescente fazia planos, tinha expectativa de constituir um lar no futuro. O presente, o
seu agora, € um periodo em que deixa de ser adolescente para assumir a gravidez em sua
historia de vida. [ Agora grdvida eu sou outra pessoa. (US 58, 59, 94, 95)] Alude ao
tempo que ensinou a reconhecer o envolvimento descompromissado dos rapazes, levando-a
a desilusdo por considerar esse tipo de relacionamento significativo na adolescéncia. [ Eu
fui descobrindo isso com o tempo, foi o tempo que me ensinbu. A gente vai ver que ndo era
nada, s6 sonho né. (US 105, 110)] O tempo faz com que sua percep¢do sobre si € ser-no-
mundo com os outros seja uma circunstincia de maior amadureciménto e
responsabilidade. [ Eu estou com 19 anos e agora ndo sou mais uma adolescente, eu estou

mudada, agora tem que ter cabe¢a. (US 111, 112, 113)]

14. COMPREENDENDO O SIGNIFICADO DA FINITUDE ATRIBUIDO PELA
* TRANSICAO DA GRAVIDEZ

O ser adolescente gestante exprime a finitude como uma das possibilidades do
ser, sendo motivo de medo, pois configura a impossibilidade de estar-ai como ser-no-
mundo, tanto em relagdio a si propria como em relagdo ao bebé. Vivencia o ser-para-a-
morte. [ Eu tenho medo do nené morrer por dentro, na barriga. Eu sonho com a coisa de

perder. (US 185, 192, 209, 211)]
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15. COMPREENDENDO O SIGNIFICADO DO APOIO NECESSARIO AO SER
ADOLESCENTE DURANTE A TRANSICAO GESTACIONAL

- O ser adolescente gestante contempla, nesse discurso, a importancia do apoio
recebido da mée por ocasido de sua gravidez pois, sem esse, ndo conseguiria sozinha levar
- a gestagdo a termo. Refere o juizo critico das pessoas sobre a gravidez nessa época de sua
vida, considerando-o preconceito € prejudicial a si propria, bem como ao seu filho. A
adolescente gestante alude a necessidade de apoio e didlogo, refutando a humilhagdo e o
julgamento pelas pessoas com qﬁem convive. [ Uma adolescente gravida precisa que ndo
fiquem julgando, precisa de compreensdo. Entdo, tem que conversar, agora ndo adianta
correr atrds, tem que dar apoio, ndo fazer ela ficar humilhada. Ficar humilhada é ruim,

tanto pra gente, como pro nené. (US 235, 237, 238, 240, 250)]

16. COMPREENDENDO O SIGNIFICADO DA FELICIDADE ATRIBUIDO PELA
EXPERIENCIA DA TRANSICAO GESTACIONAL

A felicidade ¢ verbalizada pelo ser adolescente gestante, que a exterioriza em
conseqiiéncia da experiéncia da gestagdo. Desejou compartilhar com todas as pessoas a
constatagﬁo.da gestacdo a que tanto aspirava. [ Queria contar pra todo mundo. Porque eu
. facilitava, queria tanto, tanto, tanto. (US 33, 35, 44)] Esse filho significa muito a ela,
proporcionou-the sentimentos nunca vivenciados antes, a faz desejar outras gestagles €
parece constituir um sonho. [ Quando eu soube que estava gravida, eu ndo estava
acreditando, eu achava que era um sonho, achava que estava sonhando. E uma felicidade

que eu nunca tive. (US 27, 30, 32, 34, 35, 52, 177)]

17. COMPREENDENDO O SIGNIFICADO DO PRECONCEITO SOCIAL PELA
OCORRENCIA DE GESTACAO NA ADOLESCENCIA

Nessa categoria, o ser adolescente gestante expressa os sentimentos em relagio
ao preconceito social, uma vez percebendo que as pessoas consideram a gravidez na
adolescéncia um ato erréneo, fato esse que contradiz seu modo de pensar. Considera que as

pessoas devem estar preocupadas consigo mesmas € ndo com o julgamento as atitudes
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alheias. Este tipo de preconceito influenciou o inicio de sua gestagdo, provocando-lhe
medo, que transformou-se, com o passar do tempo, em alegria por ter um ser sendo gerado
dentro de si. [ 4 gente fica com medo do que os outros vdo falar, mas depois aquele medo
da alegria, porque tem uma pessoa dentro da gente. (US 8, 9, 146)] Enfatiza ser-
fundamental o fato de receber apoio de seus significantes, no lugar da desconfianga,
humilhag¢do ¢ julgamento de pessoas em relagdo a sua gravidez, os quais desencadeiam
prejuizos ao bindmio mae-filho. [ ... que ndo tém que julgar, porque aéonteceu, aconteceu,

porque o erro ndo é erro, mas as pessoas acham que é erro. (US 239, 240, 251)]

18. COMPREENDENDO O SIGNIFICADO DA ESCUTA ATENTIVA COMO FORMA
DE CUIDADO DA PESQUISADORA-CUIDADORA DURANTE A ENTREVISTA

Aqui, o ser adolescente gestante comenta sobre sua percep¢do durante a
entrevista, explicitando que a minha pre-sen¢a enquanto pesquisadora-cuidadora a ajudou
muito, facilitando a exteriorizagdo de seus sentimentos e davidas com relagdo a gestagdo. O
cuidado pela escuta atentiva possibilitou-a sentir-se aliviada, revelando-se enquanto ser
que se descobre insegura. [ Hoje vocé me ajudou bastante a desabafar, hoje eu acho que
me aliviei mais um pouco, agora que eu estou com medo, nestes ultimos dias. (US 207,

208)]

19. COMPREENDENDO O SIGNIFICADO ATRIBUIDO AO MOMENTO DO PARTO
PELO SER ADOLESCENTE EM GESTACAO

Nessa categoria, 0 ser adolescente gestante expressa a idéia que tem sobre a
parturi¢do. Para ela significa doar-se pelo filho, pois esse momento representa sua propria
vida ¢ a do bebé. Considera o instante do parto como uma situagio prazerosa e feliz apesar
de reconhecé-lo como um periodo transitorio de dor. [ O parto pode ser doido mas é feliz,
eu acho que é a coisa mais boa. (US 191, 194)] Sua inseguranga em relagfio & parturi¢do
esta ligada ao desconhecﬁhento sobre a dindmica do trabalho de parto normal, por isso
exterioriza a f¢ em Deus evocando sua protecéo. [ Eu penso em ter parto normal porque o

nené se encaixa. Tenho medo de ndo sentir que estd na hora do nené nascer, eu fico
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preocupada. (US 190, 193, 195, 196; 197)] Independente do tipo de parto deseja ter o
filho, tdo desejado, a seu lado, porém, imagina vivenciar o parto normal. Sua preocupagéo
com futuros partos sera superada com a experiéncia dessa parturi¢do. [ Fu quero ter
qualquer tipo de parto, mas quero ter o nené do lado, aquele nené que eu sempre quis,

~ sempre tive vontade. (US 200, 202)]

20. COMPREENDENDO O SIGNIFICADO DO CUIDADO AO SER ADOLESCENTE
DURANTE A TRANSICAO GESTACIONAL

A adolescente gestante ressalta que, para se sentir cuidada durante a transigio
da gravidez, necessita das pessoas qué a circundam, de compreensio, apoio, uma maneira
especial de didlogo, amor, valorizagdo de seus problemas e aceitagdo da gravidez como
uma ocorréncia natural. Alude que o julgamento e humilhagdo s@o prejudiciais @ mie e ao
filho. [ Quando uma mde esta gravida, precisa de amor, ndo de ficar falando que foi uma
coisa errada, acho que ficar gravida ndo é erro. (US 205, 237, 238, 240, 241)] Explicita
que o cuidado a adolescente nessa fase transicional deve estar relacionado a periodos de
repouso, evitar nervosismo, nio ingerir bebida alcéolica ou fumar e & realizagdo do
tratamento de eventuais problemas que surgem com a gestagdo, mantendo, assim, a
experiéncia prazerosa. Atualmente sente-se mais receptiva pois acata os oonsélhos das
pessoas. Ndo demonstra vaidade e afirma que cuidard de sua aparéncia quando cessar a
anemia e a sonoléncia decorrentes da gravidez. [ Pra continuar no dez é preciso repousar,

ndo passar nervo, ndo fazer nada, ndo fumar nem beber. (US 206, 225, 230)]

21. COMPREENDENDO O SIGNIFICADO DO CUIDADO DO BEBE ENQUANTO
VIVENCIA A TRANSICAO DA GRAVIDEZ

Nessa fala, o ser adolescente gestante expde suas idéias sobre o cuidado do
bebé, afirmando que deseja dar ao filho o pai € 0 amor paterno que ela nfo teve a
possibilidade de desfrutar. Considera importante a crianga ter pai, evitando, assim, que se
torne revoltada. [ ...vai fer as coisas, vai ter amor [...] O amor que eu ndo tive de um pai,
ele vqi ter se Deus quiser. (US 124, 156, 213, 214, 215, 267)] Exterioriza que o bebé, para

se sentir cuidado durante a gestago, necessita de amor, carinho, didlogo, mesmo ainda no
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meio intra-uterino. O bebé percebe essa relagdo afetiva e torna-se mais fortificado, tendo
seu peso aumentado. [ O carinho do pai e da mde ajuda a crianga a ter mais forga. O nené
tem que ter carinho, amor. Se ndo tiver carinho a crianga ja sente, dentro da barriga da
gente, 0 nené ja sente, se a gente tem carinho ou ndo. (US 155, 212, 228, 233, 236)]
Refere a dificuldade em suprir todas as necessidades do enxoval ao bebé, obtendo algumas
pecas de roupa por doagio. Sente prazer ao imaginar-se cuidando ¢ nutrindo o bebé dentro
de alguns meses. Recomenda o cuidado contraceptivo no puerpério para poder dedicar

maior atengéo ao filho. [ Quero amamentar até que tiver leite. (US 55, 216, 219, 260)]

22. COMPREENDENDO O SIGNIFICADO DA RELACAO AFETIVA MAE-FILHO
DURANTE A TRANSICAO GESTACIONAL

Na leitura da fala do ser adolescente gestante, compreende-se que ela considera
a experiéncia de estar gerando um ser dentro de si como o maior valor e legado da vida,
pois a vivéncia é prazerosa ¢ a faz ter consciéncia da importancia da vida que vira. ‘[ E bom
saber que tem uma sementinha dentro da gente. E bom. E o presente maior do mundo este
nené. (US 6, 36, 70, 77, 210)] A relagdo mie-filho se exterioriza na afei¢do, prazer e
cuidado sentidos mesmo sem conhecé-lo ou visualiza-lo, uma vez que desejava a gravidez.
[ Eu sinto por este nené, amor e afeto, alegria, cuidado por ele. (US 10, 84, 85, 86, 87)]
Explicita que a mie deve acariciar o abdome e desejar o bebé ainda na vida intra-uterina,
pois ele percebe o carinho que lhe € dispensado. Alude que a auséncia da troca afetiva mée-
filho faz o bebé nascer revoltado e ela repudia tal idéia por considerar que o bebé ndo tem
culpa de vir ao mundo. [... tem que passar a mdo e querer ele, porque s6 passar a mdo e

ndo querer ele, ai nasce revoltado. Porque o nené sente tudo. (US 41, 264, 265)]

23. COMPREENDENDO O SIGNIFICADO DA PRE-SENCA DO COMPANHEIRO NO
MUNDO-VIDA DO SER ADOLESCENTE GESTANTE

Por esse discurso do ser adolescente gestante, compreende-se que gosta muito
de seu companheiro porque o considera bom, amigo, meigo, responséavel, diferente dos
demais rapazes. Ele lhe ap6ia, compartilha de suas idéias, trata-a bem, € compreensivo se

ela realiza algum ato erréneo, gosta da familia dela assim como ela gosta da dele e foi a
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unica pessoa a lhe atribuir valor. [ Foi o unico que me deu valor, porque eu acho que eu
ndo tinha, foi ele que me deu valor. Encontrei nele o amigo, que conversava, que da apoio.
(US 120, 245, 246, 247, 248, 254, 257, 258, 259)] E grata ao companheiro ¢ a sua mie por
lhe darem juizo. Reconhece que pela oportunidade de conhecé-lo estd modificando seu
modo de ser e pensar, tornou-se auténtica porque ele a estd corrigindo e cuidando,
possibilitando um relacionamento prazeroso. [ 47, esse homem que eu estou é que estd me
consertando, eu e o nené, os dois. Este homem que estd comigo cuida de mim. Nos nos
damos muito bem, porque eu ndo escondo nada o que fui. (US 93, 96, 97, 243, 255)]
Salienta a alegria e a felicidade do companheiro com a gravidez. Gosta muito dele, mesmo
sendo mais velho, e por isso ndo deseja ter filhos com outro homem. Conhece-o a dois anos
e ha trés meses, logo apos a gravidez foi morar com ele, pois o escolheu para ajudé-la a
cuidar do bebé pela confian¢a que ele deposita nela. Recorda que percebe que outras
pessoas desconfiam da paternidade de seu filho. [ Ele ficou feliz, porque com a idade dele,
estd alegre. Eu gosto dele, apesar que ndo acreditam por ele ser mais velho. (US 28, 29,
119, 121, 122, 244, 252, 253, 256)]

24. COMPREENDENDO O SIGNIFICADO DA RELAGCAO MATERNA PARA O SER
ADOLESCENTE GESTANTE EM TRANSICAO

Nessa fala o ser adolescente gestante exprime que em seu ciclo vital necessita
de ambos os pais, mas por ndo ter tido a possibilidade de conviver com seu pai, considera
mais satisfatério ter mie do que ter pai, mesmo sentindo sua falta, pois a mie proporciona
mais apoio e ndo abandona o filho como fez seu pai sem pensar. [ Ter mde é melhor que um
pai. Precisa dos dois, mas a mde dda mais apoio pro filho do que o pai. (US 26, 150, 151,
152, 153)] Exterioriza que em outros tempos era dificil ouvir e seguir os aconselhamentos
da mie, porém, atualmente percebe que sua mie ndo lhe desejava o mal. Com a transigédo
da gravidez aprendeu a valorizar a rela¢éo de apoio materno, bem como, arrepende-se por
té-la feito sofrer com suas atitudes de rebeldia. [ Aprendi a dar valor para a minha mde. Eu
fui ruim pra minha mde e me arrependo. A minha mde me aconselhava, mas eu ndo queria
ouvir conselho, fazia coisa errada. (US 22, 23, 131, 132, 158, 164)] Percebe que sua mie

estava certa ao aconselha-la sobre os rapazes e reconhece que as pessoas sem juizo t€ém



156

dificuldade em aceitar tais conselhos, imaginando erroneamente a inten¢io de quem ja
vivenciou essa etapa da vida. [ ...porque tem gente que ndo tem juizo, pensa que a mde quer

o0 mal. Tem que escutar a mde, porque a mde jd viveu e ndo quer nenhum mal para os
filhos. (US 159, 165, 166, 168, 169)]

25. COMPREENDENDO O SIGNIFICADO DO ABORTAMENTO PARA O SER
ADOLESCENTE EM GESTACAO

O ser adolescente gestante retrata nessa fala, que nunca desejou o abortamento
pois considera esse procedimento a eliminagdo de uma vida. Poderia se desejasse, realizar
um abortamento, utilizando medicagio, assim como muitas mogas o fazem, mas aspirava a
gravidez. [ ...porque se eu quisesse ai podia tomar remédio para abortar, mas eu quis. (US
11, 37, 39, 40)] Refuta a idéia de abortamento pela fé¢ que tem em Deus e pela
responsabilidade em assumir a gravidez, bem como pela possibilidade de doagdo a uma
pessoa que cuide do beb€. [ Abortar nunca, porque eu acho que se veio tem que assumir.
Abortar nunca, eu quis. (US 12, 38, 162)] Refere que caso nfo tivesse o apoio de sua méie
com relagdo a essa gravidez, preferiria sair de casa do que realizar o abortamento. Sua mie
ndo teve o mesmo apoio de seu pai. [ Ele queria que a minha mde me abortasse, mas ela

ndo quis, ela queria eu. (US 154, 157, 235)]
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6.2. SINTESE DAS CATEGORIAS CONVERGENTES

Para melhor clarificar como as categorias se tornam convergentes, mediante
suas similaridades, especificidades expressas pelo ser adolescente gestante, tragamos esta-
representagio. E por meio dessa reflexio que, enquanto pesquisadora-cuidadora,
compreendo o significado da proposi¢io contida nos discursos. E a partir dos significados
atribuidos pelas clientes que se pode chegar a mais origindria das interpretagdes do ser, ou

seja, o sentido do ex-sistir feminino na transi¢do da adolescéncia e gestago.

AS CATEGORIAS NAS DESCRICOES AS CATEGORIAS CONVERGENTES
DA DEPOENTE ADOLESCENTE GESTANTE NA COMPREENSAO DA
PESQUISADORA-CUIDADORA
1. A transigio desenvolvimental para o ser adolescente .............. O SER-AI SENDO NA TRANSICAO
DESENVOLVIMENTAL
2. Transi¢io situacional para o ser adolescente gestante 5
A experiéncia da primeira gestagdo .......coceeeeeeriiecinnccnnns O SENTIDO DA TRANSICAO SITUACIONAL
Transi¢do ao papel materno NA EXPERIENCIA DO SER

3. Maturidade alcangada com a transigio gestacional
A idade em relagdo a experiéncia da primeira gestagdo..... A IDADE E MATURIDADE INTERLIGADOS
A VIVENCIA TRANSICIONAL

4. Transigio de saUde-A0ENEA .ooommmenreeercerervsrmnne TRANSICAO DE SAUDE-DOENCA VIVENCIADA
_ ' PELO SER ADOLESCENTE GESTANTE

5. Transigao COrPOral ............eeerrermeesrereesseersnnes TRANSIGCAO CORPORAL NA EXISTENCIA DO SER-Al

6. Relagdo do ser adolescente com os pais

Relagido materna
Pre-senca do pal .....ccoceceeeeevineccecennienninns PRE-SENCA DE SIGNIFICANTES NA COTIDIANIDADE DO
Aceitagdo dos pais SER ADOLESCENTE GESTANTE
Relagdo com os sogros
7. Pre-senga do companheiro............cccoruuenee. PRE-SENCA DO COMPANHEIRO NO MUNDO-VIDA DO
' SER ADOLESCENTE GESTANTE

8. Amor suscitado pela gestagio 3 _
A felicidade atribuida & experiéncia.................. A GESTACAO COMO CONSTITUICAO EXISTENCIAL
Relagio afetiva mie-filha AMOROSA DO SER-Al
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9. Apoio necessario ) .
Preconceito social ......coocoveceimnnieiicennnne O SER-AI ADOLESCENTE GESTANTE EM SUA VIVENCIA
SOCIAL

10. Cuidado de si »
Cuidado do bebé .................. eeeveenen APREENSAO COMPREENSIVA DO SEN'}"IDO DO CUIDADO DE
SI E DO BEBE

11. Dificuldades advindas ao transitar pela gesta¢éo )
Liberdade para o ser adolescente gestante.............. A TEMPORALIDADE SITUADA PELA VIVENCIA
Temporalidade enquanto ser-no-mundo DE DIFICULDADES E ALTERAGAO DA LIBERDADE

12. Planejamento da gravidez

Significado do abOrtamento..........cccevereeeecemteercacmessssmssnesssesesrsneans INTERPRETAGCAO DO SER EM SUA
Desejo de ter apenas um filho : HISTORICIDADE REPRODUTIVA
13. Finitude atribuida a gestagio .
MOmMENtO O PATTO.....ccoveveeneemrermieeeeeecmeisisenesnsrssens A EXPERIENCIA DO SENTIDO DA FINITUDE
DURANTE A GESTACAO E MOMENTO
DO PARTO
14. ESCUta BtENtIVA.......cecomiiriecrinsencsmrseesarssssesssessassencas O SIGNIFICADO DA ESCUTA ATENTIVA COMO
FORMA DE CUIDADO

1. O SER-Af SENDO NA TRANSICAO DESENVOLVIMENTAL

A percepgdo da transi¢do desenvolvimental expressa-se pelg reacdo conflituosa
entre a realidade e a ilusdo dos relacionamentos amorosos. Convive com o emergir da
sexualidade, a qual torna-se degradada pelos relacionamentos superficiais, instaveis,
inconseqiientes, transitérios e sem responsabilidade. (D1, D3) A letra D refere-se ao
discurso e o niimero 1 a cliente nimero um, ou seja o primeiro discurso coletado.

“Nessa época a gente pensa que é sO amor, mas vai ver e ndo é, é

brincadeira... porque esses adolescentes so6 querem saber de se aproveitarem e
cair fora”. D3
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A fase desenvolvimental da adolescéncia ¢ permeada de - conflitos e
insatisfa¢des, como um momento de inadequag@o comportamental, repleta no entanto, de
situa¢des prazerosas. (DS5)

“Antes de ficar gravida eu gostava mais de sair, eu gostava de me divertir, eu
gostava de, sabe, de viver liberal, eu e 0 meu companheiro”. D5

A separagdo familiar em busca da individuagdo faz com que deixe o lar para
tentar uma vida afetiva com o companheiro. Antes da ocorréncia da gravidez pensava
apenas em si mesma; atualmente, todavia, sente-se uma pessoa diferente, com alteragdes
dos planos presentes e futuros, preferindo nfio se encontrar nessa situagio. As alternativas,
opcdes e tendéncias idealizadas vdo-se dissipando pois, ao tentar superar os conflitos
sexuais, depara-se com o desconhecido, tendo como resultado a gravidez. (D6, D7, D8, D9)

“ E bom ter ele [0 bebé], mas por um lado era melhor que ndo tivesse, podia

até ndo demorar muito, ia ser melhor, era uma preocupa¢do a menos... eu

antes tinha planos de curtir a vida... agora ndo, mudou; agora a gente ndo
pode”. D8

Considera a fase da adolescéncia uma opbrtunidade de crescimento pessoal. Na
ocorréncia da gravidez na fase desenvolvimental, a adolescente depara-se com a perda das
amizades, de emprego, da disposi¢do para sair de casa e da possibilidade de estudar; € a
vivéncia do afastamento social. O isolamento progride ao confrontar-se com impedimentos

de praticar esportes e o proprio lazer. (D10, D11)

“... as meninas da minha idade estdo indo para o som, para a lanchonete, estdo
vivendo a vida e eu, agora, ndo tenho mais essa vontade”. D10

“Nao é tudo que a gente pode fazer, que a gente fazia antes... Agora nd@o posso
sair, ir a um baile, ndo é a mesma coisa que era antes”. D11

A transigdo desenvolvimental envolve a questdo da existéncia, que s6 pode ser

esclarecida pelo proprio existir do ser adolescente gestante. Nesse sentido, Bastos (1978,
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p.77) afirma que “completam a puberdade as marcantes transformag¢des psiquicas da
adolescente, levando-a a atingir o perfil psicolégico da mulher adulta”. Enfrentar e adaptar-
se as mudangas que o momento exige faz com que o ser disponha de uma compreensdo de
si mesmo, que consiga ver por si mesmo aquilo que se mostra, tal como se mostra a partir
de si mesmo. A transi¢ido desenvolvimental € permanecer em lance como afirma Heidegger
(1989, p.240-241), “pertencé a facticidade da pre-senca ter de permanecer em lance
enquanto for o que ¢ e, a0 mesmo tempo, de estar envolta no turbilhéio da impropriedade do
impessoal. Pertence a pre-sen¢a que, sendo, esta em jogo o seu proprio ser, o estar-langado
no qual a facticidade se deixa e faz ver fenomenalmente”.

Como ser proprio, Burak (1997, p.22) estabelece que “quando estamos diante
de um adolescente nio temos que pensar somente em sua idade atual, mas que estamos
~diante de uma pessoa que tem uma historia, que tem que ser por nos conhecida, ndo

somente no aspecto biolégico, mas também no social”.

2. O SENTIDO DA TRANSICAO SITUACIONAL NA EXPE_RIENCIA DO SER

A experiéncia da primeira gestagdo proporciona a adolescente sentimentos
ambivalentes, ou seja, de prazer pela oportunidade de gerar uma vida dentro de si e a
aceitacdo pelos seus signiﬁcantes, bem como de sofrimento pelas dificuldades e restrigGes
decorrentes dessa vivéncia. (D1, D3, D6, D7, D8, D9, D10)

“Eu acho uma maravilha vivenciar pela primeira vez a gestag¢do. Se eu tivesse

que me dar uma nota para esta minha experiéncia de ser gestante na

adolescéncia, eu me daria nota dez” D3

“Para mim é uma coisa louca, a gente sofre demais” D6
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(13

. e comecei a pensar em tudo, como que ia ser, o que ia acontecer, se ia
mudar eu em relagdo a minha familia, comigo, todas as mudangas que iam
acontecer” D8

.

As circunstincias que revelam a dimensio do sofrimento dizem respeito a idade

precoce da gestagéo, ao afastamento afetivo do conjuge, a inseguranga diante de uma nova

realidade, & caréncia de apoio, didlogo e orientagdo de seus significantes. A gestagdo

também impde restrigdes com relagdo as limitagdes no modo de viver e modificagdes

corporais. Diante desse quadro referencial o ser adolescente gestante nfio recomenda a

gestacdo a outras jovens. (D3, D7, D8, D9, D10)

“Ao mesmo tempo que é gostoso é dificil, porque eu e meu marido, ele ndo é
muito chegado em mim, nds nos afastamos um pouquinho durante a gravidez”
D7

“E uma sensacgdo diferente, assim, ver o corpo mudando, a gente estd com um
corpo diferente e ndo pode fazer tudo na hora que quiser” D8

“Para mim é gostoso sabe, a sensacdo de ver o filho mexendo pela primeira
vez” D9

A condi¢do de ambivaléncia estabelece-se em conseqii€ncia de um processo

imaginativo da adolescente sobre todas as possibilidades de mudanca em sua vida,

incluindo vinculos familiares, possibilidades de perdas, a propria evolugdo gestacional e

alteragdes de sua visdo de ser-ai no-mundo com os outros. (D1, D8, D10)

“Eu acho que essa gravidez colaborou para mim pensar ndo s6 em mim,
pensar em todo mundo” D8

“No comecgo eu pensava: nossa! agora vai mudar toda a minha vida” D10

A medida que a gestagdo evolui a satisfagdo e aceitagdo da gravidez tornam-se

mais evidentes. (D7)

“A gravidez para mim estd sendo boa, agora estd sendo gostoso, agora eu
estou curtindo” D7
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O processo gestacional é fisiologico, mas essencial ¢ significativamente
existencial, pois somente a vivéncia permite a descoberta da abrangéncia desse momento. A
transigéo situacional da gravidez para as adolescentes impde modificagdes bem acentuadas
em seu mundo-vida, pois sentem-se outras pessoas, modificam as rela¢gdes com outras
pessoas e se transforma o contexto que as envolve. A gravidez modifica 0 modo de pensar,
momento em que experiencia maior responsabilidade, mudangas de comportamento,
sentimentos, seu modo de ser. A transicdo situacional esta evidgnciada; também, pela
modificacio de seus habitos anteriores & gravidez, seus sonhos, constituindo algo que exige
maior seriedade diante do influxo .de mudangas internas e externas. (D1, D3, D8, D9)

“Acho que mudou tudo na minha vida, mudou a minha vida inteira, muda
muita coisa, muda bastante”. D1

“...eu sinto agora coisa que eu ndo sentia... muda vdrias coisas. O caminho que
eu estava seguindo agora tem que desviar”. D3

£“

. a gente muda os sentimentos, muda os pensamentos... a gente fica mais
sensivel, sente mais as coisas. Antes eu podia até sentir mas ndo ligava...
mudou muito”. D8

“Eu acho que agora eu mudei os meus sonhos. Agora é uma brincadeira mais
séria”. D9

Com as modificagdes vivenciadas pela transi¢do situacional as adolescentes
sentem-se ambivalentes 4 medida que a transigdo altera a vida como um todo. A gravidez é
um momento singular de prazer, satisfag@o, alegria, benéfico, especial, considerada uma
doce experiéncia sem alteragdo da liberdade, com fortalecimento do amor, considerado a
solu¢do para algumas situagSes vivenciais. (D3, D6)

“Acho que todo mundo tem uma coisa especial na gravidez de adolescente...
Acho que ser adolescente e gestante junto é gostoso, eu gosto, eu gosto” D3
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“Sinto também uma alegria de estar gravida. Eu acho que é bom viver este
periodo, é bacana’” D6

O sentimento positivo em relagdo a transi¢fio situacional, deve-se ao apoio
recebido de seus significantes, pois sente-se fortalecida para enfrentar a realidade. Os
sentimentos negativos sdo oriundos da transformagio subita que a transi¢do situacional
acarreta, uma vez que necessita abandonar os estudos, deixar de realizar algumas tarefas.
(D6, D7)

“Quando a gente engravida é ruim. Agora é chato... A gravidez deixa a cabega
confusa, deixa a cabega virada” D6

“Eu estou gostando de estar gravida... ndo é tdo ruim assim... uma gravidez
traz muita coisa boa também” D7

A simultaneidade da adolescéncia e gestagio é uma condigfio dificil em sua
existéncia. O processo reflexivo torna-se intenso relacionado as suas mudangas, as
caracteristicas do bebé, as possiveis anormalidades e ao relacionamento conjugal. Surgem
obstaculos pois perde a oportunidade de vivenciar a adolescéncia em sua plenitude, conta
com poucos amigos nessa fase. Sente-se solitdria, uma vez que ndo sai de casa e ndo tem
com quem compartilhar as idéias. Somam-se responsabilidades, as quais nem sempre
consegue enfrentar e superar. A soma das mudangas estruturais que ocorrem nessa fase
reflete-se na avaliagdo global dessa vivéncia, resultando em um ser modificado. (D8, D9,
D10, D11)

“E complicado, né. E dificil de explicar. Juntando assim o que eu era antes e 0

que eu sou agora, sdo duas pessoas totalmente diferentes... As vezes dd vontade

de ir embora, de voltar... e penso em ir, s6 que dai eu ja me arrependo por ele,
pelo meu filho” D8

“Agora tem que ter mais responsabilidade, porque agora tem que pensar que

ndo tenho que cuidar s6 de mim, agora tem um ser humano dentro de mim”
D11
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Pelo relato das adolescentes gestantes, a transicio ao papel materno faz com
que se sintam felizes e agraciadas por Deus, porém exige responsabilidade e reflexdo pela
existéncia de um novo ser. Ha confusio de papéis e de sentimentos, momento em que dois
papéis distintos se fundem em um s, havendo substituicio da dependéncia infantil para a
autonomra adulta com a ocorréncia da gravidez, o prazer em oposi¢do a inseguranga. O
alcance do papel materno € significativo e desencadeia uma relagdo afetiva mae-filho. (D1,
D3, D6, D7)

“Acho que vou me sentir a mulher mais feliz do mundo, eu sempre quis, vou me
sentir a pessoa mais feliz, um presente que Deus me deu”. D1

“O caminho que eu estava seguindo agora tem que desviar, porque ndo vai ser
igual ao que era antes, tem que pensar que tem mais uma pessoa para

compartilhar”. D3

“Eu ndo vou trabalhar ja, vou ficar um pouco mais perto do nené, porque tem
umas que ganham o nené e jda querem ficar livre de uma vez”. D6

“Ser mde é uma coisa boa, é uma coisa que eu sempre quis, porque eu sempre
gostei de crianga, mas ndo queria agora”. D7

O papel materno € que situard a verdadeira dimens@io de ser mde ao ser
adolescente, uma vez que agora, durante a gestagdo, nfo tem a vivéncia e precisdo do
significado do novo papel. A dificuldade € referida com relagéo ao cuidado do bebé. O
apoio, reconhecimento materno, carinho a transposigcdo de papéis, lhe causam seguranca.
(D1, D7,D8)

“Quando a mulher quer ser mde ela ndo tem medo de nada, ela luta com o
mundo para ter o nené”. D1

“Ah! Deve ser dificil... so tendo para ver”. D7
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“..eu ndo sei bem, mas acho que para sentir mesmo tem que viver isto. Eu
posso até falar mas ndo é exatamente aquilo que a gente pensa, ...eu vou ter
que viver para saber”. D8
“Agora eu ndo me considero mde, quer dizer, me considero mas ndo
totalmente, sou uma mde pela metade, porque eu estou gerando ele ainda, acho
que vou ser mde mesmo depois que ele nascer, ai eu vou ser mde”. D8
Ser mde é um desafio, uma vez que tal experi€ncia no estava planejada para
esta etapa da vida, bem como significa uma rapida passagem da vivéncia de filha para mie.
Consideram importante a prepara¢do para o papel materno. (D3, D8, D10, D11)
“Eu ndo imaginava ser mde agora, tinha planos para mais tarde... Acho que a
mulher deve ser mde quando ela se sente preparada para aquilo, para ter o
filho, para se dedicar totalmente para aquilo, acho que ai é a hora de

engravidar. Para mim, ndo era a hora de eu engravidar”. D8

“Ser mde agora, ndo era para vir agora, mas agora que engravidei, agora tem
que vir, né”. D10

“Eu acho estranho, porque antes eu era filha né, e agora vou ser chamada de
mae”. D11

“Eu nunca me imaginei ser mde... eu acho o mdximo ser mde, apesar de eu ndo
estar na idade certa de ficar gravida”. D3

O alcance do papel materno € um processo pelo qual a mulher atinge
competéncia diante do novo papel mediante comportamentos e estabelecimento de papéis
maternos, com vistas & harmonia e confianga de sua nova identidade. Passar ao papel de
mie envolve os processos cognitivo € social, os quais sfo influenciados pelo contexto
familiar e cultural.

A transi¢do ao novo papel rompe a estabilidade da auto-estima da adolescente.
Sdo varios distirbios associados, levando a alteragbes da fungfio corporal, estado de
espirito, estresse, incerteza, perspectiva temporal. Para Mercer et al. (1994) a percepgdo da

competéncia do papel reflete-se em sua confianga materna, a qual é um determinante basico
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de sua capacidade como mée. Para as autoras, 0 comportamento materno muda em relagdo
a idade, condi¢Ges e situagdo do filho. O risco do bebé esfé relacionado a depressdo e
ansiedade materna.

A gestante constroi sua possibilidade diante de uma nova identidade, pela busca
de informagdes relevantes, as quais aumentam seu conhecimento, assim facilita o dominio e
controle a transicdo de papei. O alcance do papel materno propicia um aumento de -auto-
confianga, comportamentos de protecdo, envolvimento, de imagem corporal positiva.

Para Koniak-Griffin (1993) a disponibilidade de sistemas de suporte informal e
formal, positivamente percebidos, tem sido identificada como sendo essencial para o
sucesso da transi¢io ao papel materno € desenvolvimento de confian¢a a maternidade. A
qualidade do desempenho do papel materno aumenta se o suporte de pessoas significantes
no ambiente for positivo. A autora cita, ainda, que o suporte ¢ o melhor indicador de
vinculo mée-filho entre adolescentes no pds-parto, assim como o suporte social tem efeitos -
amenizadores de estresse e efeitos diretos sobre a saide e funcionamento maternos. As
mies que passam por estresse e que possuam baixos recursos psicossociais apresentam
maior risco de desenvolver problemas no alcance do papel materno.

Simon, citado por Koniak-Griffin (1993), explicita que a maior exposicdo das
mulheres a tensdes continuas, seja no dominio do papel materno ou a combinagédo de papel
materno e trabalho, compde a principal fonte de prejuizo da satide mental da mée. Koniak-
Griffin (1993) afirma que as adolescentes tém menos qualidades psicossociais que as
mulheres mais velhas. Os efeitos somente da idade sdo dificeis de determinar, pois estdo

freqiientemente associados a baixo nivel educacional, pobreza e vida familiar instavel.
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A transigdo situacional carrega consigo ambivaléncias de sentimentos e
comportamentos, os quais sdo exteriorizados pelo ser adolescente gestante porque, como
afirma Heidegger (1989, p.202), “o ente que existe tem a visdo de si somente na medida em
que ele se faz, de modo igualmente origindrio, transparente em seu ser junto a0 mundo, em

Seu ser-com 0s outros, momentos constitutivos de sua existéncia”.

3. A IDADE E A MATURIDADE INTERLIGADOS A VIVENCIA

TRANSICIONAL

Nos discursos, as adolescentes gestantes revelam a sua concepgdo de que a
gravidez é inadequada em sua idade precoce, independente desta ser desejada ou ndo. (D3,
D6, D7, D8, D9, D10, D11) No entanto, demonstram ndo conhecer qual seria a idade
adequada para a ocorréncia da gravidez. Em sua visao, a idade adequada estaria relacionada
ao grau de maturidade, responsabilidade e experiéncia de vida. (D1, D6, D7, D9, D10,
D11)

“... acho que a mulher deve engravidar depois que aproveitar bastante”. D7

“Acho que tem que esperar pelo menos até 18 anos, que ai o utero ia estar bem

maior do que agora. Por isso, que eu acho que tem que esperar se formar

primeiro, estar tudo certinho para engravidar”. D10

Quando ndo hd maturidade, a gestante adolescente sente-se despreparada para
enfrentar a gravidez, que constitui um ato erréneo, conflituoso, prejudicial, dificil, tendo em

vista os riscos e sofrimento que dela poderdo advir. (D1, D3, D6, D7, D10)

“Eu acho que estou um pouco errada por causa da minha idade. Eu acho que a
idade influencia uma pessoa nova, prejudica”. D3
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“Uma menina de 12 anos ficar gravida, isso eu ndo acho certo, que dai néo
sabe de nada”. D6

A énfase em seus discursos ¢ que a maturidade é mais importante do que a
idade cronologica e esta diretamente relacionada ao preparo fisico e psicolégico.
Recomendam que a gravidez precoce deve ser evitada. (D3, D6, D8, D10)

“Ndo recomendaria a gravidez para as adolescentes, eu recomendaria ld pelos
21 anos”. D3

“Fu ndo recomendo a gravidez na adolescéncia, eu daria um conselho para
que ndo engravidem cedo”. D8

A vivéncia da primeira gestagﬁo torna a adolescente gestante mais matura,
reflexiva, ajuizada, serena, responsavel, segura, com modificagdes em seu modo de pensar,
bem como na integralidade de seu ser. Possibilita a oportunidade de vivenciar o processo de
elaboragdo das perdas infantis e assimilagio das aquisi¢des adultas. (D1, D3, D6, D7, D8)

“Esta gravidez mudou a minha cabeg¢a, a gente fica mais velha, a gente pensa
diferente, é tudo diferente”. D7

A responsabilidade pelos seus atos, imposta pela ocorréncia da gravidez, faz
com que deixe de se sentir uma adolescente, comportamento este também percebido por
seus significantes. (D1, D3, D8)

“... 0S meus Sentimentos sdo outros, minha vida também é outra e vai mudar

mais com a chegada do meu filho. A minha cabeg¢a é outra... agora eu ndo me

sinto mais adolescente porque eu vou ser mde e eu tenho que pensar...” D8

A experiéncia da gestagdo na adolescéncia aguga sua inteligéncia, raciocinio €
conhecimento da vida, sente-se como um ser humano, apesar de vivenciar confusdo de

sentimentos. (D6, D10)

“Eu recomendo que tem que esperar crescer com a natureza... eu pensava, eu
me achava uma crianga e agora ndo”. D10
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Gomez (1997, p.166) explicita a importancia da idade como fator de risco
durante a gestagdo, especialmente em adolescentes, “por constituir um periodo de
crescimento e desenvolvimento [...] que leva a uma série de modificagdes anatOmicas,
fisiolégicas, psicoafetivas, econdmicas e sociais, que se manifestam em uma crise
maturacional que se superpde a crise situacional da gestacfo”. Esses aspectos interagem
entre si, assim necessitam de cuidado integral para que todos os elementos constitutivos do
ser sejam contemplados, seja a curto, médio ou longo prazo.

A primeira gestagdo para o ser adolescente gestante incorre em modificagdes
estruturais da totalidade de seu ser, impondo a maturidade, responsabilidade em um
momento conflituoso, dificil € de possibilidade de sofrimento. Ao afirmar que a gravidez
precoce deve ser evitada, estd projetando seu ser para possibilidades. Nesse sentido,
Heidegger (1989, p.204-205) estabelece que “ser para possibilidades, constitutivo da
compreensdo, ¢ um poder-ser que repercute sobre a pre-senca as possibilidades enquanto
aberturas”, da existéncia do ser-no-mundo. “E sendo que a pre-senca estd aberta para si

mesma em seu ser’.

4. TRANSICAO DE SAUDE-DOENCA VIVENCIADA PELO SER ADOLESCENTE

GESTANTE

A vivéncia da transi¢do de saiude-doencga € desagradavel mesmo reconhecendo
as modificagdes fisiologicas e emocionais que a gestagdo acarreta. Entre as modificagbes
situam-se as restricdes alimentares, tontura, cefaléia, cansaco, sonoléncia, limitacdes de

exercicios fisicos, dor lombar e baixo ventre, enj6o, prostracdo, desdnimo, emotividade
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nervosismo, intervengdo medicamentosa e hemorragia. (D1, D3, D6, D7, DS,

“Eu acho que quando a pessoa quer e gosta da gravidez é bom, ndo judia da
pessoa, mas quando ndo quer, ai judia” D10

“A saude também conta, porque agora eu ndo tenho nada, mas tive muito
enjbo, quase morri, fiquei doente, quase perdi o nené” . D3

“Se eu fizer alguma coisa pesada, eu deito na cama e durmo a tarde inteira, de
tanta pregui¢a que me dd. Conforme me levanto, comega a doer embaixo, nas

costas, doi tudo”. D6

“Eu estou gostando de estar gravida, s que estou um pouco desanimada. Eu
sou um pouquinho nervosa, € nervo dentro de mim, sempre fui assim”. D7

“... eu tive muitas dificuldades, quase perdi ele, tive hemorragia”. D8

“Essa gravidez minha, acho que por eu ser muito nova, eu tive muitos
problemas, quase perdi o nené com sete meses”. D10

A boa satde ¢ referida como condigfo para a satisfacdo maxima da vivéncia da

gestacdo, porém consideram desagradaveis os padrdes que se caracterizam por tabus

alimentares e a indisposicdo fisica durante o processo gestatorio. A falta de didlogo com

seus significantes sobre as alteracGes que a gravidez impde sdo referidos como caréncia

afetiva. (D3, D6, D7, D10)

“A saude também conta para a nota mdxima”. D3

“QOuando eu vou comer alguma coisa falam que ndo é para comer muito
daquela coisa porque faz mal e isto é chato”. D6

“.. a gente saia bastante, se divertia e agora quase ndo saimos mais, porque
nem todo dia eu estou legal para sair. O meu marido falou , agora vocé estd
que nem uma velha, ndo gosta mais de sair”. D7

“Eu falei para a minha mde que eu estava com dor na bexiga, essa coisa do
xixi, ela falou que era normal, eu falei que o nené estd mexendo pouquinho, ela
falou que é normal também”. D10
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A autonomia das fungdes ficam restritas & modalidade adaptativa que o novo
papel exige pelos diferentes tipos de modificagdes. As manifestagbes de satde-doenca
associam-se ao processo progressivo de adaptagdo do ser adolescente gestante. O
conhecimento sobre as modificagdes e manifestacGes de salide-doenca tornam o ser
esclarecido e, como tal, Heidegger (1989, p.187) sugere que “ser esclarecido significa :
estar em si mesmo iluminado como ser-no-mundo, nfo através de um outro ente mas de tal
maneira que ele mesmo seja a claridade. E para um ente existencialmente iluminado desse

modo que um ser simplesmente dado faz-se acessivel na luz e inacessivel no escuro”.
5. TRANSICAO CORPORAL NA EXPERIENCIA DO SER-A

A imagem corporal modificada pela ocorréncia da gravidez causa nas
adolescentes sentimentos ambivalentes de raiva, preocupagdo, conflito, limitagdes,
inseguranga, vergonha, prazer, beleza. O corpo € 6 vinculo dé relacionamento com o bebé e
com seus significantes. A transi¢do corporal ndo se situa apenas nas alteragGes fisicas, mas
no ser adolescente como um todo. Ha a sobreposi¢do da imagem corporal vivenciada
propria da adolescéncia & imagem imposta que se forma, molda-se com o evoluir da
gestagdo. A transi¢do da imagem corporal na adolescéncia € acionada pelas mudangas
fisicas, mas também esta associada a mudangas multidimensionais, como a moral,
cogxiitiva, sexual, ocupacional, todas interligadas exigindo uma reorganizagéo do eu. (D1,
D3, D6,D7,D8, D11)

“O meu corpo mudou, cresceram os seios, fiquei gorda... Eu ndo ligo que o
corpo vai mudar... A gente tendo amor com a crianga, o corpo pode ficar todo
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estragado. O importante é a vida que vai vir, o corpo a gente da jeito,
arruma”. D1

“Fu sou bastante vaidosa, mas agora que eu estou meio assim, com barriga,
ndo posso mais usar roupa apertada... acho que vou ficar balofa”. D3

“A gravidez muda o corpo, apesar que esta mudanga foi bem melhor, eu era
seca, um palito de seca, entdo gravida fiquei melhor”. D6

“Fu tenho vergonha dele [0 companheiro] agora que eu estou grdavida, eu ndo

deixo ele entrar no banheiro quando eu estou tomando barnho, primeiro eu me

enrolo na toalha, ai deixo ele entrar”. D7

£¢ n o~ 2 > I4

E uma sensagdo diferente, assim ver o corpo mudando, a gente esta com um

corpo diferente e ndo pode fazer tudo na hora que quiser... Quando eu soube

que estava gradvida pensei no meu corpo... Eu olhava assim para mim e dizia,

nossa tudo isso vai esticar, eu vou ficar enorme, isso eu pensava”. D8

“As vezes esta situagdo assim, eu fico com raiva, eu falo assim: mas que raiva

a gente fica assim engordando... As vezes eu fico com raiva dessas mudangas

do corpo'” D11

O corpo, com a gravidez, sofre modificagées amplas, o que exige a busca do
equilibrio perdido e mecanismos de adaptagéo a situagdo nova de um corpo em transicéo.
Na vivéncia do ser-sendo, esta em jogo, como alude Heidegger (1989, p.78) “o proprio ser

que se relaciona e comporta-se com o seu ser, como a sua possibilidade mais propria”, e

neste caso da transi¢do corporal, com a possibilidade da modificagdo singular do corpo.

6. PRE-SENCA DE SIGNIFICANTES NA COTIDIANIDADE DO SER

ADOLESCENTE GESTANTE

O comportamento adolescente cria situa¢des de conflito, inimizade, rancor,
magoa e revolta em relagdo aos pais, pela forma provocativa com que as adolescentes

agem, com desrespeito, insubordina¢io e indignagdo. A gravidez € apontada como forma
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de aproximagio, com modificagdo dos sentimentos exteriorizados antes de sua ocorréncia.
A desarmonia familiar ¢ um dos motivos para a fuga do lar durante a fase de adolescéncia,
fato que vem agravar o relacionamento com os pais. A ligagdo mais afetiva com um dos
pais depende da troca de carinho, didlogo e de valorizagdo ao seu ser. (D3, D6, D7, D8)
“Meu pai, agora que eu estou assim, estd mais ou menos, ndo estd como ele
era antes. Os adolescentes as vezes provocam os pais; as vezes fazem sem
sentir, as vezes fazem as coisas planejado. Tem bastante adolescente que as
vezes fazem as coisas so para provocar o pai e amde”. D3
“Eu me dou bem com o meu pai, com a minha mde nem tanto... Ndo posso
conversar com a minha mde porque ela é aquele tipo de pessoa que vocé conta
hoje uma coisa, amanhd ela conta para outra pessoa e o meu pai ndo, ele fica
para ele a conversa, entdo eu converso mais com ele, ele é a pessoa mais
compreensiva”. D7
“O meu pai aceita mas a minha mde ficou com o rancor; mas aos poucos ela
vai aceitando... E muito importante que a minha familia aceite ele [o
companheiro], acho que com o nené vai ser diferente... Eu acho que vai
aumentar a unido entre a gente e as coisas vao ser mais fdceis”. D8
A pre-senca dos pais ¢ fundamental a adolescente gestante, pois lhe confere
apoio, seguranca, aconselhamento, ajuda, afeicéo nessa fase de transi¢do que vivencia. A
aceitagdo da gravidez é diferenciada entre os pais, ocorrendo com maior intensidade com a -
mde. A gestagdo suscita na adolescente a valoriza¢do do papel da mée, pois retoma o lago
simbidtico materno em um momento de reconhecimento de seu proprio eu. Ao mesmo
tempo, ressente-se da falta de didlogo com a mie sobre o exercicio da sexualidade,
condi¢do que leva a adolescente a agir de forma escusa, escondendo ou negando
comportamentos que pudessem ser reprovados. A incompreensdo e desinteresse da mie
pela gravidez a torna insatisfeita, magoada e irritada. (D1, D3, D10)
“Aprendi a dar valor para a minha mde. Eu fui ruim para minha mde e me

arrependo. Minha mde me aconselhava, mas eu ndo queria ouvir conselho,
fazia coisa errada”. D1
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“Este apoio € muito importante, porque se minha mde ndo quisesse, sei ld, eu

ia ficar muito revoltada, capaz até de querer tirar o filho, mas isto gragas a

Deus ndo aconteceu”. D3

“Eu tinha vontade de conversar, perguntar para a minha mde como eram as

coisas, como ia ser minha primeira vez, como que eu ia fazer, sabe? Eu tinha

vergonha, medo de falar com ela”. D10

Na falta de amparo familiar ou na auséncia do apoio, a adolescente busca
vinculos afetivos com a sogra, porém as relagdes familiares da familia do pai adolescente,
também se modificam. Ha maior aceitabilidade da gestagdo por parte da familia do rapaz,

local onde passam a habitar. (D8, D11)

“Agora o nosso filho estd vindo, a sorte que tem os sogros, os pais dele que
ajudam”. D8

“.. eu moro com a minha sogra, eu acho que ela deveria conversar mais
comigo... eu ndo estou tendo orientagdo da minha sogra, orienta¢do de como é
criar, cuidar de uma crian¢a. A minha sogra ndo abriu espago assim, eu ndo
tive como chegar e pedir, eu tentei pedir explicagdes, comecei a falar um
pouco, como ela ndo ligou, ndo deu importdncia, eu parei, achei perda de
tempo”. D8

A mie tenta um papel mediador, de protecdo mediante orientagGes e
aconselhamentos para a prevengdo da gravidez; quando nio consegue, porém, reage com
desaprovagdo, exteriorizando um sentimento de posse o que, com a evolugdo da gestagdo
ou nascimento do bebé, acaba disvsipando-se. As adolescentes que ndo contam com o
relacionamento afetivo mﬁe-ﬁlha de forma significativa e verdadeira escondem o resultado
da gravidez. A familia que aceita a gestagdo permite o crescimento individual do ser
adolescente tornando-a mais apta a evolugdo em busca da maturidade. (D3, D8, D9, D10)

“Ndo sdo todos os pais que ddo apoio quando as meninas ficam grdvidas, mas

alguns ddo. O apoio da mde e da familia fez eu me dar nota dez nesta
gravidez”. D3
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“A mde ndo queria, ela ndo aceita o meu nené... ela fala assim, serd que vocé
vai ter cabega para cuidar de um filho?”. D9

“.. a minha mde é bem assim, ela é problemadtica, no comego ela ndo aceitou
de jeito nenhum, até tive que ir morar fora de casa”. D10

No ambito familiar o pai representa um papel autoritario, chegando a violéncia
fisica por motivos que contrariam seu modo de pensar. O pai exterioriza sentimentos de
desamor, desconfianga, julgamento, bem como falta de compreensido, de didlogo e de
paciéncia. (D9, D10) Neste sentido Heidegger (1989, p.191) afirma que “no mau humor a
pre-senca se faz cega para si mesma, 0 mundo circundante da ocupagio se vela, a
circunvisio da ocupagdo se desencaminha... 0 humor nfo vem de fora nem de dentro.
Cresce a partir de si mesmo como modo de ser-no-mundo”. O comportamento adotado
pelos pais, em desafeto ao ser adolescente gestante, é uma pre-senga cega em si mesmo.

“... meu pai é muito chato, é até hoje, ele batia demais em mim. Um dia quando

eu namorava, eu cheguei do colégio um pouquinho mais tarde, ele pegou a

cinta e ja me bateu, dizendo que eu estava namorando, que eu estava

aprontando. Por causa disso, uma vez eu ja sai de casa”. D9

“Quando eu engravidei o meu pai falou que ia me colocar para fora de casa’.
D10

O relacionamento da adolescente gestante com sua mde muda. Sente-se mais
préoxima de sua mie, apresenta relacionamentos menos conflituosos, como afirma Martell
(1990). A mudanga na relagdo mie-filha torna a filha gestante uma adulta. A gravidez
fornece 4 filha uma condigdo igualitiria 4 sua mée, pois assume o mesmo papel. A primeira
gestacdo da filha para a autora aproxima méie-filha de forma mais intima. O casamento € a
maternidade da filha levam a reorganizagdo da relagdo mie-filha, é relagdo diadica
aumenta. A gravidez aumenta o sentido de troca, ajuda entre mde-filha por elogios,

confian¢a e informagdes.
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A convivéncia méae-filha torna a vida, como aponta Heidegger (1989, p.86),
“um modo proprio de ser, mas que em sua esséncia, sO se torna acessivel na pre-seng¢a”, no
mundo constitutivo do ser-no-mundo. A relagdo com seus significantes nio possui o carater
de um ser simplesmente dado em conjunto dentro de um mundo, nfo significa os outros
como o resto dos demais além de mim, do qual o eu o isolaria. Os outros, ao contrario, para
Heidegger (1989, p.169-170), “sdo aqueles, dbs quais, na maior parte da vezes, ninguém se
diferencia propriamente, entre os quais também se estd”, realizando-se assim, a relag¢io
entre co-pre-sengas, a pre-sen¢a de si e a pre-senga do outro, relagdo pertencente ao ser-

com.

7. PRE-SENCA DO COMPANHEIRO NO MUNDO-VIDA DO SER

ADOLESCENTE GESTANTE

A pre-senga do companheiro é motivo de satisfagdo e denota sentimentos de
amizade, bondade, respo‘nsabilidade e valorizagdo. A unido que ocorre antes ou apds a
ocorréncia da gravidez é retratada como um modo de afastar-se do convivio familiar, das
relagdes conflituosas, pois a adolescente sente-se oprimida, forgada a seguir os padrdes de
comportamento impostos pelos pais. Encontram ﬁo companheiro a liberdade, a substituicdo
do pai, relacionamentos afetivos sem proibi¢des, porém hé a expressdo de que, a partir da
unifio e conseqiiente gestagdo, sentem sua liberdade afetada, com priva¢des e dificuldades
manifestas de forma intensa e perturbadora. (D1, D7, D8)

“Eu gosto dele, apesar que ndo acreditam por ele ser mais velho. Foi o unico
que me deu valor, porque eu acho que eu ndo tinha, foi ele que me deu valor.
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Encontrei nele o amigo que conversa, que da apoio... Acho que agora estou
tendo cabega, depois que conheci ele”. D1

“Eu fugi com ele depois de namorar uns trés meses, fui para a casa dos pais
dele e a gente esta morando junto agora. Eu fugi com ele porque gostava dele,
eu ndo me arrependo, eu gosto dele”. D7
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. eu penso, se eu ndo estivesse gravida, claro que eu gosto muito dele né,
mas se eu ndo estivesse gravida, se ndo tivesse esse filho, dai eu ja ndo estava
mais com ele. Porque dai eu ndo tinha ninguém para pensar, era so pensar em
mim, ndo ia causar sofrimento em ninguém. Agora eu penso que se eu sair, eu
posso sair de ld, mas vai sofrer tanto eu, como meu filho, ele [o companheiro],
todo mundo vai sofrer”. D8
O curto espaco de tempo decorrido entre a unifio conjugal e a ocorréncia da

gravidez é referida pelas adolescentes como indicativo do afastamento, auséncia de didlogo

e conseqiiente fragilidade no relacionamento afetivo. O verdadeiro significado do exercicio

da sexualidade é exteriorizado como desconhecido, pois ndo contam com informagGes ou

orienta¢des dentro do contexto sexual nem dos pais, nem da escola. O conhecimento advém
da pratica, geralmente resultante na gravidez, com seu unico companheiro. Os relatos

referem-se ainda ao contentamento, felicidade, satisfago do companheiro em relagéo a

gravidez. (D1, D7, D10, D11)

“Ele ficou feliz, porque com a idade dele [68 anos], estd alegre”. D1

“Ele pergunta como é que estd, compra tudo o que eu preciso, compra tudo
para o nené, so6 que ndo é aquela pessoa que da carinho”. D7

“Apesar deste rapaz, que é o pai de meu nené, apesar de tudo, eu ndo tenho
assim aquela liberdade de contar tudo para ele, as vezes ainda fica uma
coisinha sabe, ndo consigo contar tudo”. D10

“As vezes 0 meu marido ndo chega perto de mim, ndo passa a mdo, ai eu fico

meio assim, eu penso que ele ndo estd nem ai, ndo estd ligando, ndo pergunta”.
D11
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O exercicio da sexualidade entre adolescentes nio é novo. O que surge
atualmente € o exercicio da sexualidade pela adolescente em periodo pré-conjugal, tendo a
gravidez como conseqii€ncia, sem a compreensio global da experiéncia singular. A
fecundidade adolescente é um problema complexo, que reconhece, como afirma Coll
(1997, p.199), “causas multifatoriais e cujo desenvolvimento esta condicionado a variaveis
psicossocioculturais, cuja multiplicidade € de dificil controle”. A gravidez danosa
apresenta-se como ameaca. Heidegger (1989, p.195) explicita “ o danoso enquanto ameaca
nio se acha ainda numa proximidade domindvel, ele se aproxima. Nesse aproximar-se, 0

dano se irradia e seus raios apresentam o carater de ameaca”.

8. A GESTACAO COMO CONSTITUICAO EXISTENCIAL AMOROSA DO SER-
Al
A transi¢do gestacional préporciona modificacdo dos sentimentos em relagédo as
pessoas com quem convive, exteriorizado como amor. O arhor sentido pelo filho que esta
sendo gerado ndo se iguala a qualquer outro sentimento. A felicidade € acrescida a0 amor
pela satisfagio, prazer e contentamento pela pre-senga do filho. (D1, D10)

“ .. eu ndo tinha amor por ninguém, eu gostava, mas ndo era aquele amor que
eu tenho por ele, 0 meu companheiro” . D1

“Quando eu soube que estava gravida, eu ndo estava acreditando, eu achava
que era um sonho, achava que estava sonhando. E uma felicidade que eu nunca
tive”. D1

“Pensar que tem um nenezinho ld dentro se mexendo, vai ser mais uma vida,
vai ser mais uma vida aqui na Terra. Entdo por isso, eu adoro a idéia, eu
adoro”. D10
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A relagdo mée-filho se exterioriza por meio da afei¢do, do prazer e do cuidado
sentidos, mesmo sem conhecer o bebé. Os sentimentos de apego se manifestam pelo
carinho e didlogo que dedica ao bebé pelas massagens abdominais. Ha a compreensdo de
que o filho torna-se pre-senca intra-uterina mesmo ndo estando presente no mundo
cotidiano. (D1, D7)

“Agora eu dou carinho, eu cuido dele, eu converso. O meu marido diz que
estou ficando meio doida de ficar conversando sozinha, eu fico conversando”.
D7

“... tem que passar a mdo e querer ele, porque s6 passar a mdo e ndo querer
ele, ai nasce revoltado, porque o nené sente tudo”. D1

9. 0 SER-AI GESTANTE ADOLESCENTE EM SUA VIVENCIA SOCIAL

Os depoimentos que o ser adolescente gestante traz a tona referem-se aos
sentimentos preconceituosos que as pessoas exteriorizam com relagdo a gestacdo na
adolescéncia, considerada um ato erréneo. Este sentimento € percebido pela adolescente, o
que resulta em medo, inseguranga, vergonha. Refutam comportamentos de desconfianga,
julgamento e humilhaggo por seus significantes, pois estes prejudicam o bem estar materno
e fetal.

Submetida a valoreé impostos, permanece em constante temor da opinido dos
outros. Para Silva (1991, p.54), o ser “nfo sendo aquilo que €, permite que o arbitrio dos
outros.deﬁna as possibilidades cotidianas do seu ser. Ndo sendo si préprio, os outros lhe
tomam o ser [...] Os outros sdo aqueles que, na maioria das vezes, sdo co-presentes na

convivéncia cotidiana. Os outros ndo se constituem neste ou naquele. E o neutro, o
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impessoal. O impessoal pertence aos outros e consolida seu poder”. A impropriedade, o
impessoal faz com que o ser adolescente gestante ndo viva o si mesmo, o seu poder-ser. O
ser busca algo que lhe é proprio em sua existencialidade, ou seja, o ser-sendo. (D1, D7)
“Uma adolescente grdvida precisa que ndo fiquem julgando, precisa de
compreensdo, que ndo tem que julgar, porque aconteceu, aconteceu, porque o
erro ndo é erro, mas as pessoas acham que é erro”. D1
“.. agora eu saio fica todo mundo olhando de um jeito esquisito, os vizinhos,
eu tenho vergonha. Pensam que porque sou nova, talvez por ter um filho
agora, eu ndo sei o que eles pensam, mas tenho vergonha”. D7
Como contraposi¢io, referem a necessidade de apoio e dialogo. Nessa fase de
transicdo sentem-se solitarias, sem uma inter-relagéo afetuosa que possa suprir suas davidas
e eliminar a ansiedade. A falta de apoio familiar diante do conflito adolescente pode
contribuir a drogadigdo, violéncia fisica e discussdes. (D1, D10)
“... a familia tem que conversar, agora ndo adianta correr atrds, tem que dar
apoio; ndo fazer ela ficar humilhada. Ficar humilhada é ruim, tanto para a
gente como para o nené”. D1
“Eu nunca tive muito apoio da minha familia... se eu fosse pensar assim, minha
familia ndo liga para mim, minha familia ndo me da conselhos, minha familia
$6 quer me julgar, entdo eu ia usar droga, mas eu ndo pensava assim”. D10
“F horrivel, sei ld, vocé ter uma pergunta para fazer ou querer contar alguma
coisa e ter receio de contar e ja brigarem com vocé, as vezes até apanhar,
sabe”. D10
Resisténcia, ameaga, sio apenas possiveis, como declara Heidegger (1989,

p.192), “porque o ser-em como tal, acha-se determinado previamente em sua existéncia, de

modo a poder ser tocado dessa maneira pelo que vem ao encontro dentro do mundo™.

10. APREENSAO COMPREENSIVA DO SENTIDO DO CUIDADO DE SI E DO

BEBE
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As adolescentes gestantes ressaltam que para se sentirem cuidadas necessitam
de compreensdio, apoio, didlogo, amor, carinho, valoriza¢dio, aceitagdo da gravidez,
respeito,v protecdo, aten¢do, explicagdes quanto ao processo gestatorio, envolvimento,
escuta, interagdo com o profissional de saide, interesse. (D1, D3, D6, D7, D8, D9, D10,
D11) Explicitam a existéncia de conflitos pela caréncia afetiva, desinteresse pela gestagio,
falta de apoio familiar, julgamento, aspectos que prejudicam a evolugdo gestacional, nio
atingindo a realizagdo maxima neste momento de inser¢do no mundo adulto e nascimento
de novos comportamentos. (D6, D7, D§, D9, D10, D11)

“QOuando uma mde estd gravida precisa de amor, ndo ficar falando que foi uma
coisa errada”. D1

“Precisam me respeitar, preciso me sentir protegida, preciso de
compreensdo”. D3

“Eu sinto que falta apoio. O meu marido em vez de me ajudar, fala mas ele ndo

¢ aquela pessoa que apédia. A minha mde, ela podia vir aqui no Posto comigo,

mas ninguém se interessa’. D7

“La onde eu fago o pré-natal [convénio], o pessoal ndo tem aquela coisa, tipo

assim, aquela intimidade de chegar e conversar, abrir o que vocé estd sentindo

para aquela pessoa... se fosse 0 mesmo que sempre me atendesse, eu podia me

abrir, perguntar tudo para ele, mas ndo é”. D8

O cuidado explicitado nesta fase, esté relacionado a periodos de repouso, evitar
nervosismo, ndo ingerir bebida alcdolica ou fumar, modificagdo de habitos e atividades
fisicas, cuidados com o corpo, bem como o tratamento de problemas que surgem com a
gravidez e reflexdo antes de tomar qualquer atitude. Retratam ter conhecimento quanto aos
riscos do uso de fumo ou dlcool durante a gestagdo. A prevengdo da gravidez consideram

como forma de cuidado. (D1, D3, D6, D8, D9, D10, D11)

“Enquanto estd dentro da barriga o nené precisa que eu me cuide bastante,
ndo sair, ndo beber, ndo fumar, fazer estas coisas que ndo pode”. D3
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“.. agora eu sei que tenho que me cuidar porque tem uma pessoa aqui dentro
de mim, tenho que ver o que eu faco para ele viver”. D8

“... hoje mesmo eu estava fumando e antes de eu fumar ele pulava sabe, depois
que eu dei uma tragada ele parou de pular”. D9

“Agora eu ndo bebo, porque quando eu fiquei sabendo que estava grdvida eu
ndo coloquei mais bebida alcéolica nem cigarro na boca”. D10

“Tem muita coisa que antes eu ndo comia e agora eu como por causa da
gravidez”. D11

Diante da vivéncia gestacional sentem-se mais receptivas aos conselhos de
pessoas significantes, ressentem-se déquelas que ndo lhes dedicam atengéo, pois nessa fase,
experienciam sentimentos de inseguranga, impoténcia, soliddo e preocupagéo. (D1, D7, D8,
D11) |

“... porque eu quero que venham, que perguntem como é que eu estou, como
que estd o nené”. D11

“.. todo mundo pergunta... mas m:nguém se interessa. Assim, conversando, te
animando é bom conversar, mas aquela pessoa que te desanima, dd até raiva”.
D7 ‘

O cuidado do bebé € expresso pelas adolescentes gestantes como algo
significativo que ndo tiveram a oportunidade de desfrutar. O bebé, nesse sentido, necessita
de amor, carinho, didlogo mesmo na vida intra-uterina, ateng@o, afeto materno, pre-senga
materna, paciéncia, sensibilidade para detectar as exigéncias do bebé, respeito, dedicago,
tranqiiilidade, massagens abdominais. Para que o bebé sinta-se cuidado € importante o
cuidado de si, através da alimentagio adequada, evitaf Nervosismo, fadiga, tristeza pois s&o
aspectos percebidos pelo bebé. O estado emocional da mde € transmitido ao filho, uma vez

que responde com a diminui¢do dos movimentos fetais. (D1, D3, D6, D7, D8, D9, D10,

D11)
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.. vai ter as coisas, vai ter amor... 0 amor que eu ndo tive de um pai ele [o
bebé] vai ter, se Deus quiser”. D1

“O nené tem que ter muita atengdo, tenho que cuidar direitinho, tenho que
Jfazer um monte de coisa, ele precisa da gente. Enquanto ele estd dentro da

barriga o nené precisa que eu me cuide bastante”. D3

“O nené precisa que eu esteja trangiiila para que ele se sinta bem, que eu me
sinta bem no lugar que eu estou, para que ele se sinta bem também”. D8

O ser adolescente gestante experiencia nesse periodo inseguranga, ansiedade,
medo, incerteza é preocupac¢do quanto aos cuidados que deve dedicar ao bebé. Considera
qué a responsabilidade do cuidado € do casal. A habilidade do cuidado ¢ adquirida com o
tempo e pelo desejo de cuida-lo. O cuidado é demonstrado pelo zelo em preparar o enxoval,
mesmo com grandes dificuldades financeiras em suprir todas as necessidades do bebé. (D1,
D8, D9)

“Eu vou aprender a cuidar dele. Com o tempo, um pouco eu ja vou saber

cuidar dele, porque eu cuido dos meus sobrinhos, mas eu quero mais... como

cuidar de uma crianga recém-nascida, como educar, conversar com ela, ter o

cuidado necessdrio”. D8

~ A amamentago ¢ explicitada como ato prazeroso e de amor, sendo motivo de
alteragdo dos planos futuros para permanecer maior fempo ao lado do filho. (D1, D3, D6,
D7) Porém, ha o desejo de amamentar por tempo reduzido como forma de proteger a
imagem corporal. (D9)

“Quero amamentar até quando tiver leite”. D1

“Eu quero amamentar até uns seis, sete meses, depois dd para tirar... eu quero
trabalhar, ai deixo ele com a minha irmd de 20 anos”. D3

Para Silva (1991, p.35) “¢é o cuidado que torna significativa a vida e a existéncia

humana. Ser-no-mundo € cuidar, é ser cuidadoso. O cuidado é, pois, o estado primordial de
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Ser do Homem, no seu esfor¢o em adquirir autenticidade”. Autenticidade € a consciéncia

que o ser tem de si-mesmo, existindo com os outros.

11. A TEMPORALIDADE SITUADA PELA VIVENCIA DE DIFICULDADES E

ALTERACAO DA LIBERDADE

A gravidez para o ser adolescente gestante constitui uma fase dificil, pois
apresenta aspectos desagradaveis relacionados & perda da liberdade, interrupgdo dos
estudos, desarmonia no relacionamento familiar, dependéncia de outras pessoas para obter
o que necessita. Além dessas dificuldades, sdo apontadas as de ordem material, como ter a
casa propria, condicdes de adquirir o enxoval do bebé. A vivéncia da gestagdo nessas
condi¢fes torna-se penosa, pois o tempo € limitado para conseguir concretizar seus desejos;
porém, a0 mesmo tempo em que encontra motivacéio para enfrentar e superar dificuldades,
sente a gestacio como momento prazeroso. (D3, D8, D9)

“No comecgo eu achei dificil, mas depois eu vi que ndo era tanto assim como eu

imaginava... mas é boa a experiéncia. Apesar de ser dificil, eu consigo superar

isto”. D3

“Sdo muitas dificuldades por ndo ser pela gente, por depender deles para tudo,

as necessidades de comprar as roupas de nené, o bergo, o enxoval completo e

ndo ter uma casa quando ele nascer, ndo poder ter o nosso cantinho. Também

tem as dificuldades com a minha familia né, que eles ndo aceitam. Essas
dificuldades surgiram depois que eu engravidei”. D8

“Eu agora me preocupo com o filho que vai nascer... serd que eu e 0 meu

marido vamos ter condig¢des de dar tudo o que ele quer, eu penso um monte de

coisas”. D9

A perda da liberdade gerada pela condi¢do gestacional torna-se um

impedimento a realizagfo profissional e pessoal. A gestagdo impede de sair de casa, de
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realizar atividades de lazer, bem como prevé com o nascimento do filho dificuldades
futuras agravadas. (D3, D7)

“Eu sinto falta de trabalhar. Agora eu fico em casa e ndo aguento ficar em

casa, parece que fico depressiva, sei ld, ndo gosto, acostumei trabalhar. Agora

tem que ficar em casa, detesto isso”. D3

“Eu perdi a vontade de sair, saio mas ndo em lugar agitado, vou ao mercado,

eu fico em casa, as vezes vou na casa da mde, leio um pouco. Ser adolescente e

gestante ndo é muito bom ndo, ndo dad para aproveitar quase nada, né?”. D7

A temporalidade torna-se evidente ao relatar que no passado fazia planos para
o futuro, enquanto que o presente € um periodo em que deixa de ser adolescente para
assumir a gravidez em sua vida. O tempo faz com que sua percepgdo sobre si, como ser-no-
mundo com os outros, seja uma circunstancia de maior amadurecimento e responsabilidade.

| A gestagdo faz com que a adolescente se desvie de seu caminho, ndo desejando

no futuro repetir a experiéncia presente. O movimento temporal faz com que, pela
ocorréncia da gravidez, abandone o seu passado para viver o presente e deixe de iado 0s
planos futuros. Desvela-se, ainda, a possibilidade de retomar sua trajetéria existencial,
como voltar a estudar e trabalhar, estabelece-se um processo reflexivo do hoje para o

futuro, um vir-a-ser. (D1, D3, D6, D8, D10)

“Eu estou com 19 anos e agora ndo sou mais uma adolescente, eu estou
mudada, agora tem que ter cabe¢a”. D1

“Eu tinha planos e depois que eu engravidei eu tive que deixar aqueles planos
de lado... Com o passar do tempo a gente vé tudo o que muda com a gente, tudo
0 que acontece... 0 que a gente era no passado e agora gravida do filho, sdo
duas pessoas totalmente diferentes”. D8

“.. eu fico pensando o que vou fazer de agora para o futuro, meu nené... eu
tenho que pensar de agora para frente”. D10
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12. INTERPRETACAO DO SER EM SUA HISTORICIDADE REPRODUTIVA

Para o ser adolescente gestante o planejamento da gravidez € importante, pois o
filho deve ser planejado, desejado, bem como suscita reflexdo sobre as conseqiiéncias e as
mudangas que esse momento ac.arreta. A falta de plancjamento deve-se a desinformagio
sobre o exercicio responsavel da sexualidade de ambos, adolescente e companheiro, assim
como das formas de prevenir a gestagfio. Consideram que a anticoncep¢do é um tema tabu
entre os pais, sendo pouco abordado, fato que resulta em conflitos nfo resolvidos, apesar da
operante permissividade sexual. Pela experi€ncia vivenciada, a adolescente deseja orientar
a filha sobre a sexualidade, uma vez que ndo contou com este tipo de informacggo. (D8, D9)

“Tem que pensar nas conseqiiéncias, em todas as mudangas que vai
acontecer... Ja como eu assim, eu ndo pensei, o filho veio né”. D8

“Eu escutava pelas minhas amigas que existia camisinha, mas ndo sabia nem
como colocava. Eu ndo sabia o que tinha que fazer... Eu escutei na escola mas
Jfaz muito tempo, foi com 11 anos... eu escutei que tinha remédio, s6 que eu ndo
sabia qual remédio... nés dois éramos bem ingénuos. Tivemos rela¢des nem um

més e eu jd fiquei gravida”. D10
Mesmo vivenciando as dificuldades de uma gravidez nfo planejada,
demonstram a convicgdo firme de ndo pensar em abortamento. O abortamento € a
eliminagio de uma vida, assim assumem com responsabilidade e prazer a gravidez.
Conhecem as possibilidades para a realizagdo do abortamento, porém essas séo refutadas

por serem prejudiciais a saude e as futuras gestagoes. (D1, D8, D10)

“... se eu quisesse ai podia tomar remédio para abortar, mas eu quis [0 nené]...
Abortar nunca, porque eu acho que se veio tem que assumir”. D1

“.. porque tem meninas que quando suspeitam que estdo grdvidas tentam
perder, eu nunca fiz isso”. D8
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“Além de estragar o organismo, depois se quiser ter um filho, o organismo vai

ficar todo ruim, porque minha mde foi assim, ela perdeu e depois o outro veio

bem problemdtico, sabe?”. D10

Ao optar pelo desenvolvimento da gestagfio, convive com as alteragdes no
relacionamento conjugal, que a leva decidir ter apenas esse filho, para nio passar
novamente por essa experiéncia. Esta escolha estd firmada na possibilidade de dedicar
maior atengdio, amor e cuidado ao filho. O uso de anticoncep¢dio facilita a prevengio de

nova gravidez. (D3, D7)

“Eu vou dar todo o meu amor sendo s6 um. Eu vou ter s este filho porque é
mais facil de cuidar”. D3

“... eu ndo quero mais nenhum. Eu ndo quero passar por tudo, tudo de novo...

" Por isso que depois que eu ganhar nené, vou me cuidar ao mdximo para ter so
»
um”. D7

13. A EXPERIENCIA DO SENTIDO DA FINITUDE DURANTE A GESTACAO E

MOMENTO DO PARTO

O ser adolescente gestante exprime a finitude de si e do bebé, como uma das
possibilidades do ser. Vivencia o ser-para-a-morte, pois sente medo pela impossibilidade de
estar-ai no mundo. Durante a gestagio estabelece-se um vinculo afetivo mée-filho, o qual
fica ameagado pela possibilidade de morte do bebé. Considera a finitude a interrupgéo da
simbiose afetiva, o que lhe causa desestruturagio emocional. A morte em sua existéncia é
uma possibilidade de que o ser nfio pode escapar, caracterizando-se como fato e que, além
desse, nada mais € possivel como ser-no-mundo, € o limite existencial. (D1, D11)

“Eu tenho medo do nené morrer por dentro, na barriga. Eu sonho com a coisa
de perder”. D1
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“Eu ponho ld na minha cabega de acontecer assim de morrer né, eu fico mais

com medo assim... eu fico pensando se vai acontecer alguma coisa com ele”.
D11 '

A parturi¢do, considerada momento transitério de dor, traz consigo condi¢do
prazerosa e feliz, pois representa sua propria vida e a do bebé, é doar-se pelo filho. O
sentimento de afetividade ¢ demonstrado pela ansiedade em ter o bebé em seus bracos. Pelo
desconhecimento do momento da’ parturicdo e pelas informag¢des repassadas por seus
significantes, tem em seu imaginario a consciéncia de que passara por intenso sofrimento
doloroso.

Refere inseguranga, receio, ansieciade, medo pela caracteristica nociva que o
momento do parto impde, pois expressa a possibilidade de confronto entre o instinto de
vida e o instinto de morte. Para Heidegger (1989, p.196), “o temor vela, a0 mesmo tempo, o
estar e ser em perigo na medida em que deixa ver o perigo a ponto da pre-senca precisar se
recompor depois que eie passa”. Considera a parturicdo um comprometimento com a vida e
o temor contrapde-se como impeditivo da vivéncia singular diante da magnitude de ter um
filho. A angtistia do processo de parturicdo mostra que ela esta lang:adé na facticidade do

-mundo, pois percebe a possibilidade do estranho, do desconhecido e portanto, demonstré a
compreensio da finitude. (D1, D3, D6, D7, D8)

“O parto pode ser doido mas é feliz, eu acho que é a coisa mais boa”. D1

“Eu acho que ndo vai ser assim, tipo uma dorzinha, vai ser uma dor horrivel,

mas passa, so dd uma vez... As vezes eu imagino o parto, assim horrivel, as

dores que a gente passa. Me falaram que o parto é pior que a morte”. D3

“... eu ndo tenho receio das coisas, mas na hora de ganhar eu tenho... a gente

sofre demais, agora ndo é tanto, mas vai ver na hora de ganhar. E ruim,
imagine ndo saber o que vai acontecer”. D6
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“Fu tenho medo do parto. Eu fico imaginando como é que um nené tdo grande

vai passar por baixo, eu tenho medo... eu jd perguntei para um monte de gente

como é que é cesdrea, umas falam que nem sentem nada, outras falam que

quase morreram, entdo, ndo da para saber como é que é”. D7

Como enfatiza Heidegger (1989, p.196-197), “como possibilidade adormecida
do ser-no-mundo disposto, o temor € temerosidade e, como tal, ja abriu 0 mundo para que o
temivel dele possa se aproximar”. Delineia ainda que na medida em que uma ameaga
“subitamente se abate sobre o ser-no-mundo da ocupagdo, o temor se transforma em

pavor”. Assim, faz-se necessdrio elaborar as possibilidades projetadas e torna-las

conhecidas do ser adolescente gestante, para que possa evitar a aproximagéo da ameaca.
14. O SIGNIFICADO DA ESCUTA ATENTIVA COMO FORMA DE CUIDADO

A minha pre-senga de pesquisadora-cuidadora ¢ percebida como cuidado,
ajuda, consideragio, prote¢do, compreensdo, empatia, confianga, cumplicidade; facilitando
a exteriorizag@o de sentimentos e dividas com relagdo a gestagdo, torna a adolescente mais
aliviada, revelando-se enquanto ser que se descobre insegura. Poder conversar comigo €
prazeroso, pois realiza a aproximagio e interagdo mituas durante o didlogo sobre a
transi¢do gestacional, mediante estimulo, esclarecimentos e sentimentos de troca.

Explicita nfio conversar com seus significantes da forma como dialogamos,
sente-se carente de didlogo. Ao conversarmos sente-se cuidada, pois a estou escutando,
torno-me sua confidente, ela tem oportunidade de expressar' seus verdadeiros sentimentos e
sente-se, dessa forma, gratificada. (D1, D3, D6, D7, D9, D10, D11)

“Hoje vocé me ajudou bastante a desabafar, hoje eu acho que me aliviei mais
um pouco, estou com medo nestes ultimos dias”. D1
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“Precisam me respeitar, preciso me sentir protegida, preciso compreensdo.
Vocé me ajuda muito, porque as coisas que eu falo aqui é sé para vocé, para
mais ninguém”. D3 :

Acho que vocé conversando comigo ajuda, me da uns conselhinhos, vocé estd
me cuidando um pouco”. D6

“... é bom conversar com uma pessoa que dd para conversar, ndo te desanima,

que explica as coisas... Com o meu marido eu ndo converso sobre isso. Eu

converso com ele bastante sobre como é que foi meu dia, como ele foi no

trabalho, mas ndo boto tudo para fora”. D7

“Fu nunca conversei com ninguém assim como estou conversando com vocé...

Eu nunca, nunca, falei para ninguém o que eu sinto de verdade. Assim, eu

nunca falei”. D10

Heidegger (1989, p.15) explicita que “a fala do pensamento é escutar.
Escutando o pensamento fala. A escuta € a dimensdo mais profunda e o modo mais simples
de falar”. O discurso torna-se uma articulacio verbal em que sempre algo € visualizado; na
medida em que se da em conjunto com o outro, € possivel retirar o velamento, descobrir o
ente. Ao descobrir o tornamos transparente. Heidegger (1989, p.202) escolhe o termo
transparéncia para designar “o conhecimento de si, bem entendido, de modo a indicar que
ndo se trata de um exame perceptivo € nem tampouco da inspegdo de si mesmo como um

ponto, mas de uma captagio compreensiva de toda a abertura do ser-no-mundo através dos

momentos essenciais de sua constitui¢do”.
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6.3. SINTESE DAS CATEGORIAS IDIOSSINCRASICAS

As categorias idiossincrasicas dizem da diferenga, da singularidade, daquilo que
ndo se repete, sendo expresso apenas por um dos sujeitos. E a maneira de ver, sentir, reagir,

propria de cada pessoa.

1. COMPREENDENDO O SIGNIFICADO DA FE NA EXPERIENCIA DA
TRANSICAO DA GRAVIDEZ

A énfase desse discurso pelo ser adolescente gestante retrata que a gravidez
possui poder divino porque ocorreu no momento certo em sua vida, por designio de Deus.
Considera que Deus soube escolher a sua oportunidade e permitiu-lhe essa experiéncia da
gestacdo. Nos momentos de inseguranga pede ajuda a Deus por acreditar que Ele ouve suas
invocagOes para obter protecdo a si propria e ao bebé, pois foi Ele quem lhe enviou esse
bebé. Expressa que, dianté da condigdo insegura da parturi¢do, dirige seu pensamento a
Deus € confia em seu auxilio porque entrega essa hora a Sua vontade, assim como a

possibilidade de ter um outro filho.

“ ...se vem ¢é porque Deus achou que era a hora. Eu penso, rezo que Deus
ajude, eu acho que Deus vai me ajudar, se a gente ndo quiser, ndo acontece”.
D1

“...e quero o parto que Deus mandar, o parto normal. Eu quero ter mais filhos
quando Deus quiser me dar e eu puder cuidar”. D1
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2. COMPREENDENDO O SIGNIFICADO DO MEDO AO TRANSITAR PELA
GESTACAO ‘ '

Na compreensdo dessa fala o ser adolescente gestante retrata que, mesmo
sabendo que pela idade gestacional seu filho ndo nascera prematuro, sente medo em relagdo
a seguranga do bebé; esse temor, porém, ndo se estende ao que possa ocorrer a ela.
Exterioriza esse sentimento de medo por ser a primeira experiéncia de gestagdo, uma
situagdo desconhecida. O ser adolescente gestante enfatiza a importancia atribuida a equipe
que compde a Unidade de Satide. Mantém a freqii€ncia regular a Unidade para as consultas
de pré-natal, bem como sua participagdo as reunides do grupo de gestantes, porque
considera estar recebendo ajuda e retribui o auxilio com sua pre-senga no servico.

“Eu tenho medo de crianca prematura, mas agora ndo estd prematura, agora
estd firme, porque ja estda quase chegando a hora”. D1

“Eu estou esperando ele e ndo quero que nada acontega pra ele, a gente tem
medo né, porque é o primeiro, a gente nunca sabe”. D1

O medo, a insegurénga, geram a angustia em uma situagdo a qual o ser
adolescente gestante ndo possui o dominio. Para Heidegger (1989, p.251-252) “pa pre-
senga, a angustia revela o ser para o poder-ser mais proprio, ou seja, o ser-livre para a
liberdade de assumir e escolher a si mesmo”. Complementa aludindo que “a angistia
singulariza a pre-senga em seu proprio ser-no-mundo que, na compreensdo se projeta
essencialmente para possibilidades”. Na visﬁo de Heidegger (1989, p.249) o fato de ambos

os fendmenos “angustia e temor, permanecerem, na maior parte das vezes, inseparaveis um
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do outro e isso a tal ponto, que se chama de angiistia 0 que é temor e se fala de temor

quando o fen6meno possui o carater de angustia”.

3. COMPREENDENDO O SIGNIFICADO DA AUSENCIA DO PAI DE SEU FILHO

E FUTUROS RELACIONAMENTOS AFETIVOS

Na compreensdo desse discurso, apreende-se que o ser adolescente gestante
exterioriza magoa e rancor em decorréncia de um relacionamento afetivo superficial e
inconseqiiente com seu companheiro, tendo sua continuidade inviabilizada. Esse
sentimento rancoroso emergiu por ter sido enganada e humilhada por seu companheiro, o
que a levou, entre outras razdes, a uma atitude impensada de vinganga. Planejou a gravidez
para manter seu companheiro ligado a ela. Atualmente, sente-se segura em levar a gestagéo
a termo sozinha, pois considera que nﬁo precisa da pre-senga do companheiro, apesar de
conhecer a importéncia do bebé ter ambos os pais em seu convivio.

Alude que o pai de seu filho ao saber da gravidez ficou assustado porque nio
estava preparado para esse momento, porém, eéboc;ou o desejo em assumir a paternidade, o
que lhe foi negado. Esse desejo fundamenta-se na desconfianca dele de que ela possa cuidar
adquadamente do bebé. Outro motivo expresso pela adolescente gestante com relagdo ao
sentimento de magoa com seu companheiro foi pela reagio dele quanto a sua fidelidade.
Retrata estar segura quanto a esse aspecto, mas para lhe provar tem desejo de realizar o
exame de paternidade.

Refere existirem homens que nio acreditam na paternidade de seus filhos.

Informa, com rancor, que quando precisou do companheiro, ele nfo lhe dedicou a devida
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atengdo; por isso, nessa fase da gravidez, ndo necessita mais de sua pre-sen¢a consigo.
Ressalta que a experiéncia vivenciada a torna incrédula com relacionamentos futuros. Nao
deseja, dessa forma, ter outro companheiro.

“Eu ndo quero ele de volta, porque ele me humilhou bastante, eu tenho raiva
dele”. D3

“Falei que ia ser uma produg¢do independente, ndo precisava dele”. D3
“Ele disse que ia assumir o meu filho, mas eu ndo quis mais”. D3

“...ele tinha até desconfiang¢a que ndo era dele”. D3

O ser adolescente gestante relata sua expectativa futura com relagdo a novos
relacionamentos afetivos. No seu agora, leva em consideragido sua experi€ncia vivida de
desilusdo e exterioriza ndo querer ter qualquer outro tipo de relacionamento. No mesmo
discurso externa um posicionamento diferenciado, almejando mais tarde encontrar uma
nova oportunidade amor.osa, desde que essa aproximacio tenha algumas qualidades
idealizadas em seu imaginario.

“Homem entdo, ndo quero nem ver mais pintado ” D3

“Os que ndo querem nada com a vida ndo adianta, tem que arrumar uma
pessoa que tenha cabeg¢a”. D3

“Eu ndo quero ter outro companheiro, quero ficar sozinha”. D3

4. COMPREENDENDO O SIGNIFICADO DA MODIFICACAO NO
RELACIONAMENTO DIADICO DOS CONJUGES

Nessa categoria apreende-se que o ser adolescente gestante estd vivenciando

uma dinidmica de relacionamento entre ela e seu companheiro de forma conturbada. A
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desestabilizagdo conjugal esta ocorrendo pelos novos enfoques, novas posturas, novos
limites, novos relacionamentos que a gravidez acarreta. Ela afirma que, com a ocorréncia
da gravidez, os vinculos afetivos estdo se modificando, ocasionando o afastamento do
- casal. Cita a falta de carinho, desunido, distanciamento, prejuizos pessoais, bem como a
auséncia de lazer. O comportamento conjugal modificado resulta no afastamento muituo,
provoca tristeza e isolamento ao ser adolescente gestante.

Essa situacdo a conduz a fantasiar em seu imaginario a existéncia de outra
pessoa na vida de seu companheiro e torna-a insegura, chegando a desconfiar do
companheiro, uma vez que ele mudou muito. Os problemas de relacionamento diadico
entre os conjuges surgiram com a gravidez, uma vez que essa ocorréncia ndo estava
programada para esse momento de suas vidas. O desejo da gestagdo seria concretizado no
futuro quando estivessem casados € em sua casa propria, condigdes por eles mesmos
impostas.

Ao dialogar sobre as mudangas afetivas entre o casal, cita que o companheiro
considera sem fundamento a auséncia de carinho que ela explicita. Ele afirma a ela qué se
afastou um pouco porque ndo percebe atrativos em mulher gravida, considera-as sem
formosura. As mudangas ocorridas sdo resultantes da situagdo da gravidez e espera que
esses conflitos cessem. Em decorréncia dos comentérios do companheiro, o ser adolescente
gestante, deixou de expor-se durante o banho, por sentir vergonha. Vivencia inseguranca
diante da nova imagem corporal € sente-se mais irritada e sensivel. Expressa ser carinhosa
com o companheiro; ele, porém, ndo retribui a afetividade em fungéo da gravidez. Observa
seu irmdo fazendo carinho no abdome de sua cunhada, assim, sente falta do mesmo

comportamento de seu companheiro. Ao mesmo tempo exterioriza que ndo se arrepende de
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ter fugido [com seu companheiro], apesar do relacionamento entre o casal antes da gravidez
ser diferente.
“Nos nos afastamos um pouquinho, mas acho que é normal apesar que isto me
prejudica bastante porque a gente era tdo unido, carinho para cd, carinho para
ld e agora ele se distanciou mais”. D7
“Uma vez eu perguntei para ele, porque na gravidez ele mudou, se ele ndo
tinha outra mulher, que ele mudou tanto, mas ele falou que ndo, é porque vocé
estd gravida”. D7
“Quando eu engravidei ele falou, bom ndo era para [o bebé] vir agora, mas jd
que veio é bem vindo. Ele queria ter o filho quando a gente tivesse a nossa
casa, estar casado e bem casado’. D7
“... porque eu acho que ele ndo é muito chegado em mulher gravida, entendeu?
Ele fala que vai passar isso, nem ele sabe porque estd acontecendo isto entre

nos. Com a barriga eu estou feia, ele acha que a mulher gravida é feia”. D7

“ Agora eu fiquei com vergonha, assim de tomar banho perto dele, eu cortei um
p
pouco”. D7

“ Eu acho que sou carinhosa com ele, eu fago a minha parte, ele ndo, por
causa da gravidez”. D7

A gestagdo para a adolescente esta sendo conflituosa, pois sente-se rejeitada
pelo companheiro em decorréncia de sua condigdo. Diante do comportamento do
companheiro, a imagem corporal torna-se significativa, impondo a si mesma sentimentos
de insatisfacdo, inseguranca e infelicidade.

A partir da compreensfio vaga e mediana do significado atribuido pelo ser
adolescente gestante sobre o ex-sistir feminino diante desses eventos vitais, passo a
desvelar a compreensio, a de-monstar o objeto desse estudo. Passo a estabelecer o quem de
cada ser envolvido, o significado do ex-sistir feminino na cotidianidade diante da transi¢do

da adolescéncia e gestacio.



“S6 porque e enquanto ja fiz uma
quantidade de experiéncias humanas no
trato com as outras pessoas, no uso de
coisas e instrumentos, na inteleccao de
relacoes de sentido e finalidade do mundo
vital, nos préprios destinos e decisoes etc., é
que posso compreender um outro”.

CORETH, Emerich (1973, p.112)
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VII. A COMPREENSAO DO SER ADOLESCENTE GESTANTE EM TRANSICAO

A trajet6ria metodoldgica percorrida possibilitou desvelar, desocultar a esséncia
do fendmeno por meio da compreensdo do significado da experiéncia vivida pelo ser
adolescente gestante em transi¢do. Os discursos relacionados entre si, assim como a
singularidade de cada ser envolvido, revelam o préprio ser, enquanto pre-senca, ser-ai-no-
mundo, de acordo com o pensamento dé Martin Heidegger.

A compreens3o do significado se opde explicitamente as ciéncias naturais;
aquela causalmente esclarecedora, visa a compreensédo pela cooperagdo de todas as forgas
sentimentais para a apreensdo. A compreensdo distancia-se de esclarecimento; nesse
sentido, Dilthey citado por Coreth (1973, p.21), aponta que “a natureza nés a esclarecemos,
mas a vida da alma, nés a compreendemos”.

A compreensio reside na existéncia do ser-ai, ¢ um elemento constitutivo de
toda constituicdo ontoldgica do ser-ai humano. A compreensdo, para Heidegger (1989),
antecede a dualidade de eXplicar e compreender, é dada com o préprio ser da existéncia, na
medida em que a existéncia (o ser-ai) € marcada com a compreenséo do ser.

O ser adolescente gestante encontra-se em uma condi¢do de abertura para a
experiéncia de estar lancado. Nessa abertura, a experiéncia da primeira gestagéo se mostra
prazerosa, afetiva e realizadora. Para desvelar esse vivido foi necessario suspender as
convengdes da logica comum, para que me aproximasse da verdade que se declara no dizer
de cada ser adolescente gestante, aceitando e acolhendo os seus limites, sem no entanto
buscar encontrar respostas e conclusdes absolutas.

Heidegger, citado por Coreth (1973, p.23), manifesta que
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“toda compreensiao apresenta uma estrutura circular, visto que s6 dentro de uma
totalidade ja dada de sentido uma coisa se manifesta como uma coisa, e uma vez que
toda interpretacdo — como elaboracdo da compreensdo -~ se move no campo da
compreensao prévia, pressupondo-a portanto, como condi¢bes de sua possibilidade”.

Compreensdo, para Coreth (1973, p.45;52), vem de compreender, que quer
dizer “tomar junto, abranger com, entendido evidentemente, aqui, no sentido tedrico e nio
material”. Exp0e ainda que “toda compreensdo € apreensdo de um sentido e sentido é o
que se apresenta a compreensdo como conteido”. Para o autor, as ciéncias da natureza
explicam, as do espirito compreendem. Compreender, assim, significa uma apreensio mais
alta de sentido, que ultrapassa qualquer explicagio causal.

O discurso desvela o existir do ser adolescente gestante, o0 mundo que nio
significa apenas em meio a natureza, mas como realizagdo em sua existéncia auténtica, que
tem consciéncia de si e do outro. A. compreensdo dos discursos mediada pelo método
fenomenologico emergiu da coisa mesma, a partir da expefiéncia do ser adolescente
gestante em transi¢ao.

A gestagdo na adolescéncia ndo Surge como fato isolado em sua existéncia, mas
relaciona-se aos componentes sociais, familiares e pessoais em uma vivéncia de relagdes
com-o-outro. A compreensdo de que a relacdo ser-com determina a pre-senga mesmo
quando o outro nfio é percebido, pode ser apreendido pelos discursos. Os pais sdo co-pre-
sengas, 0s companheiros sio co-pre-sen¢as € vém ao encontro, mesmo que, em algumas
circunstancias, com indiferenga e estranheza.

A transi¢do desenvolvimental se sobrepde a situacional, como ex-sistir, como
possibilidades e em algumas situagGes, adiciona-se a essas, a transi¢do de saide-doenca.

Essa vivéncia transicional carrega consigo toda a gama de modificagdes, alteragdes que a
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gravidez acarreta. O ser adolescente gestante nio percebe todo o processo de transi¢do
como algo visivel e nitido & sua compreensio, mas esse estabelece-se como algo
provocador de mudangas em seu modo de ser e estar-no-mundo, em seus relacionaméntos
COmM-0s-0utros € nos novos papéis que adquire de forma ndo previsivel ou determinada.

O fendmeno da gestagdo situa-se no ser adolescente que esta entregue a
facticidade do mundo, langado K no mundo, em que exprime a responsabilidade e
preocupacdo com o papel de mie e com o bem-estar do concepto. O cuidado durante o
periodo pré-natal deve alicergar-se no signiﬁcado da vivéncia gestacional pelo ser
adolescente, o qual ¢ apreendido pela sensibilidade, escuta e olhar atentivos, apoio, troca,
inter-relag@o pessoa a pessoa e nfio apenas como mero fato na cotidianidade profissional.

E necessario desocultar a afetividade que estd muitas vezes oculta em cada ser
pois, como estabelece Silva (1991, p.30), “pela afetividade, portanto o homem se encontra
aberto ao mundo, langado no mundo. Nesse seu estar-lancado e aberto ao mundo, a
afetividade pode manifestar-se sob as formas de cuidado, zelo, preocupagéo e solicitude”.

A vivéncia da experiéncia transicional em que se depara simultaneamente com
a adolescéncia e a gestagdo, desencadeia alteragGes significativas e singulares no ser como
um todo. Na transi¢do desenvolvimental o ser adolescente gestante convive com o emergir
da sexualidade, a qual carrega consigo e com reagdes conflituosas entre a realidade e a
ilusdio de relacionamentos afetivos. A realidade ¢ permeada de conflitos e prazeres. Nessa
fase a adolescente busca a individua¢do, a separa¢io simbidtica familiar para tentar a
liberdade dos relacionamentos afetivos, busca tornar-se pessoa, enquanto si-mesmo no-

mundo. A adolescéncia é considerada também uma fase de crescimento pessoal.
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A simultaneidade das transi¢des deseﬁvolvimental e situacional torna o ser
adolescente gestante uma pessoa diferenciada, com perdas, lirriitac;(")e‘s, dificuldades,
restricbes que abrangem o em-si e 0 outro. A gestagdo, nessa fase adolescente, impde
sentimentos e comportamentos ambivalentes tais como aqueles associados ao abandono dos
estudos, a substitui¢do das amizades, desisténcia de empreendimentos profissionais futuros,
ao mesmo tempo, sensibiliza-se e sente prazer por estar gerando outro ser.

A dimensio Que envolve o sofrimento e sentimentos negativos que o vivido
acarreta estdo relacionados a idade precoce, afastamento afetivo conjugal, inseguranca
diante do novo papel, falta de didlogo e apoio, perda da oportunidade de vivenciar a
adolescéncia em sua plenitude. A dimensdo dos sentimentos positivos € atribuida pelo
apoio que recebe de seus significantes, pois dessa forfna sente-se fortalecida.

Pelas expressGes, percebe-se a singularidade desse momento, pois denota as
ambivaléncias que se acrescentam e que compdem O S€r, Nd0 apenas Como Um Processo
meramente biolégico, mas envolve dimensdes psicologicas, sociais, morais € espirituais.

O processo gestacional na adolescéncia € fisiologico, mas essencial e
significativamente existencial. Envolve o ser-no-mundo, uma vez que a transi¢do ao novo
papel, o materno, rompe a estabilidade da auto-estima, associando-se a isso, as
modificagBes corporais, incerteza, perspectiva temporal alterada e o convivio com o
estresse. Ser-mie torna-se um desafio pois, a experiéncia nio estava planejada para essa
etapa da vida.

0 sér adolescente gestante vivencié. dois papéis distintos que se fundem em um
s6; substitui a dependéncia infantil pela autonomia adulta, o prazer opde-se & inseguranga.

A transposicdo de papéis sera facilitada pelo apoio, carinho, reconhecimento materno,
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harmonia e confianga, envolvendo os contextos cognitivo, cultural, familiar e social.. A
evolucdo gestacional contribui para tornar a experi€ncia mais satisfatoria, com maior
aceitagdo, fortalecimento do amor e relagéo afetiva mie-filho intensificada.

Considera que a gravidez na adolescéncia deve ser evitada, pois é condi¢do
inadequada em .sua idade, independente de ser planejada ou ndo. O ser adolescente gestante
desconhece a idade indicada para a gestagdo, considera mais importantes que a idade
cronolégica a maturidade, responsabilidade, experiéncia de vida, as quais estdo diretamente
relacionadas ao preparo fisico e psicolégico. A responsabilidade pelos seus atos, impostos
pela gravidez, faz com qﬁe deixe de se sentir uma adolescente.

A pre-sen¢a dos pais ¢ fundamental a adolescente gestante, mesmo diante de
comportamentos que suscitem o conflito, migoa, revolta da adolescente com os pais. A
gravidez facilita a aproximagio aos pais quando se alia ao amparo familiar, afeicdo,
seguranga, ajuda e aceitagdo da gestagdo. Os comportamentos de seus significantes de
desconfianga, julgamento e humilhag&o sdo reprovaveis. No dmbito familiar a mﬁé tenta um
pap¢1 mediador, de protegdo, o pai representa o papel autoritario. A ligagdo afetiva com um
dos pais depende da troca de carinho, didlogo e valorizagdo do ser adolescente gestante. A
adolescente, com a gravidez, sente-se mais proxima da mae.

As alteragbes em sua visdio de ser-ai-no-mundo tornam a gravidez uma fase
dificil pois, a primeira gestaggo, incorre em modificagdes estruturais da totalidade do ser. A
temporalidade torna-se evidente, uma vez que no passado fazia planos para o futuro € o
presente significa deixar de ser adolescente. Assim, abandona o passado para viver o
presente e deixa de lado os planos futuros. A temporalidade constitui o significado do ser

enquanto possibilidade finita.
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A imagem corporal alterada causa sentimentos dicotomicos de preocupag@o,
raiva, vergonha, limita¢des, prazer, beleza diante da modalidade adaptativa que o novo
papel exige.

A unifio ao companheiro, que ocorre antes ou apds a gestacdo, ¢ um modo de |
afastar-se do convivio familiar, das relagdes conflituosas. As adolescentes encontram no
companheiro a liberdade, a substituicdo do pai, relacionamentos afetivos sem restrigdes,
amizade e bondade. Porém, com a unido, retratam haver dificuldades, privagdes, perdas da
liberdade e fragilidade no relacionamento conjugal, atribuidos ao curto espago de tempo
decorrido entre a unido e a gestagdo ou entre a gestagdo € a unido.

O planejamento da gravidez ¢ importante; a falta de planejamento deve-se a
desinformagﬁo sobre o exercicio responsavel da sexualidade de ambos. Mesmo diante da
gravidez nio planejada o ser adolescente gestante refuta a idéia de abortamento pelos riscos
a saude e as futuras gestagSes. A vivéncia da transi¢éio de saude-doenca € desagradavel
pelas modificagdes significativas. A boa saiude € referida como condigdo para alcangar a
satisfagdo méxima diante da experiéncia da gestag3o.

A finitude € expressa como uma das possibilidades do ser, sente medo pela
impossibilidade de estar-ai no-mundo. O medo da morte, enquanto limite existencial é
acompanhado pelo receio, ansiedade, inseguranga, angustia que o momento da parturigédo
impde como nocivos & sua vida, como impeditivos da vivéncia singular. Para Heidegger
(1993, p.12;15), de acordo com o modo de ser da pre-sen¢a “a morte s6 € num ser-para-a-
morte existencidrio. A estrutura existencial desse ser evidencia na constituigdo ontolégica
de seu poder-ser todo [...]. Enquanto ela € e até o seu fim, a pre-senga se relaciona com o

seu poder-ser”.
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A experi€ncia da primeira gestagdo possibilita a exteriorizac¢do e intensificagio
do amor da adolescente em relagdo aos seus significantes, assim como a seu filho. O filho
torna-se pre-senga, mesmo nio estando num ai do pre-sente no mundo cotidiano.

O cuidado de que necessita envolve as dimensGes instrumental e expressiva,
com énfase maior na expressiva, a qual € delineada pela necessidade de compreens3o,
apoio, didlogo, amor, carinho, valorizag&o, aceitagdo da gravidez, escuta, prote¢io, atengéo,
explicagdes, interagdo com o proﬁssional de saude. Para que o concepto sinta-se cuidado,
alude como essenciais, o amor, carinho, didlogo via intra-uterina, bem como o cuidado de
si, pois o estado emocional da mie € tansmitido ao concepto.

A escuta atentiva é mencionada como cuidado, pois na relagdo interpessoal de
dialogo, esfabelécem-se empatia, respeito, cumplicidade, troca, facilitando a exteriorizagio
de sentimentos. Na escuta ¢ possivel desvelar, descobrir o ser. A pre-senca da
pesquisadora-cuidadora e a pre-senca do ser adolescente gestante interagem como ser-com,
. pre-ocupa-se, ¢ solicitude e ndo mera relagéo de ocupagéo.

Se o singular for apreendido apenas pela experi€éncia e empiricamente isolado,
“sera concebido inadequadamente e nfio em sua esséncia, adequadamente. Isso s6 pode
acontecer se o singular for apreendido e compreendido a partir da totalidade do contexto do
ser”, como afirma Coreth (1973, p.73-74). Assim, como a compreensdo do singular esta
condicionada pela abertura do todo abrangedor, também este s6 ¢ mediado pela
compreensdio de contetidos singulares que se fundem na totalidade de nosso mundo de
compreensdo e o determinam continuamente. Juntas, a visdo do singular no todo e a visdo
do todo a partir do singular formam uma continua interagdo, um processo circular ou, como

exprime Coreth (1973, p.79), “ama espiral de compreensio”.
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Toda compreensdo se move em um circulo. A compreensio emerge de um
discurso no qual a pre-senga se pronuncia. Para efetivar-se a compreensio de um discurso é
necessaria a escuta enquanto dimensio de cuidado, pois escutar, como estabelece
Heidegger (1989, p.222), “é o estar aberto existencial da pre-senga enquanto ser-com os
~ outros”. Assim, discurso e escuta se fundam na compreenséo.

Os aspectos se tornam visiveis ou os conteidos compreensiveis, dependendo da
maneira de olhar, a qual brota, em cada caso, do mundo concreto de compreensio. O
conteudo inteligivel de significacdo é apreendido e compreendido sob limitados aspectos.
Nunca concebemos um sendo exaustivamente e em sua plenitude, mas com limitagdes, as
quais se inter-relacionam com a pré-compreensio, esta como possibilidade da compreensio
que abre o sentido. Sentido, como argumenta Heidegger (1989) € aquilo em que se sustenta
a compreensibilidade de alguma coisa, é aquilo que pode articular-se na abertura da
compreensio. |

Fazer emergir o sentido do ser adolescente gestante enquanto abordagem
existencial € a meta desse éstudo e também como enfermeiros que atuamos no pré-natal. A
partir do desvelar do significado atribuido a experiéncia pelo ser adolescente gestante,
apreende-se que € um ser afetivo, carente, desamparado, desintegrado dds padrGes sociais
estabelecidos e ﬁgidoé, a0 mesmo tempo em que demonstra prazer, satisfagdo,
contentamento pelo momento singular vivenciado, pois este ndo se repete.

Heidegger (1993, p.9-10) enfatiza que “o que se busca € responder a questdo do
sentido do ser em geral [...]. Liberar o horizonte em que o ser em geral é, de imicio
compreensivel equivale, no entanto, a esclarecer a possibilidade da compreenséo do ser em

geral, pertencente a constituicdo desse ente que chamamos pre-senga”.
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O si-mesmo da pre-senca foi formalmeﬁte dete@nado como um modo de ex-
sistir ¢ ndo como algo simplesmente dado. A pre-senga ex-siste a determinadas
possibilidades, pois se trata de um ente langado no-mundo. O ser adolescente gestante
aponta para a necessidade de compartilhar esse momento de forma auténtica com o
profissional de satde, com a familia e a sociedade. E preciso compreender a pre-senga do
outro, procurar o sentido da vida, ndo no impessoal, mas como coexisténcia com-0-outro
auténtica.

Considero que os depoimentos € a hermenéutica heideggeriana possibilitaram
desvelar o ex-sistir feminino diante da transicdo da adolescéncia e gestagdo, mostrando um
ser singular, oscilando entre o sofrimento € prazer. Mostram a responsabilidade e
preocupacdo com o bem-estar do concepto e gestag@io, enquanto ser-no-mundo com-os-
outros. Os profissionais de satide que se dedicam & mesma tarefa de cuidar do ser

adolescente gestante, para alcancar o maior bem-estar, no dizer de Heidegger (1981,p.42),

“quando pessoas se devotam a mesma tarefa comum, seu fazer é determinado pela
maneira na qual seu ser-ai (cada um em seu proprio modo) tem sido apropriado. Elas,
entdo, tornam-se autenticamente presas juntas, e isto toma possivel o justo modo de
objetividade, que desvela o outro em sua liberdade para si mesmo”.

O ser adolescente gestante, na vivéncia da gestagdo, projeta-se como
possibilidade de ser em sua esséncia diante do novo papel materno, abandona o impessoal

para ser ela mesma na autenticidade, enquanto ser-com.
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VIII. CONSIDERACOES FINAIS

Desvelar a inquietude possibilitou compreender o sentido do ex-sistir
feminino na cotidiahidade diante da transicdo da adolescéncia e gesta¢io enquanto ser-
lancado no-mundo. Esse vivido, que ndo € factual mas fenomenal, demonstra-se pelas
dimensGes que compdem o ser. Sentido € o contexto no qual se mantém a possibilidade de
compreensdo do ser, enquanto projeto de ser concebido em sua possibilidade, como aquilo
que €.

A escolha do objeto de estudo partiu de minha experiéncia e vivéncia, da
cotidianidade de cuidado de adolescentes gestantes, que tenta ao abordar
fenomenologicamente, distanciar-se do factual que reina e predomina, para voltar-se a
sensibilidade da nossa (minha e da adolescente gestante) visdo de mundo. Assim, me
mostro enquanto pessoa, para desocultar o invisivel, aquilo que estd por trds do que
acontece.

Percebo que minha inquietagéio surge da experi€ncia, porém dela nfo deriva. O
conhecimento produzido pelo desvelamento da inquietégéo vem da instancia fundante. O
em si-mesmo poséibilita a compreensdo da coisa mesma; € imanente do proprio ser
adolescente gestante.

A gestagdo na adolescéncia € um fendmeno existencial, o qual vem permeado
de significados, pela ansiedade, desconhecimentp do exercicio da sexualidade,

preocupagdes com 0 novo papel, demonstrando seu modo de ser.
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O cuidado inclui a educagio diante do exercicio da sexualidade ao adolescente
antes que a gestagdo ocorra. Assim, Bastos (1992, p.101-102) acentua a diferenca entre
informar e educar em termos de sexualidade, dizendo que

“infformar & transmitir conhecimentos sobre aspectos organicos e fisiolégicos
relacionados a vida sexual, enquanto que educar & algo mais: significa orientar o
comportamento individual com base em conhecimentos ndo somente bioldgicos, mas
também psicolégicos, morais e intelectuais, visando a conscientizagdo da juventude”.

Hoje, percebo que alcancei os objetivos, ao delinear uma forma inovadora de
cuidar, levando em conta o processo transicional que permeia a gestagdo na adolescéncia.
Consigo compreender a cotidianidade, a qual deve ser levada em consideraggo ao realizar o
cuidado. O cuidado entendido enquanto solicitude, zelo, estar e ser-com-o-outro, escuta e
olhar atentivos, considera o caréter fenoménico de gestar na adolescéncia ¢ ndo apenas o
fato repetitivo determinado por fatores causais. |

Cuidar do ser adolescente gestante em transi¢do ex-sistindo exige do enfermeiro
que suspenda seus pre-conceitos, pré-julgamentos ou juizos de valor, para que possa, na
integralidadé da situagdo, apreender o verdadeiro sentido do ser. Minha pre-senga enquanto
cuidadora—pesquisadora foi sentida como cuidado, quando o ser adolescente gestante
verbaliza sua satisfag@o em ter na entrevista o espago para expreséar-se de forma livre, bem
como a possibilidade de ser si-mesmo.

Ex-sistindo a pre-senga se compreende de tal maneira, que essa compreenséo
ndo constitui uma pura apreensio, constitui o ser existenciario do poder-ser de fato. O
cuidado permite que o enfermeiro, sendo essencialmente ser-com-os-outros, desempenhe
sua habilidade em demonstrar & adolescente gestante, enquanto ser-langado, que ¢ um ser

dotado de liberdade e que pode de-cidir e realizar escolhas. Heidegger (1993, p.119) afirma
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que a “de-cisdo é o ser para o poder-ser mais proprio e privilegiado. Isto s6 € possivel caso
a pre-sencga possa em geral vir-a-si em sua possibilidade mais propria e, deixando-se vir-a-l
si, suporte a possibilidade enquanto possibilidade, ou seja, exista”.

O cuidado volta-se a necessidade de dar ateng@o também ao contexto familiar,
pois o ser adolescente gestante convive, interage e carece de vinculos afetivos familiares
fortes e duradouros, para que possa de forma bem sucedida, buscar sua propria significagdo
e individuagdo.

Heidegger (1993, p.16;15) salienta que “enquanto a pre-senga € um ente, ela
jamais alcangou sua totalidade”, e mantém-se firme pois, “a falta de esperanga nio retira a
pre-senca de suas possibilidades”. E esse movimento que deve ser colocado em agfo
mediante o cuidado, possibilitar que o ser adolescente gestante esteja sempre em busca de
sua totalidade.

Na visdo -de Heidegger (1993, p.11), a “existéncia significa poder-ser mas
também um poder-ser proprio. Enquanto nio se incorporar_a estrutura existencial do poder-
ser proprio a4 idéia de existéncia, a visdo prévia, orientadora de uma interpretagfo
existencial, ressentir-se-a de originariedade”.

A anslise compreensiva permitiu desvelar o ser adolescente gestante em
transicdo que estd lancado no mundo e mergulhado na facticidade, oscilando da
inautenticidade para a autenticidade. Nesse movimento se percebe enquanto ser de
possibilidades, quando de-cide ndo ser todos para ser si-mesmo, teme € angustia-se com a
possibilidade do limite existencial da morte, projeta-se enquanto ser ex-sistindo, mostra-se
surpresa, fragilizada, temerosa, vivencia a ambiguidade entre o prazer € o sofrimento desse

momento transicional, de possibilidades.



209

Aponta para questdes ndo percebidas pelos profissionais de enfermagem/satde
ao assistir ¢ demonstra que diante do modo de ser proﬁssional ¢ possivel desempenhar uma
forma inovadora de cuidar, que privilegi¢ a integralidade do ser. Ao ser cuidada durante o
desenrolar da pesquisa, deixa transparente o seu ser, entrega-se em uma inter-relagio
profissional-cliente e demonstra a necessidade de ser cuidada de forma diferenciada, ndo
procura na medianidade e facticidade da assisténcia a saude ser mais uma, mas deseja ser
si-mesmo. Ao desvelar o sentido, .o ser mostra-se na sua autenticidade e demonétra a
- necessidade do cuidado humano distanciado do cuidado apenas biologico.

O olhar e escuta atentivos, a partir das descrigGes singulares do ser sobre a
vivéncia do ex-sistir feminino na transigﬁo da adolescéncia e gestagdo, permitiu estar
presente e ser pre-sen¢a, permitiu a abertura do ser para possibilidades, o “qﬁem” que
responde por si mesmo, o proprio sujeito, para o repensar da pratica de cuidados. .

Os significados que emergiram das falas das depoentes conduzem a
compreensdo que a simultaneidade da adolescéncia e gestagdio ¢ uma condigdo dificil. As
dificuldades estdo relacionadas as varias mudangas suscitadas: é possiveis anormalidades
do bebé, a modificagdo no relacionamento conjugal, a responsabilidade imposta, a
obstaculos pessoais e de formagdo profissional, a alteracio da liberdade resultando em um
ser modificado.

Na medianidade da assisténcia, o ser adolescente gestante é visto como ente,
ndo como ser, sujeito da agdo de cuidado pelos profissionais de saude, cuja pre-senga esta
sob a tutela dos outros. Os outros lhe tomam o ser, tornam-no impessoal. O impessoal,

imposto pelas condutas de inautenticidade, retira a responsabilidade de cada ser. O
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impessoal tira o encargo de cada pre-senca em sua cotidianidade com tendéncia a
superficialidade.

Ao referir-se que a cada consulta de pré-natal depara-se com um profissional
diferente e que ésta vivéncia lhe € desagraddvel, estd afirmando a impessoalidade, sente-se
dissolvida nos outros, retirada de sua de-cisdo, de seu poder-ser proprio enquanto pre-

senca. Nesse sentido, Heidegger (1989, p.182-183) salienta que

“quando a pre-senca descobre 0 mundo e o aproxima de si, quando ela abre para si
mesma seu proprio ser, este descobrimento de mundo e esta abertura da pre-senca
se cumprem e realizam como uma eliminagdo das obstrucées, encobrimentos,
obscurecimentos, como um romper das deturpacdes”.

O ser-no-mundo € co-pre-senga € assim deve ser compreendido ao realizar-se o
cuidado integral; € o ser que determina suas possibilidades € modos de ser, de tal maneira
que ele mesmo seja sua claridade e ndo um outro. A questdo do poder-ser € uma questdo -
existencidria que a pre-senga responde com uma de-cisdo. De acordo com o sentido préprio
de abertura da pre-senga, a de-cisdo deve se manter aberta e livre para as possibilidades de
fato.

Ao desenvolver uma forma inovadora dé cuidar buscando a compreensdo do
ser, estamos conquistando o ser do ente, retirando-lhe o encobrimento, tornando-o
auténtico. A propriedade do poder-ser-si-mesmo asseguré uma conceitualizagdo existencial
adequada.

Nessa compreensdo pude refletir e perceber que o ser adolescente gestante
carece de um enfoque de cuidado que se distancie do factual, repetitivo, para uma

abordagem existencial, humana; também, que ao cuidar ¢ fundamental levar em
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consideragio o desafio & enfermagem de ser pre-senga com o outro, de atuar frente as
singularidades e fazer emergir o “quem” de cada ser-no-mundo.

O cuidado permite ao ser se desocultar se o enfermeiro tiver a dis-posi¢cdo de
ndo apenas fazer, mas manter a rela¢cdo fenomenoldgica, desvélando o quem de cada cliente
pela aproximagdo, desvelo e atengdo.

A partir do que foi desvelado, foi possivel a compreensdo do vivido. Essa
compreensdo € abstraida a partir de significados que devem ser levados em consideragéo,
merecem a nossa atengio e reflexio para a realiza¢do do cuidado, como ser-ai no mundo.

Para Heidegger (1993, p.133), “a compreensdo abre o poder-ser proprio de tal
maneira que, compreendendo a pre-senga de algum modo, sempre sabe a quantas ela anda
consigo mesma. Esse saber ndo significa, contudo, a descoberta de um fato mas o manter-se
numa possibilidade existenciaria”. Da mesma forma, Heidegger (1993, p.193) explicita que
“a compreensdo significa o projetar-se em cada possibilidade de ser-no-mundo, isto é,
existir como essa possibilidade ™.

Esse ndo ¢ | um trabalho prescritivo, mas perspectival, que abre para
possibilidades de desvelamento do ser, que possibilita aos profissionais de satide a reflexdo
sbbre o cuidado de adolescentes durante o periodo gestacional, no sentido de buscar a
transfonnag:ﬁo‘ da cotidianidade factual, para agdes voltadas a sensibilidade dos cuidadores,
ao realizar o cuidado enquanto fendmeno situado no ser adolescente gestante.

Como afirma Spanoudis (1981,p.16) “¢ o caminhar que nos pde na busca de
fecuperar o esquecido, de enxergar novamente o simples que, em nossa €poca, mediante
embotamento provocado pelo universo tecnolégico, tornou-se uma das tarefas mais

dificeis™.
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ANEXOS



CONSENTIMENTO INFORMADO

Eu, , fui convidada pela enfermeira

Ivete Palmira Sanson Zagonel para participar de uma pesquisa-cuidado que tem a
finalidade de compreender as minhas experiéncias de ser adolescente € gestante € o que
significa para mim passar de adolescente para adolescente mie.

Entendo que com este trabalho estarei verbalizando as necessidades que eu e meu
filho temos em relagdo ao cuidado, nesta transicdo da minha vida, oferecendo uma
contribuicdo ao aprimoramento da profissio de enfermagem, buscando tomdi-la mais
humana.

Fui informada pela enfermeira Ivete Palmira Sanson Zagonel de que meu nome
e as informagdes que eu prestar serdo mantidas em segredo € que receberei se for do meu
interesse, um resumo dos resultados dessa pesquisa.

Tenho conhecimento de que essa pesquisa € parte da Tese de Doutorado em
Filosofia de Enfermagem da UFSC e que, quando publicada ndo contera informag6es que se
vinculem a minha pessoa.

Assim, concordo em participar e autorizo a gravagdo e / ou anotagdes escritas

durante a entrevista.

Autorizo anotagdes () Autorizo gravagdo () Autorizo anotagOes e gravagdo ()

Data:

Assinatura:
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DISCURSO INGENUO DO SUJEITO

DISCURSO 3 - TURQUESA

1. O que significa vivenciar pela primeira vez a gesta¢do?

Eu acho uma maravilha, eu gostei. No comeqo eu achei dificil, achei que a minha mée ndo ia
aceitar, mas depois ela acabou aceitando. Agora estou conformada. Eu até gostei desta experiéncia, porque
tipo assim, eu amadureci mais, porque eu era muito cabega fraca, € assim quando uma pessoa faz uma coisa
sem pensar bem o que faz. Mas agora eu mudei. Penso mil vezes antes de fazer uma besteira. A gravidez
deixa a pessoa mais responsavel, porque muda, a pessoa muda, muda tudo, o comportamento muda tudo no
geral tudo. Eu acho que muda muito, sei 13, eu acho que é por ser mde pela primeira vez. Tipo assim, eu era
bastante saidera, agora ndo saio mais, ndo tenho vontade mais de sair. Depois que eu ganhar o filho dai que
eu ndo vou mais sair, ndo da vontade. Eu quis ficar gravida, porque eu queria tipo, uma vinganga, porque eu
ia estar com uma coisa que era dele também, assim ele ficava preso em mim. O pai do meu fitho ndo mora
mais aqui, ele viajou pra outra cidade. Eu fiquei com ele um tempao ai ndo deu certo, e a gente acabou.
Quando ele soube que eu estava gravida ele ficou palido, ndo estava preparado. Eu briguei porque ele nao
quis fazer o exame que a médica pediu, de sangue, para ver o tipo de sangue. Ele estava me enrolando, ai
mandei ele passear. Ele disse que ia assumir o meu filho mas eu ndo quis mais. Falei que ia ser uma
producdo independente, ndo precisava dele. Ele queria o meu filho pra ele, ele acha que s6 porque eu sou
de menor eu ndo tenho condi¢des de cuidar do meu filho. Eu ndo quero ele de volta, porque tipo assim, ele
me humilhou bastante, eu tenho uma raiva dele. Homem entdo, ndo quero nem ver mais pintado. Por isso eu
fiquei gravida, ndo foi descuido, nem gravidez precoce, foi porque eu quis mesmo, apesar de que eu ndo
estou preparada pra ficar gravida porque sou uma adolescente. Eu quis esta gravidez nunca me arrependi e
ndo vou me arrepender. Agora que eu engravidei eu sou mais caseira, ndo tenho mais vontade de sair, s6 de
vez em quando que eu saio, saio porque € obrigado. Antes de ficar gravida, eu saia, ndo parava em casa,
saia sexta, sabado e domingo, agora ndo, ndo sinto mais a vontade que eu tinha antes. Imagine quando o
nené nascer entdo, dai que eu ndo saio, vou ficar em casa.

DIALOGAMOS SOBRE O PERIODO DA ADOLESCENCIA.

Eu acho que com a gravidez muda o comportamento das pessoas para melhor, ficam mais maduras, pode
até ndo ter a idade necessaria para o amadurecimento mas a gravidez muda mesmo, a pessoa fica mais
responsavel. Eu fui firme com a minha decisdo de ter o meu filho, isso ja bastou, eu fiquei segura. Eu acho
que estou um pouco errada por causa da minha idade, ndo estou preparada, mas vale a pena a gente passar
por uma experiéncia assim, tdo doce. Apesar de eu achar muito importante pro meu filho ter mée e pai, eu
ndo vou voltar atras da minha decisdo, eu ndo quero ele | o pai da crianga ], eu ndo mudei de opinido. Ele
n3o vai me fazer falta. Eu ndo quero ter outro companheiro, quero ficar sozinha, ja basta uma experiéncia
amarga, agora ndo quero outro, sério mesmo, quero cuidar da minha vida, cuidar do meu filho, vou ficar
sozinha. S6 se mais pra frente eu arrumar um marido assim, bom, sei I3, s se eu arrumar a pessoa certa,
ideal para mim. Os que ndo querem nada com a vida nao adianta, tem que arrumar uma pessoa que tenha
cabega, porque estes adolescentes sé querem saber de se aproveitarem € cair fora. Eu penso em achar uma
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pessoa, mas ndo agora, talvez mais tarde. Agora quero saber de cuidar do meu filho, trabalhar, estudar e
pronto, ndo quero mais saber de homem ndo.

DIALOGAMOS SOBRE AS EXIGENCIAS DE UMA GRAVIDEZ E A IMPORTANCIA DE SUA DEDICAGAO AO FILHO.

Ele [ o pai da crianca ] falava que o filho era s6 meu, ele tinha até uma desconfianga que ndo era
dele, mas ai eu falei que ia fazer exame e ele ficou quieto e vou fazer o exame ainda, para provar que é filho
dele, porque tem homem que ndo acredita. Mas eu sei que ele € o pai.

2. 0 que significa ser adolescente e gestante ao mesmo tempo?

E legal, s6 que tem umas coisinhas meio chatas, porque as maes e 0s pais ndo deixam sair, agora a
minha mae ndo liga mais, ela sabe que eu estou responsavel. Eu era bobinha hoje é diferente. Eu acho que
as adolescentes ndo sdo igual a mim, acho que s3o mais cabega fraca. Eu conheci bastante menina que
nossa, em vista assim de mim, eu ndo era igual a elas, elas aprontavam um monte, coisa que eu ndo tinha
coragem nunca de fazer. Acho que todo mundo tem uma coisa especial na gravidez de adolescente, eu tenho
alguma coisa, a minha mae me trata bem, ela gosta da minha gravidez. Tem muitas maes que ndo aceitam,
expulsam as filhas de casa, s6 porque s@o mdes solteiras. A minha mae aceitou bem. Este apoio € muito
importante porque se minha mae nao quisesse, sei l4, eu ia ficar muito revoltada, capaz até de querer tirar o
filho, mas isto gragas a Deus, ndo aconteceu. Nao sao todos os pais que dao apoio quando as meninas ficam
gravidas, mas alguns ddo. Eu acho importante ter o pai e a mae porque eles dao apoio, bastante apoio e
ajudam, aconselham pra ndo cair na burrada de volta. No comego eu achei dificil, mas depois eu vi que nao
era tanto assim como eu imaginava. Agora eu acho que é uma experiéncia boa, mas ndo recomendo para os
outros. E uma fase dificil, mas é boa a experiéncia, é 6tima. Nao recomendaria para as adolescentes, eu
recomendaria 14 pelos 21 anos, ai as meninas j& estdo mais preparadas, ja sairam daquela fase da
adolescéncia. A minha mae era muito rigida, quando eu era mais nova, eu nao podia nem sair para fora do
portdo de dia, que ela ja enchia o saco. O meu pai € um chato, mas sabendo levar ele a gente tem tudo. Eu
também sou ruim para ele, porque sei [4, eu ndo vou falar que sou boazinha, sou ruim também. Ele chega em
casa e comega a xingar a gente, dai eu ponho ele no lugar dele. Meu pai agora que eu estou assim ele esta
mais ou menos, ndo esta como antes, como ele era antes. Os adolescentes as vezes, provocam os pais € as
vezes fazem sem sentir. As vezes fazem as coisas planejado, tem bastante adolescente que as fezes fazem
as coisas s6 para provocar o pai € a mée. Eles sabem o que estdo fazendo e fazem de propésito para brigar
com os pais. Se eu tivesse que dar uma nota para esta minha experiéncia de ser gestante na adolescéncia eu
- me daria nota 10, apesar que as coisas ndo estao faceis, eu gostei da experiéncia de ser mae pela primeira
vez. O apoio da mae e da familia fez eu me dar nota 10. A salide também conta, porque agora eu ndo tenho
nada mas eu tive muito enj6o, quase morri, fiquei doente, quase perdi o nené. Eu néo comia, fiquei bem mal
e com febre, nem sei explicar porque fiquei doente. Ai tomei remédio e fiquei boa. Dava vémito, eu s6 tomava
liquido, emagreci 6 quilos agora que eu estou engordando. Acho que é importante evitar uma gravidez
precoce, porque é muito dificil na adolescéncia, para as pessoas novas, que tenham baixa idade, que nao
tenham ainda 18 anos. Os jovens tem que se cuidar, devem evitar uma gravidez precoce. Um filho na vida de.
um adolescente muda tudo, muda o jeito de agir, muda o jeito de pensar, muda varias coisas. O caminho que
eu estava seguindo agora tem que desviar, porque nao vai ser igual ao que era antes, tem que pensar que
tem mais uma pessoa para compartilhar.

3. O que significa passar de adolescente a adolescente-mae?
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Eu nunca me imaginei ser mae, nunca imaginei, mas sempre tem uma primeira vez. Eu acho que ser
méae com 17 anos prejudica, eu devia estar mais velha, mas dai veio né. Eu acho que a idade melhor para
engravidar é com uns 20 anos. Eu acho o maximo ser mae, apesar de eu ndo estar na idade certa de ficar
gravida. Eu acho que a idade influencia uma pessoa nova prejudica.

CONVERSAMOS SOBRE A IDADE RECOMENDADA PARA ENGRAVIDAR

Se eu pudesse dar um conselho para as jovens eu ia dizer para ndo ficar gravida, para se cuidarem
e ndo ter o nené, porque as jovens ndo iam estar preparadas e tem umas que iam querer tirar a crianca
depois, muitas fazem isso. A gravidez € bom, mas como € que elas iam cuidar, como iam passar por uma
experiéncia que nem esperam, eu diria que se cuidassem. Tem varios meios de evitar uma gravidez,
aconteceu comigo, mas eu queria, € uma fase dificil. Eu emocionalmente eu estou preparada, mas tem gente
que acha que eu ndo estou preparada emocionalmente nem fisicamente por causa da minha idade, o que
ndo tem nada a ver. Apesar de eu ser nova, tenho cabeca um pouco para pensar direito, apesar que eu nao
vou cair nisso outra vez. Eu pensaria muito bem outra vez. Eu ndo ligo para o que os outros falam, eu nunca
liguei, agora eu nao dou mais ouvidos. Se falarem eu ndo estou nem ai. Nao me rebaixando eles param de
falar. S3o os vizinhos que falam eles ndo enxergam que eles tem filha mulher em casa. Ser mae pela primeira
vez, nossa a gente muda, fica uma maravilha, eu sinto agora coisa que eu ndo sentia. Estou mais amorosa
com os meus sobrinhos.

4. 0 que vocé e o seu filho necessitam para se sentirem cuidados?

Precisa me respeitarem, me sentir protegida, precisa compreensdo. Vocé me ajuda muito,
porque as coisas que eu falo aqui pra vocé € s6 pra vocé, para mais ninguém. Vocé ficar me escutando me
ajuda, me alivia um pouco, fico mais aliviada porque eu ndo converso com ninguém. Eu acho legal de
conversar, mas as vezes eu fico meio sem graga de falar as coisas. A médica e as enfermeiras aqui, elas
estdo me ajudando e eu estou ajudando elas também. E super importante vim aqui no Posto, eu venho aqui
desde o 1° més, até agora e vou continuar, eu venho nas reunides.

DIALOGAMOS SOBRE A IMPORTANCIA DO PRE-NATAL.

Eu sou bastante vaidosa, mas agora que eu estou meio assim, com a barriga, ndo pode mais usar
roupa apertada. E que sou gordinha e gostava de roupa assim, menos larga. Acho que vou ficar balofa. Eu
me acho gorda, mas eu estou me cuidando. Eu me cuido, ndo fico comendo muita bobeira, tipo chocolate, eu
como mais fruta, me alimento bem, café nem pensar, tomo leite. E dificil tomar café da manhi agora na
gravidez, eu tomava antes, agora nao gosto mais.

CONVERSAMOS SOBRE O GANHO DE PESO NA GESTACAQ E ALIMENTACAO.

Eu sinto apego pelo nené desde que ele tinha um més, ja mexe. Fiquei boba quando €le comegou a
mexer. Eu falava assim, ele ndo mexia, eu pensava que tinha alguma coisa, ele ndo mexia. Mas novinho ndo
mexe né. Da minha irmd com 3 meses ja mexe.

TROCAMOS IDEIAS SOBRE OS MOVIMENTOS FETAIS DURANTE A GRAVIDEZ
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O nené tem que ter muita atencdo tem que cuidar direitinho, tem que fazer um monte de coisa, ele
precisa da gente. Enquanto ele esta dentro da barriga o nené precisa que eu me cuide bastante, ndo sair,
nao beber, ndo fumar, fazer estas coisas que nao pode. Eu fago carinho nele, converso com ele de vez em
quando. as vezes ele ndo mexe tanto, ai eu fico apavorada. O nené sente também quando ndo é desejado.

DIALOGAMOS SOBRE A IMPORTANCIA DE CONVERSAR COM O BEBE.

0 meu filho precisa de mim, ele precisa da mae. Eu tendo um filho s6 eu vou dar o amor sé pra ele,
é diferente de outras maes que tem um monte de filhos e ndo pode cuidar direito, nao € o mesmo amor. Eu
vou dar todo o meu amor, sendo s6 um, ndo precisa compartilhar, dar atencdo para os outros. Eu vou ter s6
este filho, porque é mais dificil de cuidar e por causa das condi¢des de criar. O nené vai precisar de mim
bastante tempo tadinho, s6 que tipo, vai precisar toda a vida, porque uma crian¢a sempre precisa da mae.
Vou sair para trabalhar quando ele tiver mais velhinho, tipo uns 2 aninhos mais ou menos. Depois que o
nené nascer eu quero trabalhar, ai deixo ele com minha irma de 20 anos, coitada, baba, mas ela gosta, a
gente paga para ela. Tem maes que ndo pensam igual a eu assim, elas saem, as vezes mamam no seio e
deixam a crianga, ai tem que dar leite. Eu quero amamentar até uns 6 - 7 meses, depois da pra tirar, porque
imagine o nené ficar pendurado ja grande.

CONVERSAMOS SOBRE A NECESSIDADE DE AMAMENTAGAO DO BEBE E A RECOMENDACAO DE AGUARDAR ATE
. £ 6 MESES PARA TRABALHAR.

Eu sinto falta de trabalhar agora, eu fico em casa e ndo aguento ficar em casa, parece que fico
depressiva, sei I3, ndo gosto, acostumei trabalhar. Agora tem que ficar em casa, .detesto isso. Os meus
planos no futuro é criar o meu filho, trabalhar, dar do bom e do melhor para ele, quero voltar a estudar.
Tenho vontade de voltar a estudar, vou fazer o supletivo. Eu penso que eu precisava do pai da crianca no
comeco, quando eu fiquei muito doente, agora que eu estou boa, agora ndo preciso mais. Quando eu
precisei dele, deu as costas, agora que eu ndo preciso mais, ndo quero nem saber. Apesar de ser dificil, mas
eu consigo superar isto. As vezes eu imagino o parto, assim, horrivel, as dores que a gente passa. Me
falaram que o parto é pior que a morte. Eu acho que ndo vai ser assim, tipo uma dorzinha, vai ser uma dor
horrivel, mas passa, s6 da uma vez.

DIALOGAMOS SOBRE O TRABALHO DE PARTO.

DISCURSO 6 - TOPAZIO

1. O que significa vivenciar pela primeira vez a gestagdo?

Para mim € uma coisa louca, a gente sofre demais, agora ndo é tanto, mas vai ver na hora de
ganhar, eu ndo tenho receio das coisas, mas da hora de ganhar eu tenho. Todo mundo fala, que o
sofrimento ¢ na hora de ganhar. E ruim, imagine ndo saber o que vai acontecer. Eu me sinto legal gravida e é
bem divertido também. Tudo é divertido. Eu nunca tinha escutado o coracdo do nené e dai eu fiquei bem
louquinha quando escutei e de vez em quando ele da umas mexidinhas, mexe desde os 2 meses. Escutar o
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coragdo foi legal, foi engragado. Ele [ o companheiro | entdo, ele fica bem louquinho, esta muito feliz, esta
arrumando tudo, esta querendo comprar de tudo. Sinto também uma alegria de estar gravida, todo mundo
acha bom, ninguém achou ruim de eu ficar, € legal. Eu acho que é bom viver este periodo, é bacana. Quando
a gente engravida € ruim, até um pouco pra dormir, porque deita de um lado nao esta bom, deita do outro
também ndo esta bom, ai tem que achar o lado certo para dormir. Com a gravidez deu uma reviravolta bem
grande em mim. Virou de tudo. Agora é chato porque qualquer coisinha que eu vou fazer, tipo assim, ontem
eu estava lavando roupa, ai fui bater na maquina da mae, sai um pouquinho e falei para a mae, deixa ai que
eu ja volto e torgo a roupa, quando voltei ela ja tinha torcido. A mée ndo quer que eu faca, ela acha que lavar
roupa é muito pesado. Quando eu vou comer alguma coisa falam que ndo é para comer muito aquela coisa
porque faz mal, e isto é chato. Ficar querendo mandar, € ruim. Tem algumas coisas na gravidez que ndo da
para fazer, tipo assim, puxar alguma coisa pesada, ai a gente cansa, senta e “puf”. Eu se fizer alguma coisa
pesada, eu deito na cama e durmo a tarde inteira de tanta preguica que me da. Eu nunca tive enj6o, s6
tontura, dor de cabega bastante. Agora passou, esta passando. Ele [ o companheiro | que esta com dor de
dente, falam que tipo assim, quando tem alguém gravida € o homem que sente, e ele sente dor de dente
porque eu tenho um dente cariado. Eu nunca tive dor de dente.

CONVERSAMOS SOBRE A NECESSIDADE DO COMPANHEIRO PROCURAR UM DENTISTA.

Eu ando meio alegrinha da vida agora que estou gravida, sempre fui né, mas agora estou mais
ainda, mais agora. A gravidez deixa a cabega confusa, deixa a cabega virada, muda o corpo. Apesar que
esta mudanca foi bem melhor, eu era seca, um palito de seca, entdo gravida fica melhor. A gravidez deixa a
cabega abilolada um pouquinho, mas € legal. Eu acho que agora eu tenho mais juizo, porque antes eu era
uma tentacao, agora ndo, agora mudou e mudou bastante. A gravidez traz s coisas boas. Eu me daria nota
10 para esta experiéncia da gravidez porque € legal, eu cheguei no 10 porque a gravidez me deu alegria,
apesar de que eu ndo repetia isto com 14 anos de novo. :

2. 0 que significa ser adolescente e gestante ao mesmo tempo?

Muda, muda tanto, a cabega esta virada, qualquer coisinha esta irritada, agora estou mais irritada
ainda, ndo sei porque. Antes eu adorava crian¢a do meu lado, agora ndo. Hoje eu fiquei com um piazinho
que minha sogra cuida, ela veio marcar consulta, mas aquele piazinho meu Deus do céu, €ele s6 chorava,
chorava, é uma tentacdo, me dava uma raiva, que vontade de bater naquele pia. Mas quando eu tiver o meu
vai ser diferente, porque eu ndo vou deixar com ninguém, eu vou levar ele comigo, ndo vou deixar na casa de
ninguém. Eu mudei bastante do jeito que eu era, mudei bastante, um pouco € pra melhor, vai aprendendo a
ser gente parece. Eu era uma tentagdo, ndo fazia nada em casa, xingava a mée, ndo escutava o pai falar,
agora ndo. Eu estou mais madura, mais esperta, porque antes eu ndo sabia de nada, dou mais atengdo para
0s outros. A gente da mais atencdo para a gente também, porque antes eu ndo estava nem ai comigo, agora
tem que pensar bem antes de fazer as coisas, tem que pensar no outro [ o bebé | que estd dentro da
gente. Agora mudou bastante. Antes eu andava de bicicleta direto, pulava, trepava em arvore, no muro, em
tudo quanto era coisa, parecia uma macaquinha, trepando em tudo, agora ndo. Agora eu tenho mais
cuidado, até no jeito de levantar da cama, conforme eu levanto comega a doer embaixo, nas costas, ddi tudo.
Agora eu tenho mais atencdo, é melhor. Antes de engravidar era chato, eu tinha que fazer um monte de
coisas, limpar a casa, fazer as coisas. Chegava da escola tinha que limpar a casa, estava fazendo uma coisa,
tinha que ir 4 e fazer outra, se ndo fizesse nossa, tinha que escutar um monte da minha mae, do meu pai,
principalmente da minha irma mais velha, me enchia o saco. Quando eu fui morar com €le [ o companheiro ]
ndo, é bem legal, pensei que ia ser ruim, mas la ninguém manda em mim. Uma vez o meu pais quase me
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matou sé de saber que eu estava namorando escondido com ele [ o companheiro ] me bateu, fiquei toda
marcada. Mas o que adiantou, estamos juntos mesmo, ndo adiantou nada ele querer impedir. Nesse dia eu
fiquei quase louca, quase fugi de casa, mas eu nunca fiz isso. A minha irma sempre fugia, ja fugiu 4 vezes de
casa. A minha mae me falava que se eu fizesse isso um ida era para esquecer que ela era minha mae. Eu ia
fugir pra qué? ndo adiantava nada fugir de casa, ai ficava na minha, escutava, ficava quieta, nunca respondi
meu pai e minha mae, s6 escutando o que eles falavam, mas ficava magoada. Ele [ o companheiro ] foi Ia em
casa um dia me pedir em namoro para o meu pai. Depois de 3 meses me pediu em noivado, o pai ndo
aceitou e eu fiquei com raiva dele. A minha mae que conversou com ele e ai ele deixou. Fiquei noiva com 13
anos, eu nao podia casar porque eu era de menor, s6 com 16 anos, mas nem ele, nem eu queria esperar
mais. Entdo ele falou com o meu pai se dava para a gente se juntar até eu completar 16 anos ai a gente
casava no civil. Ele ndo queria mas aceitou. Eu parei de estudar, a gente na hora ndo pensa e para de
estudar, s6 que depois se arrepende. E t3o legal estudar. Eu estudei até a metade do ano passado ai parei e
fui morar com ele | o companheiro ]. Ele ndo quer que eu estude, ele tem ciime. Eu tinha medo de ficar
gravida quando estava noiva, mas depois que fui morar com ele fui vendo que ndo era tdo ruim assim e ele
queria também. Eu acho que pode engravidar em qualquer idade, tipo assim, dos 14 anos em diante, ndo
menos. Uma menina de 12 anos ficar gravida, isso eu nao acho certo, que dai ndo sabe de nada mesmo, la
pelos 14 anos ja sabe alguma coisa, j& esta aprendendo, dai cada vez mais que vai crescendo, vai
aprendendo. Eu acho que € na adolescéncia que a gente vau crescendo, sabendo mais de tudo.

DIALOGAMOS SOBRE O PERIODO DA ADOLESCENCIA.

Porque tem umas meninas que € meio piruazinha, essas gurias assanhadas e os caras que
comegam bem cedinho, viram maloqueiro, comega a fumar maconha, mexer com um monte de droga, isso eu
acho ridiculo, era bom que nem existisse isso. Eu nunca fumei. Eu acho que assim € pura loucura, pensam
que é divertido. Eu acho que a gravidez ndo ¢ a solugdo para tudo, mas um pouco €, eu mudei bastante.

3. 0 que significa passar de adolescente & adolescente-mae?

Ser mde, acho que vou ficar um pouquinho louca, ver o nené chorar, chorar. Tem que pegar as
manhas e ir acostumando. Ser méde também tem que dar mais aten¢do pro marido, escutar os conselhos dos
outros, porque eu sou meio assim, escuto um pouquinho e o resto ndo quero escutar. Quando falam assim,
bonzinho eu quero escutar, mas quando vem grosseria eu ndo quero nem escutar porque eu ja sei que vem
bomba. E levar a vida e ver se consegue ser feliz. S6 sei que é bem legal, é legal, bem divertido. Eu ndo vou
trabalhar ja, vou ficar um pouco mais perto do nené, porque tem umas que ganham o nené e ja querem ficar
livre de uma vez. Tem umas que fazem de tudo para ir trabalhar e deixar na creche, deixam com qualquer
um. Eu ndo quero deixar sozinho, nem que for para mim sair ai em qualquer canto, deixar com a minha mae
ou a minha sogra, eu ndo deixo. Se eu for sair, eu levo junto comigo, € meu, quem tem que cuidar sou eu
né, eu vou amamentar é bom o leite pro filho.

4. 0 que voceé e o seu filho necessitam para se sentirem cuidados?

Acho que vocé conversando comigo ajuda, me da uns conselhinhos, vocé esta me cuidando um
pouco. Acho que a gente precisa um pouco de compreensdo, de mais atengdo porque tem uns que nem dao
bola. Em casa eu ndo converso com ninguém e quando tem alguém que vai conversando, que a gente vai
aprendendo, que vai falando, a gente aprende mais as coisas, isto € bem melhor. E ruim ficar em casa sem
nada para fazer, sem ninguém que fale alguma coisa para a gente, sem dar atencdo, que nao explica nada.
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DISCURSO 7 - RUBI

1. 0 que significa vivenciar pela primeira vez a gestagao?

Ao mesmo tempo que € gostoso, € dificil, porque eu € o meu marido, ele ndo é muito chegado
em mim, noés se afastamos um pouquinho durante a gravidez, porque eu acho que ele ndo é muito chegado
em uma mulher gravida, entendeu. Nos se afastamos um pouquinho, mas acho que é normal apesar que isto
me prejudica bastante porque a gente era tdo unido, carinho para ca, carinho para I e agora ele se
distanciou mais. Porque eu vejo, tipo a minha cunhada e o meu irmdo, ele beija a barriga dela, e ele [ o
companheiro] ndo, é totalmente diferente, ele se afastou. Ele pergunta como é que estd, compra tudo o que
eu preciso, compra tudo para o nené, s6 que nao € aquela pessoa que da o carinho. Um dia eu comentei
com ele isso mas ele disse que ndo, devia ser impressao minha. Ai, de tanto eu perguntar para ele, ele falou,
ah! é que eu nao acho mulher gravida bonita, eu acho mulher grévida feia. Agora eu fiquei com vergonha,
assim de tomar banho perto dele, eu cortei um pouco. Ainda bem que eu ndo sou assim, ndo fiquei aquela
gravida barriguda, feia né, porque a gente engorda, eu ndo né! Eu conversei com muitas pessoas e eles
falam, ah! depois que vocé ganhar nené, volta tudo ao normal, € porque ele nio gosta de gravidez. Antes de
nos saber que era gravidez, até a gente fez o nosso noivado em outubro, ia tudo bem, mas depois ele se
afastou. Nao é aquele carinho como era antes. Nao é nada como era antes, é tudo diferente, ele me trata
bem, ndo briga, ndo discute, s6 que nada quase de carinho. Eu fico triste com isso, queria que fosse
diferente. Eu ndo me arrependo. Eu sempre achei mulher gravida bonita, mas com o tempo, quando ele foi
falando, que mulher gravida é feia, eu ... . Antes de eu engravidar, sem saber que eu estava gravida, quando
a gente passava por mulher gravida ele falava, nossa que barriga, parece que comeu nao sei o qué de tao
feia que esta esta mulher, com isso eu fui juntando, juntando as coisas e fiquei com um pouco de vergonha.
Eu acho que sou carinhosa com ele, eu faco a minha parte, ele ndo, por causa da gravidez. Uma vez eu
perguntei para ele, porque na gravidez ele mudou, se ele nao tinha outra mulher, que ele mudou tanto, mas
ele falou que ndo, é porque vocé estd gravida, a gente se afastou um pouquinho, nao fica pensando
bobagem e ai comecei em uma choradeira, uma choradeira, sei la porque.

CONVERSAMOS SOBRE A SENSIBILIDADE AUMENTADA DURANTE A GRAVIDEZ E SOBRE SUA PREOCUPACAO
COM O RELACIONAMENTO CONJUGAL.

Eu tenho vergonha dele, agora que estou gravida, eu ndo deixo ele entrar no banheiro quando
estou tomando banho, primeiro eu me enrolo na toalha, ai deixo ele entrar. Eu ndo engordei muito, mas da
pra ver que engordei, fica umas bolas para o lado. Eu estou engordando, calgas ndo servem mais, ja
engordei 7 quilos, mas é que eu era muito magrinha. Por isso que eu penso as vezes que porque eu estou
gravida ele pode ir. procurar outra mulher, porque homem nao dé para confiar muito ndo, porque agora eu
estou mais chata. Com a barriga eu estou feia, ele acha que a mulher gravida é feia e assim eu fico com
vergonha.

DIALOGAMOS SOBRE O RELACIONAMENTO SEXUAL NA GRAVIDEZ E AUTO ESTIMA DURANTE ESTE PERIODO.

Esta gravidez mudou a minha cabega, a gente fica mais velha, a gente pensa diferente, € tudo
diferente. Que nem antes s6 pensava em sair, sair, sair, agora ndo quase nao saio. Eu perdi a vontade de
sair, saio mas ndo em lugar agitado, vou no mercado, eu fico em casa, as vezes vou na mae, leio um pouco.
Quando eu engravidei, ele [ o companheiro ] falou, bom, ndo era para vim agora, mas ja que veio € bem
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vindo. Ele queria ter o filno quando a gente tivesse a nossa casa, estar casado e bem casado. A gravidez
para mim esta sendo bom, agora que esta pertinho de ganhar esta sendo bom, todo mundo pergunta, agora
esta sendo gostoso, agora eu estou curtindo. Ele [ o companheiro ] fala que vai passar isso, nem ele sabe
porque esta acontecendo isso entre nés. Esses problemas surgiram depois que eu engravidei, mas passam.

2. 0 que significa ser adolescente e gestante ao mesmo tempo?

Nado € muito bom ndo, ndo da para aproveitar quase nada né. Eu penso assim, antes eu saia,
conversar, agora eu saio fica todo mundo olhando de um jeito esquisito, os vizinhos, eu tenho vergonha.
Pensam que s6 porque sou nova, com um filho agora. Eu ndo sei o que eles pensam, eu tenho vergonha. Ja
houve comentario, a filha da Dona ....., novinha, ja arrumou marido, isto quando eu fugi, logo, logo, arruma
uns dez filhos. Eu fugi com ele depois de namorar uns 3 meses, fui para a casa dos pais dele e a gente esta
morando junto agora. Eu fugi com ele porque gostava dele, eu ndo me arrependo, eu gosto dele. Quando eu
fugi 0 meu pai foi atras de mim com a policia, ele estava chorando coitado, porque eu sou de menor. Dai meu
marido se responsabilizou, nds noivamos e agora vamos casar no final de dezembro. Eu me dou bem com o
meu pai, com a minha mée nem tanto, ela é evangélica, muita coisa ndo da para falar entre nds, ela ignora
sabe e com 0 meu pai ndo, a gente conversa. A minha mae falou, vocé quase nao aproveitou nada porque
quando vocé comegou a se divertir e sair, vocé arrumou um marido, agora vocé ndo pode voltar atras. Nao
possO conversar com a minha mae, porque ela é aquele tipo de pessoa que vocé conta hoje uma coisa,
amanha ela contra para outra pessoa, € 0 meu pai, ndo, ele fica para ele a conversa, entao eu converso mais
com ele, ele € a pessoa mais compreensiva. Quando eu fugi ele me disse, tem certeza que vocé quer? Se
ndo quiser pode voltar para casa ainda. E a minha mae ficava quieta. Me dou mais bem com ele do que com
ela. Tem umas amigas minhas que fugiram e disseram que é por causa que os pais brigam, eu ndo, na hora
eu nem pensei. Eu fui eu resolvi ir, ndo por causa dos meus pais, porque eles nao fizeram nada, mas eu
resolvi tentar, decidi ficar com ele. Com o tempo fui gostando mais e mais dele, ai resolvi ficar com ele e
estou até hoje, e ndo pretendo me separar dele. Eu ndo me arrependo, apesar que antes era diferente,
porque a gente saia bastante, se divertia e agora quase ndo saimos mais, porque nem todo dia eu estou
legal para sair. O meu marido falou, agora vocé esta que nem velha, ndo gosta mais de sair. Nao tenho
vontade de sair. Eu saia bastante, mais com os amigos de perto de casa, eu saia dangar, me divertia, nada
de bebida, de fumo, a gente se divertia. Eu estou gostando de estar gravida s6 que eu estou um pouco
desanimada. Nao é tao ruim assim. Eu acho que gravidez € tudo igual, pode ser a idade que for, sé que nova
n3o é muito bom. Minha cunhada engravidou com 13 anos do primeiro, ai com 17 anos ja estava tendo o
outro, sé que ela ja era bem mais novinha. Vendo ela eu penso que vou sofrer bastante, igual ela sofria. Eu
acho que hoje as pessoas sdo bem diferentes. Antigamente os adolescentes ndo eram liberados que nem
agora. Agora arrumam um monte de filho, agora os adolescentes sdo mais avancados. Eu acho que tem que
ter hora certa de ficar gravida, acho que a mulher deve engravidar depois que aproveitar bastante depois de
casada bastante tempo, com uns 22 anos, porque dai ja aproveitou bastante. Depois dos 20 anos, se a
mulher engravidar dai ja tem mais cabega ja aproveitou bastante e ndo vai querer mais.

DIALOGAMOS SOBRE O PERIODO DA ADOLESCENCIA.

Se eu tivesse que escolher uma nota para esta experiéncia eu me daria nota 6, eu acho que € muito
bonito ter um filho, mas ndo para mim, ndo esta sendo muito bom durante a gravidez. Por isso que depois
que eu ganhar nené, vou me cuidar ao maximo para ter s6 um, eu nao quero mais nenhum. Eu ndo quero
passar por tudo, tudo de novo, um filho s a gente pode dar todo conforto. Quem sabe mais tarde, assim
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tipo 8 - 9 anos, eu quero ter outro, mas agora ndo. Eu estou feliz com a gravidez mas ndo estou tendo todo
0 apoio, entdo é por isso que eu me dei nota 6.

3.Que significa passar de adolescente a adolescente-mae?

Ah! deve ser dificil, toda hora fica chorando, da uns nervo, toda hora quer mamar, tem que
trocar, so tendo para ver. Eu sou um pouquinho nervosa, € nervo de dentro de mim, sempre fui assim, é
bobeira. Eu acho que eu vou ser uma mae boa. Ser mde é uma coisa boa, é uma coisa que eu sempre quis,
porque eu sempre gostei de crianga, mas ndo queria agora. Porque um filho, ndo é que ele impede muita
coisa, mas filho muita coisa tem que deixar de fazer, ndo vai poder sair, deixar o filho com os outros, nio
pode. Nao pode fazer bastante coisa, tem que cuidar do filho, o teu marido vai trabalhar e a gente vai querer
sair com uma crianga € chato, ndo vai poder sair, ndo vai poder trabalhar. Eu ndo quero deixar numa creche,
por mais que elas cuidem bem, a ndo ser, quando estiver com 4 aninhos de idade ai da para deixar. Eu deixei
de estudar depois que fui morar com ele. Ele as vezes fala, depois que vocé ganhar nené, vocé vai poder
voltar a estudar, eu te ajudo a cuidar do nené se vocé precisar ir a noite, eu fico com ele. Ele quer que eu
volte a estudar agora. Depois que 0 nené crescer um pouquinho eu vou voltar a estudar, porque ndo vou
deixar o nené em casa, jogado, para ir estudar, tem que esperar ele crescer bastante, pelo menos 1 ano,
porque deixar com os outros ndo € a mesma coisa. Acho que a minha mae fica com ele. Ter um filho ndo é
td0 ruim assim, apesar de vir bem antes do tempo, porque sou novinha, mas nao é tao ruim assim. Eu queria
ter o filho mais tarde, mas ja que veio agora.

4. 0 que vocé e seu filho necessitam para se sentirem cuidados?

Eu sinto que falta apoio, o meu marido ele em vez de me ajudar, ele fala, mas ele ndo € aquela
pessoa que apoia. A minha mée, ela podia vir aqui no posto comigo, mas ninguém se interessa. O meu noivo,
nunca pode, ele sempre esta trabalhando. Eu assim, eu sou a filha dos meus pais, e eles deram mais apoio
para minhas cunhadas do que estdo dando para mim. Assim que nem hoje, eu ndo estava muito boa, a
minha m3e estava em casa, eu passei ali para conversar com ela e ela ndo se interessou em vim comigo no
médico, ela ndo se ofereceu, ai eu ndo vou pedir para ela vim. Uma pessoa te apoiando, assim, conversando,
te animando, é bom conversar, mas aquela pessoa que te desanima, da até uma raiva. E gostoso conversar
com vocé, é bom conversar com uma pessoa que da para conversar, ndo te desanime, que explique as
coisas. Com o meu marido eu ndo converso sobre isso. Eu converso com ele bastante, assim, como € que foi
meu dia, como ele foi no trabalho, mas ndo boto tudo para fora. Eu sou mais sozinha, ndo tenho ninguém
que me apoie, converse comigo, que me explique as coisas. Apesar de que agora ja estou comegando a
aprender as coisas. O primeiro filho € dificil aprender tudo de uma vez, entdo, se eu tivesse uma pessoa que
explicasse, é assim, assim, ndo sei 0 qué, conversar, acho que eu mudaria, ai acho que eu chagava na nota
10, mas quase eu ndo tenho com quem conversar. Com ele [ o companheiro ] eu converso, mas nés se
distanciamos, eu ndo conto tudo, tudo, tudo, ele ndo da aquele apoio, apoio, de tudo um pouco. O nené
estando dentro da barriga ele entende, me falaram isso, ele entende. Entao de vez em quando eu fago um
carinho, faco o meu marido beijar a barriga. Eu falei, sera que entende? Acho que ndo entende nada. Ela me
disse, a minha prima, claro que entende.

CONVERSAMOS SOBRE O BEBE NO UTERO, NECESSIDADE DE CARINHO, INTERCAMBIO, TROCA DE AFETO.

A minha médica falou que ndo é para mim passar nervoso, que senao passa para o nené. Uma
gravidez traz muita coisa boa também, porque eu ndo entendo nada de crianca, nada mesmo, entdo ficar
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cuidando todo dia, todo dia, vai ser uma coisa boa. Eu tenho medo da crianga, medo da crianga se afogar
quando esta mamando.

DIALOGAMOS SOBRE 0S CUIDADOS COM O BEBE E CUIDADOS COM A AMAMENTACAQ.

Eu quero amamentar s6 até 2 meses. O nené precisa, eu acho mamar de 6 meses até 2 anos, mas
vou dar s6 2 meses, porque falam que os peltos vao cair tudo. Depois tem que fazer cirurgia plastica para
levantar tudo, tem que subir tudo.

DIALOGAMOS SOBRE A AMAMENTACAO, CUIDADOS COM AS MAMAS E IMPORTANCIA DE VIR AS REUNIOES.

Eu espero poder transmitir todo o meu carinho, tudo o que ele precisa, principalmente depois que
ele nascer. Agora eu dou carinho, eu cuido dele, eu converso. O meu marido diz que estou ficando meio
doida, de ficar conversando sozinha, eu fico conversando. Ele da chute, esta ficando esperto. A gente nao
deve fumar, nem beber, principalmente no comego que o nené esta se formando, agora ndo tem problema.
Nesta gravidez nao tive nenhum tipo de enj6o, € mais preguica, sono, moleza. Eu até achei que nem ia
segurar este nené porque eu nem pensava que estava gravida, fiquei sabendo agora. E em dezembro
viajamos para a paraia e la 0 meu marido brigou. Eu passei um nervoso e bebi bastante vinho, e pinga
também. No comeqo eu fiquei preocupada, perguntei para a médica se ndo tem perigo de afetar, ela falou
que ndo. Eu fiz ecografia, se tivesse alguma coisa tinha aparecido, nél A ecografia deu que é uma menina e
ele agora j& comprou o carrinho de pia. Eu acho que ele queria pia porque comprou o carrinho azul. Ele
compra as coisas tudo pro nené, ndo deixa eu escolher nada. Ele foi para o centro e comprou o berco, o
carrinho. Ele quer que o nome seja Jéssica. Outro dia fomos até o centro, ai ele comprou um vestido e um
macacdozinho para mim, porque minhas roupas ndo servem mais, ele que ajudou a escolher, nessa parte
ele é bom. Eu tenho medo do parto, eu ja perguntei para um monte de gente, como € que é cesarea, umas
falam que nem sentem nada, outras falam que quase morreram, entdo ndo da para saber como € que €. Mas
eu tenho um pouco de medo. Eu fico imaginando como € que um nené tao grande vai passar por baixo, eu
tenho medo.

DIALOGAMOS SOBRE O PARTO NORMAL E PARTO CESAREA.

DISCURSO 8 - ONIX

1. 0 que significa vivenciar pela primeira vez a gestagao?

E uma sensagdo diferente, assim ver o corpo mudando, a gente esta com um corpo diferente e ndo
pode fazer tudo, na hora que quiser. Quando a gente sente que esta gravida, no comego ndo € tanto, mas
depois quando ele comega a mexer, sei I4, € uma sensacdo tdo gostosa e a gente muda os sentimentos,
muda os pensamentos. Antes eu s6 tinha que pensar na gente, eu pelo menos ndo pensava em ninguém e
agora com ele [ o bebé ], eu penso nele, penso em mim, penso em todo mundo, sabe. A vida da gente,
muda completamente, a gente fica mais sensivel, sente mais as coisas. Antes eu podia até sentir, mas ndo
ligava, agora eu sei que eu tenho que me cuidar, porque tem uma pessoa aqui dentro de mim, tem que ver
o que eu faco, para ele viver. Eu nem imaginava ficar gravida com esta idade, eu imaginava assim, casar,
passar um tempo e depois ter um filho, eu pensava em casar com 18 - 19 anos. Mas veio né e nao fiz nada
para impedir que ele viesse, que nem outras meninas que quando sabem que estao gravidas, tentam perder,
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eu ndo fiz nada disso. Eu queria engravidar quando eu tivesse a minha casa, com todas as minhas coisas,
independente de ninguém, que tivesse assim eu e o meu marido, ai sim, eu pensava em ter filho. Eu tentei
evitar, s6 que pela minha idade nao deu, eu tomei pilula e passei mal uns dois dias, eu vomitei o remédio e
neste periodo que eu acho que engravidei. Agora penso assim, porque ele [ o companheiro ] estd
desempregado, €ele corre atrds mas ndo consegue emprego, e eu penso, se eu nao estivesse gravida, claro
que eu gosto muito dele né, mas se eu ndo estivesse gravida, se ndo tivesse este filho, dai eu ja ndo estava
mais com ele. Porque dai eu ndo tinha ninguém para pensar, era s6 pensar em mim, ndo ia causar
sofrimento em ninguém. Agora eu penso que se eu sair, eu posso sair de 13, mas vai sofrer, tanto eu como
meu filho, ele [ o companheiro ], todo mundo vai sofrer. A gente namorava, a gente tentou falar com meus
pais e eles nao deixaram, ndo aceitaram, ai a gente resolveu ir morar junto, um més depois que eu estava
com ele, eu engravidei. Eu moro na casa dos sogros porque minha mae ndo aceitou, os pais dele aceitaram,
eles ajudam a gente. A minha mae tentou que eu voltasse para casa, mas eu ndo quis € agora eu penso que
se fosse antes eu nao fazia isto, eu ndo tinha feito isto, se voltasse o tempo. Hoje bate o remorso de ter feito
a minha mae sofrer tanto, mas eu gosto dele da mesma maneira, sé que agora eu ia estar com a cabeca
mais madura, eu queria ter evitado. Agora o nosso filho esta vindo, a sorte que tem os nossos sogros, os
pais dele, que ajudam. Os meus pais, eles ajudam s6 que eles ainda ndo aceitam, eu na casa deles, mas eles
ainda ndo aceitam. O meu pai até aceita, mas a minha mae, ficou o rancor, mas aos poucos ela vai aceitando.
Eu acho muito importante que eles aceitem, muda a convivéncia né. Porque € ruim eu poder ir na casa dos
meus pais € nao poder levar ele, assim como eu vejo os meus cunhados chegarem. Eu acho que esta
gravidez colaborou para mim pensar nao s em mim, pensar em todo mundo, principalmente no meu filho.
No comego da gravidez foi muito dificil, porque eu era bem doentinha e tive muitas dificuldades, quase perdi
ele, tive hemorragia, s6 que gragas a Deus, deu tudo certo. Quando eu suspeitei que estava gravida eu fui na
farmacia e comprei aquele frasco para fazer o teste em casa, fiz € deu a cor que era positivo. Um pouco
fiquei triste, um pouco fiquei alegre e comecei a pensar em tudo, como que ia ser, 0°que ia acontecer, se ia
mudar eu com relacdo a minha familia, comigo, todas as mudancas que iam acontecer, que tipo de crianca
que ia ser, se ia ser uma pessoa doentinha, ai comecei a pensar em tudo. Vim aqui no posto e fiz o exame
daqui e deu positivo. E um choque, que a gente no espera né. Quando eu fiz o teste eu néo estava muito
crendo assim que eu estava mesmo, porque nem sempre da. Quando eu vi positivo no papel, sei 1a, mudou,
um pouco ficava triste, um pouco eu ficava alegre. Eu contei para o pai da crianga, ai ele falou, eu ndo queria
né, mas que ele ndo ia fazer nada para tirar. Porque um dia a gente conversou que se um dia eu ficasse
gravida, ndo ia fazer nada para evitar que viesse. Ja que a gente teve competéncia para fazer, a gente tem
que ter muito mais competéncia para criar ele e dar uma educagdo decente para ele. A gente conversa
muitas vezes sobre isso, como a gente era, como que era antes, que a gente ia em festas, saia, agora a
gente vai ter uma outra pessoa do nosso lado, acho que o carinho entre nés dois aumenta. A gente
conversou bastante e conversa até hoje sobre isso. Foi um choque, mas que passou, ja esta quase
nascendo, eu ndo vejo a hora assim de ter ele nos meus bragos, que ele nasca.

2. 0 que significa ser adolescente e gestante ao mesmo tempo?

E complicado né, porque tem meninas que quando suspeitam que estdo gravidas tentam
perder, eu nunca fiz isso. E dificil explicar. Acho que o filho deve ser planejado, bem desejado, ter como dar
o lugar para aquela crianga, antes mesmo de vir, tem que pensar. J& como eu assim, eu ndo pensei, o filho
veio né. Tem que pensar nas conseqiiéncias, em todas as mudangas que vai acontecer. Como a gente assim
que ndo pensa, vem assim € a gente tem que mudar totalmente a vida da gente e ter que mudar de uma
hora para outra. A minha cabeca € outra, 0s meus sentimentos sio outros, minha vida também é outra e vai
mudar mais com a chegada do meu filho. Agora eu ndo me sinto mais adolescente, porque eu vou ser mae e
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eu tenho que pensar, ndo me sinto mais adolescente. Tem festas, bagunca como se diz e eu ndo tenho mais
vontade de ir, entdo eu s6 penso no futuro do meu filho mesmo. Eu penso que mudou muito né, que eu era
de um jeito, eu saia bastante, conversava com meus pais, meus irmaos e agora ndo, eu ndo tenho vontade
de sair. Roupas assim, eu comprava tanta roupa, tinha vontade de comprar roupas, agora nao, agora eu vejo
€ posso ver uma roupa para mim mas eu penso nele primeiro, mudou muito, o nené em primeiro lugar. Por
isso que eu acho, porque mudou tudo, € por isso que ndo me sinto mais uma adolescente.

CONVERSAMOS SOBRE O PERIODO DA ADOLESCENCIA.

Quando eu soube que estava gravida eu pensei no meu corpo, ndo nos meus sentimentos. Eu
olhava assim para mim, e dizia, nossa tudo isso vai esticar, eu vou ficar enorme, isso que eu pensava. Depois
fui amadurecendo e fui ver que a minha cabega estava mudando, ndo s6 o meu corpo, como tudo, os meus
sentimentos, 0 meu comportamento, 0 meu pensamento, tudo estava mudando. Com o passar do tempo que
a gente vé tudo o que muda com a gente, tudo o que acontece e ta mudando ainda. Eu estou ficando cada
vez mais sensivel, compreendo mais as pessoas e o pensamento muda assim, de uma hora para outra. As
vezes eu posso pensar, na hora do nervosismo, de pegar as minhas coisas e sair, mas na mesma hora que
eu penso aquilo, eu ja penso que eu ndo posso fazer aquilo, se fosse s6 eu, eu podia sofrer, mas agora eu
tenho uma outra pessoa [ o bebé ] que vai sofrer muito mais com isso. Claro que caso acontecesse de eu ir
embora, eu ia poder cuidar dele, mas ia ser muito mais dificil do que conviver. As vezes da vontade de ir
embora, de voltar, eu fico pensando nossa, eu deixei tudo para tras eu ndo podia estar vivendo nisso, e
penso em ir, s6 que dai eu ja me arrependo por ele né, pelo meu filho. Eu penso também que se eu ndo
estivesse gravida, eu ia estar estudando, mas como eu estou, ndo da. Eu tenho muita vontade de estudar, s6
que ..., eu vou voltar a estudar um dia, s que agora ndo da. Hoje em dia sem estudo a gente nao é nada.
Para esta experiéncia de gravidez na adolescéncia eu me daria nota 5, por eu ser adolescente, por ter uma
cabega que ndo esta madura para ter esta crian¢a, nao ter explicacbes de outras pessoas. Para chegar em
10, falta compreensdo das outras pessoas, assim, eu moro com a minha sogra, eu acho que ela deveria
conversar mais comigo, ela, as minhas irmas, a minha mae, deviam conversar mais comigo, me fazer
entender mais, como € cuidar, como € a hora do parto, como € tudo, como € cuidar do nené. A minha sogra
ndo abriu 0 espago assim, eu ndo tive como chegar e pedir, eu tentei pedir explicacbes, comecei a falar um

“pouco, como ela ndo ligou, ndo deu importéncia, eu parei, achei perda de tempo.

DIALOGAMOS SOBRE AS MODIFICACOES A QUE PASSA DIANTE DA TRANSICAO DA GRAVIDEZ

Sao muitas dificuldades, por ndo ser pela gente, por depender deles para tudo, as necessidades de
comprar as roupas do nené, o berco, o enxoval completo e ndo ter uma casa quando ele nascer, ndo poder
ter o nosso cantinho. Também tem as dificuldades com a minha familia né, que eles ndo aceitam. Essas
dificuldades surgiram depois que eu engravidei, porque se eu nao estivesse gravida, eu ndo ia estar tdo
ansiosa para ter a minha casa como estou agora. Eu queria que quando ele nascesse a gente ja estivesse
morando 13, s6 que ndo vai ter como e eu vou ter que ficar la mesmo, e esta dificuldade devia vir mais
depois. Eu acho que uma gravidez acarreta bastante coisa, porque antes eu pensava assim, em ter a minha
casa € depois ter o filho, porque mesmo a gente estando juntos, eu pensava em continuar estudando este
ano, ele também continuar estudando, s6 que dai com a gravidez dificuttou tudo, muito mais. Eu tinha planos
e depois que eu engravidei eu tive que deixar aqueles planos de lado, para planejar o futuro para ele agora.
Eu acho que viver a gravidez junto com estas dificuldades € dificil, porque a gente ndo tem a nossa casa, €
n3o tendo ele [ o bebé ], ndo estando gravida, ia ser mais facil, porque a gente podia esperar e em tal
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tempo estar morando 4, a gente ndo ia ter aquele tempo certo e isto dificulta mais. Se eu nao estivesse
gravida, ia ser mais facil, porque ai a gente ndo ia ter essa preocupagdo, ndo precisava tanta pressa com o
tempo, a gente podia demorar mais para se mudar. Eu acho que é bom ter ele [ aponta para sua barriga ],
mas por um lado, era melhor que ndo tivesse, podia até ndo demorar muito, ia ser melhor, era uma
preocupagao a menos. Eu ndo recomendo a gravidez na adolescéncia, eu daria um conselho para que ndo
engravidem cedo, porque vai ter que deixar tudo o que faz agora de lado, para dar espago ao filho, tem que
pensar muito bem para depois ndo se arrepender, ndo ficar jogando a culpa no filho, pensar em tudo o que
vai mudar na vida da pessoa. Deve engravidar quando tivesse o que dar para ele, quando ela se sentisse
preparada para deixar a vida dela, o passado dela, tudo para tras, para viver o presente, o filho dela, deixar
um espago reservado s6 para ele. Quando ela se sentisse preparada para isso, eu diria para ela pensar e
muito bem em ter um filho.

3. 0 que significa passar de adolescente a adolescente-mae?

E dificil, eu ndo sei bem, mas acho que para sentir mesmo tem que viver |sto Eu posso até
falar mas ndo é exatamente aquilo que a gente pensa né. Eu penso em educar o meu fiho de um jeito bem
educado, eu vou ter que viver para saber. Agora eu ndo me considero mae, quer dizer, me considero mas
ndo totalmente, sou uma mae pela metade, porque eu estou gerando ele ainda, acho que vou ser mae
mesmo depois que ele nascer, ai eu vou ser mae. Eu ndo imaginava ser mae agora, tinha pianos para mais
tarde, quando eu tivesse uns 19 - 20 anos, era isso que eu imaginava. Acho que a mulher deve ser mae
quando ela se sente preparada para aquilo, para ter um filho, para se dedicar totalmente para aquilo, acho
que ai é a hora de engravidar. Para mim, ndo era a hora de eu engravidar, mas uma mulher, mesmo estando
casada, se ela ndo pensar naquilo, se ela ndo estiver preparada para ser mae, se nao estiver preparada para
se dedicar so para o filho dela, acho que ela ndo deve engravidar. Quando eu era crianga eu brincava muito
de boneca, pegava panos, toalhas, embrulhava a boneca e saia por Ia. Eu morava numa fazenda e brincava
sozinha, ndo tinha com quem brincar, eu mesma inventava as brincadeiras. Agora eu vou brincar de boneca
de verdade, é um boneco bem gostoso de brincar. Eu penso no que eu era antes da gravidez e penso no
que eu sou agora. Juntando assim, o que eu era antes e o que eu sou agora, sdo duas pessoas totalmente
diferentes. Antes eu ndo pensava antes de fazer uma coisa, nunca pensei, tudo o que me vinha na cabega
eu fazia, agora ndo, eu penso antes de fazer, a gente muda muito, o que a gente era no passado e agora
gravida do filho, sdo duas pessoas totalmente diferentes, eu sou assim. O meu marido mesmo fala para mim,
vocé parece outra pessoa, quando eu te conheci, vocé ndo era assim, eu falo, mas as coisas mudam né, um
filho muda totalmente uma pessoa. Quando ele nascer eu acho que a nossa vida vai mudar muito, o nené vai
aproximar a minha familia a0 meu marido. Eu quero isso muito, demais, € muito importante que a minha
familia aceite ele, acho que com o nené vai ser diferente, eu torco para que seja diferente. Eu acho que vai
aumentar a unido entre a gente e vai ser mais facil as coisas. Eu ja morava com ele antes de engravidar,
entdo ja tinha dificuldades, mas agora, € muitas dificuldades.

4. 0 que vocé e o seu filho necessitam para se sentirem cuidados?

Eu preciso de mais pessoas que me escutem, tem o meu marido que conversa comigo, mas eu
ndo preciso s6 da atencdo dele, eu preciso da atencdo de todo mundo. Eu queria que conversassem mais
comigo sobre isso [ se referia a nossa conversa ] que fizessem eu entender melhor o que € isso, porque eu
posso estar entendendo, mas € na minha cabega. Eu acho que eu conversando com mais pessoas eu ia
entender muito mais isso. Eu precisava de mais pessoas e assim eu ia me sentir melhor. Eu preciso de
cuidado também, cuidado comigo, com o bebé, cuidar quando eu me sinto cansada, precisava muito disso. O
nené precisa que eu esteja tranqila para que ele se sinta bem, que eu me sinta bem no lugar que eu estou,
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para que ele se sinta bem também, eu acho que ele precisa de tudo isso para ele se sentir bem. Eu estando
nervosa, cansada, triste, alegre, tudo, ele vai estar sentindo, eu preciso cuidar mais de mim para que ele se
sinta bem. Acho que ele esta bem quando ele esta mais quieto, porque quando ele se mexe muito € o dia
que eu estou passando mais nervoso ¢ ai ele ndo esta trangiilo. Quando ele estd quietinho, quando ele
mexe menos, Nao mexe muito, ai eu acho que ele esta bem tranqiilo. Eu brinco com ele, tanto eu como o
meu marido, brincamos com ele para ele parar de mexer. Passo a mao na minha barriga, fico brincando
bastante assim com ele, especialmente quando ele mexe, quando ele chuta, a gente fala que vai ser jogador
de futebol, porque eu ja sei que é um menino. Eu vou saber cuidar do meu filho por ter visto as minhas irmas
terem cuidado dos filhos dela, eu ndo estou tendo uma orientacdo da minha sogra né, uma orientagdo de
como € criar, cuidar de uma crianga. Eu vou aprender a cuidar dele com o tempo, um pouco eu ja vou saber
cuidar dele, porque eu cuido dos meus sobrinhos, mas eu queria mais, eu queria mais explicagbes sobre
isso. Como cuidar de uma crianca recém-nascida, como educar, conversar com ela, ter os cuidados
necessarios, era isso que eu queria. Se eu soubesse, eu ndo precisaria perguntar para outra pessoa quando
o0 nené tiver alguma necessidade € isso . L& onde eu fago o pré-natal | faz o pré-natal por convénio
atualmente }, o pessoal ndo tem aquela coisa, tipo assim, aquela intimidade de chegar e conversar, abrir o
que vocé esta sentindo para aquela pessoa. Nao € s6 um médico que me atende, se fosse s6 um médico, eu
podia me abrir, perguntar tudo para ele, mas como ndo é. Eu ndo conhego, eu nunca vi, entdo eu ndo tenho
como chegar e perguntar como é para eles, eu preferia que a minha familia me ensinasse, assim como vocé
esta fazendo comigo.

CONVERSAMOS SOBRE 0S CUIDADOS COM O BEBE, AMAMENTAGAO E A IMPORTANCIA DE VIR AS REUNIOES.

Eu tenho preocupacao com os cuidados que eu tenho que ter comigo depois que 0 nené nascer,
depois do parto, se for uma cesareana e também os cuidados com o nené, com o umbngo dor de ouvido,
porque eu acho que isso € terrivel.

DIALOGAMOS SOBRE 0S CUIDADOS POS-PARTO, CUIDADOS COM O BEBE E PARTO (ESAREA E PARTO
NORMAL.

DISCURSO 9 - AGUA MARINHA

1. O que significa vivenciar pela primeira vez a gestagao?

Para mim é gostoso sabe, a sensagdo de ver o filho mexendo pela primeira vez, agora mesmo
ele estava pulando. As vezes a noite, 0 meu marido pde a mao assim [ mostra a méo em seu abdome |
porque ele tem a mao quentinha, e ele [ o bebé ] da cada pulo, mexe. As vezes eu fico dando risada sozinha
de noite, ele [ o companheiro ] dorme, que ele fica cansado sabe, e eu fico as vezes assistindo na TV
alguma coisa e ontem eu coloquei a mao e ele comegou a pular, ai eu dava risada sozinha. O meu marido
acordou € perguntou o que € isso, eu falei é o nené que estd pulando. Com a gravidez acontece muitas
coisas. E muito diferente, muita coisa muda sabe, ¢ dificil de explicar. Na minha vida mudou muita coisa
sabe, porque antes a gente discutia direto eu € 0 meu marido, agora nao. Depois que ele ficou sabendo que
eu engravidei, agora é eu daqui, ele de 13, agora mudou tudo. Antes de engravidar a gente brigava muito
sabe, eu saia bastante de casa e agora ndo, € dificil sair. Antes, nos finais de semana eu ia para a casa dos
meus irmaos, ia no parque, ia I com os amigos e as amigas, eu gostava de passear, gosto até hoje, adoro



passear. Eu acho a gravidez uma experiéncia boa, eu recomendo esta experiéncia, s6 que um pouquinho
mais tarde. Eu me daria nota 6 nesta gravidez porque falta o apoio da familia.

2. 0 que significa ser adolescente e gestante a0 mesmo tempo?

Eu acho que ndo tem diferenca de engravidar na adolescéncia, apesar que minha mée falava
que era pelos 22 anos para engravidar. Minha mde falava, ndo engravida agora, vocé ndo tem a tua casa, vai
ficar dependendo dos outros sabe, mas eu ndo estava nem ai. Ela dizia vai engravidar agora e mais para
frente vao se separar porque nao vai dar certo. A mao ndo queria, ela ndo aceita 0 meu nené. Mas vé €
assim né, mas depois que nasce acaba gostando. Eu nem sei quando que é a adolescéncia, acho que
comega com uns 5 anos, a minha mae dizia que antes de vir a menstruagao eu era adolescente e depois que
veio eu era mais um pouco adolescente.

DIALOGAMOS SOBRE O PERIODO DA ADOLESCENCIA.

Eu acho que agora eu mudei os meus sonhos, porque antes eu pensava em estudar e ser uma
bailarina. S6 que meu pai dizia, a gente ndo tem condi¢des para isso, tem que estudar, e até estudar o
mundo ja acabou sabe, ele falava isso para mim. Ai, o meu pai tirou isso da cabega, agora ndo tenho mais
nem vontade. Eu parei de estudar depois que me amiguei, acho até que foi bem antes. Eu arrumei uma
confusdo no colégio e parei de estudar, briguei com umas colegas e minha mde me tirou do colégio, ja faz
um ano que parei. Eu antes tinha planos, de curtir a vida, poder sair, dancar, igual a muita gente que sai ai
em lanchonete comer pizza, sair com os amigos, agora ndo né, mudou, agora a gente nao pode, o marido
tem ciime. Eu me amiguei com ele porque eu gostava dele e porque eu sai de casa por causa do meu pai.
Mas em primeiro lugar porque eu gostava dele e gosto ainda e em segundo lugar porque meu pai € muito
chato, e até hoje, ele batia demais em mim, ele batia. E era s6 em mim sabe, se eu quebrasse um copo na
cozinha ele ja batia. Depois eu sai de casa e nunca mais. Agora ele me leva assim oh, [mostra com as duas
maos estendidas mostrando para cima]. Agora que eu sai de casa ele bate nos meus irmdos, na guria de 10
anos e no molequinho de 9 anos. Por qualquer coisinha ele esta batendo. Um dia quando eu namorava, eu
cheguei do colégio um pouquinho mais tarde, ele pegou a cinta e ja me bateu, dizendo que eu estava
namorando, que estava aprontando. Por causa disso, uma vez eu ja sai de casa sabe. Ele tinha um vidro de
alcool que ficava no banheiro, em cima do espelho e quando ele chegou ... porque eu passava um pouco de
alcool no “bum-bum” que tinha umas bolinhas e passava alcool para ver se sarava mas nao estava
melhorando ndo, ai eu gastava o alcool dele, entdo ele brigava. Eu contei para minha mae, eu falei que era
umas feridinhas que eu tinha, eu fiquei com vergonha de contar para o meu pai, e ela contou sabe. O pai
ficou brabo, falou que eu estava gravida, falou que eu estava aprontando por ai e que era perigoso eu estar
até com AIDS, ai eu me irritei sabe. No outro dia, eu tirei todo material da mochila e roubei bem dizer, trés
vales da minha me sabe, coloquei umas duas, trés pecas de roupa e fui embora. Eu ia & para a casa da
minha tia mas eu peguei o nibus e ndo achei o lugar sabe, entdo com a outra passagem eu voltei. Al fui
para a casa da outra tia que mora aqui na Vila mesmo. Minha mée ficou tdo quente da cabega, esquentou
tanto a cabega, ai voltei para casa depois de dois dias e €le [ o pai ] ndo falou nada. Ele viu que estava
errado. Eu falei numa boa com ele, falei que o pai estava errado e ele tinha mais € que ficar quieto. Falei
numa boa. O meu pai € irritado, muito nervoso ele ndo tem aquela paciéncia que outros pais tem, sabe.
Quando nés morava no Norte, a gente via assim aqueles pais levar as filhas para o colégio, dar um beijo no
rosto de despedida, e o pai nunca foi disto, nem sequer levava a gente para o colégio. Entdo, sai de casa
mais por causa disso, e porque eu gostava dele [ do companheiro ] também. Hoje eu moro com o sogro € a
sogra. Vou mudar o més que vem, estamos construindo aos pouquinhos. Agora ele [ o companheiro |
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trabalha nos sabados e até domingo as vezes, entdo vai ter que pagar alguém para fazer o servio porque
ele ndo pode, ndo tem tempo. Agora gravida, eu penso mais sobre 0 que tem para comprar, porque eu s6
tenho um pouco de roupa para o nené e antes a gente nao pensava nisto, agora ndo, agora a gente tem que
pensar. Agora eu me preocupo quando o meu marido ndo chega, quando ele chega tarde, antes ndo, antes
eu pensava em brincar de boneca, de pega-pega, de casinha. Agora € uma brincadeira mais séria, porque
tem tanta coisa ai pela frente.

3. 0 que significa passar de adolescente a adolescente-mae?

Eu nunca imaginei isso. Depois que me amiguei com ele que comecei a pensar, porque filho é
coisa séria e a minha mde nao quer, ninguém quer, sabe. Eu agora me preocupo que o filho vai nascer e eu
nao vou estar com a minha casa pronta sabe, sera que eu e o meu marido vamos ter condi¢des de dar tudo
0 que ele quer, eu penso um monte de coisas. Eu queria o nené agora, apesar que eu acho que a idade
certa mesmo para ter filho é dos 20 até 30 anos, ndo sei se estou certa.

CONVERSAMOS SOBRE O PERIODO RECOMENDADO PARA ENGRAVIDAR.

Eu penso, eu penso que bem dizer eu sou uma crianca né, como a minha mae diz. Ela fala assim,
sera que vocé vai ter cabeca para cuidar de um filho. Eu falo, claro que eu tenho, se eu tenho vontade de
cuidar de um filho, de certo eu vou ter capacidade de cuidar né.

4. 0 que vocé e o seu filho necessitam para se sentirem cuidados?

Eu penso em como vou poder trocar fralda nele, cuidar dele, dar banho. Acho que o nené
precisa de carinho, amor, ndo deixar ele passar fome, ndo deixar de trocar a fralda na hora. Eu sei fazer isso.
Eu penso comigo, que eu fumo sabe, e quando eu fumo, bom hoje mesmo eu estava fumando, € antes de eu
fumar ele pulava sabe, e depois que eu dei uma tragada ele parou de pular, acho que foi o cigarro que tirou
o oxigénio dele sabe. Eu acho que nao se deve beber bebida alcdolica também. As vezes eu bebo um pouco
de vinho, ndo um copo cheio. Acho que o filho precisa da mde conversar com o filho. As vezes eu fico
passando a mao nele, converso com ele, mas ele gosta mesmo da méo do meu marido sabe, porque a mdo
dele é bem quentinha, ele pde a mdo e ja comega a pular. Eu coloco a mdo e comego a passar a mao, ai ele
pula, se eu deixar a mdo parada ele ndo pula, tem que mexer nele.

DIALOGAMOS SOBRE 05 RISCOS DO FUMO E DO ALCOOL NA GRAVIDEZ.

Para mim, eu acho importante ter o apoio da familia, isto de n&o ter apoio, atrapalha. Conversando
com vocé assim, eu acho que ajuda, eu tiro as duvidas, vocé me escuta. E o nené precisa de bastante coisa
€ eu quero amamentar.

CONVERSAMOS SOBRE A IMPORTANCIA DA AMAMENTACAO, REFORGANDO O SEU DESEIO.

Eu ndo tenho muito biquinho no seio ele fica bem baixo, eu ndo tenho porque ainda -eu nao estou
bem pronta.

DIALOGAMOS SOBRE 0S EXERCICIOS PARA PREPARAR O MAMILO A AMAMENTACAO.
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DISCURSO 10 - CRISTAL

1. O que significa vivenciar pela primeira vez a gestacio?

E uma coisa bem diferente, assim sabe. Antes eu era tipo crianca, gostava de brincar de
boneca, gostava de jogar volei na rua principalmente, adorava jogar futebol com a piazada. Depois arrumei
um namoradinho, s6 que ndo aconteceu nada. Ai arrumei outro que é este que é o pai do meu nené, que
estou até hoje, ai que eu fui descobrir o que era. Eu tinha estudado no colégio o que era ter um relacdo
sexual e tudo, eu nem sabia o que era isso bem dizer quase, ai que eu fui descobrir o que era. S6 que foi
pouco tempo sabe, eu ja fiquei gravida, nossa nao foi assim tempo bastante sabe. Minha mae nem sabia, ela
era assim meio vergonhosa de falar estas coisas, ela ndo falava sobre isso, que tinha que tomar remédio,
que tinha que usar camisinha, ela nunca falou nada sabe. Eu escutava pelas minhas amigas que existia
camisinha, mas ndo sabia nem como colocava. Eu nao sabia o que tinha que fazer e meu namorado, meu
marido agora, tem 20 anos também e ele é bem, sabe, entdo ele também ndo sabia, nds dois era bem
ingénuos. Tivemos relacdo nem um més e eu ja fiquei gravida. Eu nem sabia que eu estava gravida, eu ndo
tinha ansia, ndo tinha nada sabe no comego. Eu s6 fiquei sabendo que eu estava gravida porque eu vim aqui
no Posto e a Doutora pediu uma ecografia porque no exame de sangue deu negativo para gravidez. Fui fazer
a ecografia. Quando o médico falou assim: parabéns vocé vai ser mamde, eu com 15 anos, eu ndo sabia
como eu ia fazer porque, a minha mae é bem assim, ela € problematica, no comego ela ndo aceitou de jeito
nenhum, até tive que ir morar fora de casa, teve um bocado de coisas. Cheguei em casa e escondi por duas
semanas da minha mae. Chegava assim, eu entrava no quarto dela e pensava, vou falar agora para ela, mas
ai ela braba, porque minha mae € braba. Ela chegava braba do servico, xingando todo mundo, ai eu pensava,
ndo hoje ndo é dia. Foi uma amiga e falou para ela, ndo fui eu, foi a minha melhor amiga. Todo mundo ja
estava sabendo, todo mundo, a mde do rapaz, a irma e sé a minha mae que nao, ai minha amiga falou.
Quando ela soube, nossa, comegou a gritar sabe, minha filha nao, quem foi o vagabundo que fez isso? Ela é
bem exagerada. Ai o rapaz foi e conversou com o meu pai no mesmo dia, falou com o meu pai e a minha
mae, falou que ia assumir o nené, que gostava de mim. O meu pai aceitou, mas ela nunca aceitou. Agora
que esta aceitando sabe. Com o tempo eu fui me acostumando, eu ndo me acostumava com a idéia que
minha barriga ia crescer, porque eu era uma menina bem dizer, nem os seios estavam formados, até estdo
agora cheios de estrias. Ai minha barriga comegou a crescer € 0 nené comegou a mexer, foi a maior alegria,
eu Nossa Senhora ndo sabia o que fazer, ainda mais quando ele mexeu pela primeira vez.

2. 0 que significa ser adolescente e gestante ao mesmo tempo?

Essa gravidez minha acho que por eu ser muito nova, eu tive muitos problemas, quase perdi o
nené com 7 meses, fui no hospital e fiquei internada tomando soro, remédio para segurar o nené, tudo isso.
Geralmente na adolescéncia nada da certo, a gente ndo € bonita e esse negdcio. Agora ser mae, eu nao fico
pensando o que vou fazer de agora para frente, meu nené, vou ter que daqui uns tempos comecar a
trabalhar, vou ter que dar o mefhor para ela [ ja sabe que nascerd uma menina ], ndo posso deixar ela sem
leite, eu tenho que pensar de agora para a frente. Antes eu ia, porque as meninas da minha idade estao indo
para som, para lanchonete, estdo vivendo a vida e eu agora, ndo tenho mais esta vontade. No comego eu
pensava nossa, agora vai mudar toda a minha vida, eu nao vou poder mais sair a noite, ndo vou poder sabe,
beber por causa do nené, fumar, porque eu fumava, sei fa. Entdo eu ficava pensando, nossa, esse nené veio
na hora errada, ficava culpando o nené, mas depois nao, depois eu comecei a pensar que agora, ja que eu
engravidei, tem que pensar de agora para frente e dai fui me acostumando com a idéia que ndo vou poder
sair mesmo. Porque agora eu tenho além do nené, o marido. Eu acho que esta gravidez mudou a minha vida,
mudou porque agora, até a minha mde e meu pai me olham diferente, porque antes eu era meio maluquete e
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agora nao. Sabe maluquete né? Aquela pessoa que s6 quer farra, s6 quer bagunca, sai & noite e ndo tem
hora para voltar, ndo esta nem ai se esta andando com pessoas direitas ou pessoas que mexem com drogas,
ou meninas prostitutas que saem com um e com outro, entdo ndo esta nem ai. Eu me considerava uma
maluquete, saia a noite e ndo estava nem af com o horario de voltar. Os meus pais me colocavam de castigo,
eu pulava a janela e saia. Tudo isto mudou agora. Eles [ os pais ] falam que agora eu sou mais responsavel,
eles j& mudaram o tipo de me tratar, meu irmdo mesmo, todo mundo. Agora gravida, € s6 dentro de casa, eu
mesmo Nao converso com ninguém, nao tenho mais amigos, sabe. Ndo é que ndo tenho amigos, ter tem,
mas ndo é aquela amizade de jogar vdlei na frente de casa, jogar futebol, ndo tem mais eu fico pensando,
nossa mudou tanto, tanto, tanto, porque nos finais de semana eu saia, saia no sabado a noite e voltava para
casa s6 no domingo de manhd, eu ira para o som, lanchonete com as amigas, bebia, fumava cigarro, s6 que
droga eu nunca usei. Agora mudou, s6 saio de casa no domingo e ainda com a minha mée, quando vou na
casa da minha sogra e olha 1a ainda. Mesmo que eu tivesse que sair agora eu nem queria, agora nem quero
mais, ndo tenho mais vontade. Mudou também porque tive que parar de estudar para trabalhar, trabalhava
como balconista, af engravidei e eles até me mandaram embora gravida. Dai nao voltei mais estudar porque
logo fiz o teste e deu gravidez. Ai, depois que 0 nené estiver bem grandinho, se minha mae ajudar, ai eu vou
voltar a estudar, nem que seja s6 por livros. Depois vou voltar a trabalhar também, porque minha méo chega
do servico ai pode ficar em casa com o nené e eu ajudo ela também. Se eu tivesse que me dar uma nota
para esta experiéncia eu me daria nota 8 porque foi uma experiéncia boa, eu ndo tenho do que reclamar.
Pensar que tem um nenezinho I dentro se mexendo, vai ser mis uma vida, vai ser mais uma vida aqui na
terra. Entdo, por tudo isto, eu adoro a idéia, eu adoro. Apesar de que eu ndo recomendo, quer dizer
recomendo, mas mais tarde, ndo agora. Eu diria para minhas amigas que elas tinham que esperar pelo
menos o corpo se formar mais. Porque eu mesma quando comegou a crescer 0s meus Seios, Comegou a me
dar estrias, quando comegou crescer a barriga entdo. Eu recomendo que tem que esperar crescer com a
natureza, crescer primeiro certinho os seios, ficar mais adulta, pensar melhor porque hoje em dia ndo esta
facil criar um filho. Agora esta vem dificil, todas as coisas € caro e as doencas que estdo vindo por ai, nossa,
pneumonia mesmo nas criangas. Acho que tem que esperar pelo menos até 18 anos, que ai o Utero ia estar
bem maior do que agora. A médica me falou que o meu uUtero-era de crianca bem dizer. Agora que ele
Ccomegou a crescer, porque comega a crescer o Utero com 12 - 13 anos, esta certo que veio a menstruagio
com 9 anos, mas para mim, veio muito cedo. No comego tive um monte de problemas, tive que ir até no
médico, porque vinha demais a menstruagdo. Entao, eu penso que tem que esperar que o (tero, 0s seios,
tudo crescer com a natureza mesmo, ndo assim forcado como foi comigo. Quando eu engravidei 0 meu pai
falou que ia me colocar para fora de casa, porque eu andava de noite pela rua e ndo ia saber quem era o pai
do meu nené. S6 que eu tenho certeza do pai do meu nené, porque foi s6 um até hoje, entdo eu tenho
certeza, até ele [o companheiro] nunca duvidou. Meu pai nao, ele falava que eu andava com um monte de
rapaz, que eu nunca ia saber de quem era o fitho. Eu falava pai, eu sei de quem que € o filho e ele vai me
ajudar a criar porque ele € um rapaz bom, um rapaz direito. Eu nunca tive muito apoio da minha familia. Eu
andava muito com pessoas que usam drogas né, andava mesmo, mas eu nunca cheguei a usar. Se eu fosse
pensar assim, minha familia ndo liga para mim, minha familia ndo me da conselhos, minha familia s6 quer me
julgar, entdo eu ia usar droga, mas. eu ndo pensava assim. Minha mée e meu pai falavam que eu usava
droga, s6 que eu nunca cheguei a usar. Agora, se eu pensar, sé porque eles falam eu vou usar? Nao, eu ndo
pensava assim, pd a minha mde é uma amiga minha, nunca tive isso. Minha mae nunca teve isso comigo. E
isto prejudica a gente, eu mesma me sentia super ... eu tinha vontade de conversar, perguntar para minha
méde, como que era as coisas, como que ia ser minha primeira vez, como que eu ia fazer sabe. Eu tinha
vergonha, um medo de falar para ela e ela falar, vocé ja estd se interessando. E horrivel. Eu nio sabia, eu
ndo sei 0 que é usar camisinha, porque eu ndo sei mesmo. Ja tomei remédio | pilula ] e passei mal, ai eu ndo
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sabia que tinha camisinha. Eu escutei na escola mas faz muito tempo, foi com 11 anos, eu estava na 42 série,
eu escutei que tinha remédio, s6 que eu ndo sabia qual remédio, porque nunca vi minha mae tomando
remédio e camisinha também, nunca vi minha mae. Minha mae nunca falou, as meninas falavam, mas como a
gente era menor, era de menos idade, elas ndo deixavam a gente escutar. Eu conversava, contava tudo para
as minhas amigas, entao foi por isso que no comego eu contei para todo mundo que eu estava gravida, todo
mundo ficou sabendo que eu estava gravida, todo mundo ficou sabendo que eu estava gravida e minha mae
foi a dltima a saber. Entao acho que € por isso que ela anda meio chateada, por ser a Ultima a saber, mas se
eu fosse contar para ela por primeiro, nossa, imagine o que ela ia fazer comigo. Ela ndo me bateu porque foi
outra pessoa que contou, nao fui eu. E horrivel, sei I, vocé ter uma pergunta para fazer ou querer contar
alguma coisa e ter receio de contar e ja brigarem com vocé, as vezes até apanhar, sabe. Eu fico pensando
assim agora, que quando a minha filha comecar assim, quando tiver a primeira menstruagdo, vou comegar a
explicar tudo para ela, coisa que a minha mae nao fez. Vou explicar como que € ter um filho na minha idade,
vou explicar tudo para ela, para ela ndo falar isso que eu falo. Minha mae, ndo é que ela é chata, chata,
chata, o problema dela é que ela é assim que nem os antigos, tem vergonha de falar com os filhos sobre
sexo e drogas. Eu queria contar para ela que eu via os amigos usando droga, mas eu tinha medo de contar
para ela, e ela pensar que eu também estava usando s6 porque eu vi. Por isso que eu acho que tem que
esperar se formar primeiro, estar tudo certinho, as meninas de 15 - 16 anos devem tomar remédio ou
prevenir de outra maneira, usar camisinha.

CONVERSAMOS SOBRE SEU RETORNO NO PUERPERIO PARA ADOTAR ALGUM METODO ANTICONCEPCIONAL
PARA EVITAR A PROXIMA GRAVIDEZ COM UM INTERVALO CURTO.

3. 0 que significa passar de adolescente a adolescente-mae?

Eu sou uma adolescente ainda, vai até uns 20 anos nél Eu gosta da idéia de ser mae, nossa eu fico
imaginando. Quando eu- fui comprar umas roupinhas para o nené, as mogas ficavam perguntando na loja,
quantos anos vocé tem? E a primeira coisa que me perguntam, todo mundo pergunta e me da uma
vergonha. De certo elas ficam pensando, nossa é uma crianca e vai criar de outra crianga né, s6 que sei la eu
ja ajudei a minha mde a criar os meus irmdos porque efa trabalha, nunca deixou de trabalhar porque meu pai
é bem problematico, ele é assim, alcodlatra, bebé muito, ai minha mae sempre trabalhou.

DIALOGAMOS SOBRE O PERIODO DA ADOLESCENCIA.

Eu pensava, eu me achava uma crianga e agora ndo, agora eu tenho que pensar assim que vou ser
mae dai eu tenho que comecar a mudar, ser uma mulher, pensar na casa, no filho, no marido. Antes eu nao
tinha que pensar em nada. Eu fico pensando agora, uma pessoa vindo de dentro de mim, uma pessoa la
dentro de mim, mexendo, vivendo, nossa para mim é gostoso, € bom. Eu adoro pensar assim, quando €la
comegar a mexer, sera que o nené Ia dentro ndo esta com falta de ar? se ela esta de ponta cabega, sera que
apoiando no pescocinho ndo vai machucar? Eu fico me perguntando, meu Deus, como pode uma pessoa la
dentro da gente, uma vida la dentro. Tem horas que eu fico pensando, como que ode, € uma coisa que a
gente ndo consegue explicar, eu mesma ndo entendo ndo da para entender. Como pode ficar o nenezinho la
com a cabecinha para baixo e o corpo assim fica apoiando. Agora eu ndo sei se €la se estica, ela coloca o
pezinho ou o cotovelo debaixo desse ossinho [ mostra com a mao embaixo da costela |, ai eu fico pensando,
sera que nao vai machucar o pezinho dela? ou o cotovelinho embaixo do 0ss0? Eu fico passando a méo para
ver se sai, € ndo sai, ai que ela fica la sabe. Ser mde agora ..., ndo era para vim agora, mas agora que eu
engravidei, agora tem que ir né. Eu gosto da idéia. Eu pensava em ser mae com 19 anos, porque eu sempre
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adorei crianca, eu adoro crian¢a, s4 que veio antes, fazer o qué. Eu gosto da idéia de ser mée, de ouvir ela
chamar “maméae”, quando comegar a falar, pedindo as coisas. Acho que deve ser mae depois dos 18 anos, é
uma idade certa.

DIALOGAMOS SOBRE A POSICAO DO BEBE NO UTERO, LIQUIDO AMNIOTICO, CORDAQ UMBILICAL E PLACENTA.

E gostoso ser mae sabe, quem gosta de crianca € gostoso. Tem aquelas meninas que engravidam e
ficam falando que vao abortar, eu apesar de tudo, de no comego ter muita dificuldade com a minha mée, eu
nao pensei em nenhum momento em abortar o nené, nem uma vez.

4. O que vocé e seu filho necessitam para se sentirem cuidados?

Eu acho que precisa mais atencdo, mais conversa, como assim que eu estou conversando com
vocé. Eu nunca conversei com ninguém assim como estou conversando com vocé. Estd me ajudando
bastante por falar com alguém o que eu sinto. Eu nunca, nunca falei para ninguém o que eu sinto de
verdade assim, eu nunca falei. Precisa também de carinho principalmente. Se tivesse alguém para conversar
assim, direto, a gente, os adolescentes seriam menos nervosos. Porque os adolescentes de agora andam
muito nervosos, até eu. Eu gravida sou muito nervosa, qualquer coisinha estou chorando, gritando
principalmente com os meus irmdos, porque ndo tem ninguém assim para mim contar as coisas.

CONVERSAMOS SOBRE A INSTABILIDADE EMOCIONAL NA GRAVIDEZ, DEVE PROCURAR FORMAS DE
RELAXAMENTO QUANDO SENTIR-SE NERVOSA, PRINCIPALMENTE A MUSICA, UM LUGAR TRANQUILO.

Apesar deste rapaz, que € o pai do meu nené, apesar de tudo, eu ndo tenho assim aquela liberdade
de contar tudo, tudo, tudo para ele, as vezes ainda fica uma coisinha sabe, nao consigo contar tudo. Eu
queria ser assim com a minha mae, de contar tudo, porque eu tenho duas amigas, quer dizer tinha né
quando eu era solteira, porque agora elas se afastaram um pouco de mim porque elas gostam mais de
bagunca, elas saiam com os rapazes e ficavam namorando sabe e contavam tudo para a mae delas, agora
eu, eu nunca fiz isso. Se eu falava, mae estou namorando com tal rapaz, ela falava, nossa! Vocé nao sai mais
de casa. Todos os meus namoradinhos era escondido. Até o pai do meu nené, no comego, era tudo
escondido, s6 meu pai que sabia. Eu queria que tivesse mais compreensdo também, vontade das pessoas
conversar, tudo isso ia ser melhor, eu me sentiria melhor. O pai do nené, ele é bem atencioso, s6 que ndo é
assim como uma mae sabe, eu queria conversar mesmo, aberto assim, como agora com Vocé, assim eu
queria com a minha mae. A minha mée sabe, é daquelas maes que chega em casa e vai fazer isso € aquilo
ndo tem tempo de sentar, de conversar. Ela pode até conversar uma coisa assim, mas fazendo um servico,
ela ndo presta atengdo se eu conto uma coisa para ela, ela fala que € normal. Eu falei para minha mde que
eu estava com dor na bexiga, essa coisa do “xixi”, ela falou que era normal, eu falei que o nené esta
mexendo pouquinho, ela falou que é normal também. Entdo, eu queria que ela conversasse, me explicasse do
nené, igual vocé fez, porque ela deve saber, ja teve cinco gravidez.

DIALOGAMOS SOBRE A POSSIBILIDADE DE VIR MAIS SEGUIDO A UNIDADE PARA CONVERSAR COMIGO E
PARTICIPAR DAS REUNIOES, LOCAL EM QUE PODERIA DISSIPAR SUAS DUVIDAS.

Outro jeito de cuidar eu penso, que € prevenir a gravidez, mesmo que queira ter um filho agora, tem
que esperar um pouquinho, tem que prevenir. Tem menina agora nossa, 0 que mais tem é menina fazendo
aborto, menina nova de 15 - 16 anos, e isso da muitos problemas. Além de estragar com o organismo,
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depois se quiser ter um filho, o organismo vai ficar todo ..., porque minha mde foi assim, ela perdeu e
depois o outro veio bem problemético sabe. Se a pessoa ndo quer um filho tem que prevenir. Agora eu ndo
POSSO mais sair passear, ir para o som, ir para a lanchonete, andar com amigas, jogar vilei, isso ndo posso
mais e nem tenho mais vontade. Eu penso de agora para frente de cuidar do nenezinho, eu ndo vou deixar o
nené sozinho dentro de casa para ir conversar com uma amiga ou sair. :

CONVERSAMOS SOBRE SUA NECESSIDADE DE LAZER.

0O tempo que eu tenho agora é passar roupinha de nené. Ja lavei trés vezes as roupinhas do nené,
lavei com 5 meses, com 7 meses e agora que esta chegando a hora, porque tinha muita poeira. As roupinhas
ja estdo quase tudo desbotadas de tanto lavar. Eu lavo, passo e arrumo em uma gaveta e daqui a pouco
mudo ja de lugar. A minha bolsa para ir para a maternidade ja esta arrumada ha um més. Agora sé tenho
vontade de ter o nenezinho, aqui para mim cuidar, para mim pegar. Eu acho que o nené precisa de carinho.
Agora eu fago carinho, eu converso com ele. E quando chorar a noite entao, meu Deus. Acho que vou ficar
braba porque eu ndo vou poder dormir, mas vai ser bom, mesmo assim vai ser bom, o nené chorando a
noite.

DIALOGAMOS SOBRE AS NECESSIDADES DO BEBE, COMO COMPREENDER O CHORO E SOBRE A IMPORTANCIA
DA AMAMENTACAO.

Eu acho que agora que esta vindo o meu nené eu também ndo posso ficar bebendo bebida
alcoolica. Agora eu ndo bebo, porque quando eu fiquei sabendo que estava gravida, eu nao coloquei mais
bebida alcdolica, nem cigarro na boca. A gravida ndo pode passar nervoso, porque eu morava com a minha
sogra, faz um més e meio que eu voltei a morar com a minha mae. S6 que tinha muita briga, eu passava
muito nervoso, tinha muita briga de mim com a minha cunhada, ela tinha ciimes. Ai voltei para minha mae,
por causa dessas brigas, a gente assim, [mostra o abdome] ndo pode passar nervoso. Eu acho que vou
saber cuidar do nené porque eu sempre cuidei dos meus irmdozinhos, troquei fralda, entdo eu acho que ndo
vou ter problema. S6 quando o nené assim comegar a chorar, estiver doente, acho que vou comecar a chorar
junto. '

DIALOGAMOS SOBRE 05 CUIDADOS COM O BEBE.

DISCURSO 11 - AGATA

1. O significa vivenciar pela primeira vez a gestacao?

Eu acho legal, mas as vezes assim, eu fico com medo né, eu fico mais pensando na hora de
ganhar, na hora do parto, eu fico pensando se vai acontecer alguma coisa com ele. Eu ponho la na minha
cabeca de acontecer assim de morrer, né, eu fico mais com medo assim, mas no resto, eu fico muito
contente, pela primeira vez, pelo primeiro filho. Tem hora que eu fico assim deitada e o nené nao mexe, como
ontem que eu vim na consufta e a médica perguntou se o nené mexia, eu falei que ndo, ai eu fico assim,
porque eu quero mais é que fosse menino né, ai ficam falando que € menina. Eu sinto uma sensagéo gostosa
que eu nunca senti antes.

DIALOGAMOS SOBRE SEUS TEMORES, 0S MOVIMENTOS FETAIS
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Quando engravidei eu fiquei muito contente porque antes eu queria ficar gravida, até achava que
ndo podia engravidar né, dai uma vez eu achei que estava gravida e ndo estava. Fiquei triste, até comentei
com meu marido, acho que eu ndo posso ter filho. Ele falou, claro que nao, vocé esta nova ainda. Até foi a
minha tia que falou assim que eu estava gravida. Eu falei que achava que ndo. Eu vim com o meu marido aqui
no Posto e o exame deu positivo, eu estava gravida. Minha tia que disse que eu estava gravida e que ia ser
uma menina. Eu fiquei contente porque da outra vez nao deu e eu achei que ndo podia, cologuei aquela
coisa na cabeca que ndo posso, ndo posso engravidar. Entdo nem sabia que estava gravida, porque minha
menstruacdo nao vem no dia certo e eu nem imaginava que estava gravida, foi minha tia que achou que eu
estava gravida. O meu marido ficou bem contente. Eu acho esta minha experiéncia de gravidez boa. Se eu
tivesse que dar uma nota para esta gravidez eu me daria nota 9. Nao sei se recomendo para alguém, acho
que depende do que a pessoa esta passando. Eu ia falar para ela que depende. Se ela esta passando por
um bom casamento, se esta tudo bem, porque ndo adianta vocé falar que é bom, porque vocé se sente bem,
mas falar para outra pessoa assim ... Dizer que fique gravida, que ela ia se sentir bem, para ela poder ter um
filho agora nesta idade que eu estou, entdo eu nao recomendaria.

2. 0 que significa ser adolescente e gestante ao mesmo tempo?

Adolescente eu acho que € uma pessoa assim, ndo tao responsavel como uma pessoa assim
mais adulta. Porque eu tenho 16 anos ainda e entdo ndo penso como adulta pensa né, que fica gravida
assim. Eu as vezes faco coisas que crianca faz, entao nao me acho que eu sou uma adulta, eu me acho uma
crianca ainda. Eu acho que estou no fim da adolescéncia porque vai até 16 anos.

CONVERSAMOS SOBRE O PERIODO DA ADOLESCENCIA.

Antes de engravidar a gente se sentia mais a vontade, que nem outro dia, eu fui jogar volei, ai minha
tia falou que ndo podia, ai ja fiquei com raiva, mas que raiva, a gente ndo pode mais jogar, ndo pode andar
de bicicleta, tem que ficar tomando cuidado. Nao é tudo que a gente pode fazer, que a gente fazia antes,
antes a gente ficava mais & vontade, a gente usava roupa mais apertada, agora ndo. Tem que ficar
guardando as roupas, ndo pode mais usar calca jeans, tem que usar umas calcas mais larguinhas, € assim.
As vezes esta situacdo assim, eu fico com raiva, eu falo assim, mas que raiva, a gente fica assim engordando
e eu quero usar minhas roupas de antigamente. Eu era magrinha, agora estou ficando gorda, a barriga
grande, eu me preocupo assim, eu ndo posso usar o que eu usava antes. As vezes eu fico com raiva dessas
mudancas do corpo, porque minhas roupas que €u usava, ndo posso mais agora. Eu vejo aquelas
menininhas com calca apertada e eu tenho que usar sé roupa larga. Eu estava usando outro dia € me deu
dor, a minha tia brigou comigo e falou que ndo & para mim usar estas roupas. Ela escondeu minhas roupas,
entdo eu fico com raiva. As vezes eu fico assim, acho que agora complica um pouco, se ndo tivesse a
gravidez ia ser diferente. Agora ndo posso mais estudar, porque antigamente eu podia né. Parei de estudar
por causa da gravidez. Agora ndo posso sair em um baile, ndo € a mesma coisa que era antes. Nao € tudo o
que eu posso fazer, o que eu gostava de fazer antes eu ndo posso fazer agora. Eu acho que muda com a
gravidez, agora tem que ter mais responsabilidade, porque agora tem que pensar que ndo tenho que cuidar
s6 de mim, agora tem um ser humano dentro de mim, eu tenho que cuidar. Agora eu tenho que ter tempo
para mim e mais para esta crianca do que para mim. Uma gravidez deixa a pessoa responsavel e deixa muita
coisa para tras. Entdo, o certo é ter mais idade para ter um filho, acho que com 19 - 20 anos, dai vai ser
mais responsavel. Tem menina com 13 anos e ndo sabe nada, eu mesma com 16 anos ndo sei nada. Com
menos idade a gente é responsavel, mas nao o suficiente que quando vocé ja € mais madura. Agora eu fico
mais em casa, ndo saio, s6 saio quando meu marido sai e ele me leva. Ele fala que agora que eu fiquei
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gravida eu mudei bastante, que eu fiquei mais nervosa, qualquer coisinha que ele fala comigo, eu ja fico
nervosa, eu respondo ele, ndo é como antes. Ele { o companheiro ] fala que agora que eu fiquei gravida, eu
nao trato ele como eu tratava antes e agora estou mais nervosa, nao sei explicar porque eu fago isso, eu ndo
sei. As vezes ele fala uma coisinha assim sem querer me prejudicar e eu ja acho que néo e meto a boca, falo
um monte de barbaridade e ele fica quieto, ja aconteceu isso. Antes de engravidar eu n3o era assim, ele
falava comigo, eu conversava, agora ele fala comigo e eu ja vou com estupidez e fico com raiva, ndo sei
explicar porque eu fico assim nervosa.

CONVERSAMOS SOBRE A INSTABILIDADE EMOCIONAL DURANTE A GRAVIDEZ.

Agora, qualquer coisinha que me falam eu j& comeco a chorar e eu ndo era assim. Fico quieta,
emburrada e depois eu volto e fico contente de novo, mas sempre que falam alguma coisa eu acho que é
para mim..

DIALOGAMOS SOBRE A SENSIBILIDADE AUMENTADA NA GRAVIDEZ

Sabe, eu vou fazer ecografia para saber o sexo, porque eu quero um menino, porque € mais assim,
eu prefiro menino, porque da menos trabalho, menina da muito trabatho. Eu quero fazer a ecografia, porque
todo mundo fala que é menina, ninguém falou que é menino. Uma tia minha fez uma roupinha e fez rosa, ela
diz que vai ser menina. Se for menina para mim ndo tem problema, ndo muda nada, s6 que eu tenho mais
vontade de menino, mas tanto faz. Do mesmo jeito que eu vou tratar o meu filho, vou tratar ser for uma
menina.

3. 0 que significa passar de adolescente a adolescente-mae?

Ah, nem sei, nunca pensei em passar de adolescente para adolescente-mae. Eu acho estranho
porque antes eu era filha né e agora vou ser chamada de mae, isto € um pouco estranho né. Porque, que
nem eu, eu tenho a minha mde e agora vou ser chamada de mde, deve ser meio ... Agora, a idéia é
interessante, é gostoso ser chamada de mae.

4. 0 que vocé e o seu filho necessitam para se sentirem cuidados?

Precisa que as pessoas sejam mais carinhosas, mais atenciosas. As vezes 0 meu marido ndo
chega perto de mim, ndo passa a mao, ai eu ja fico meio assim, eu penso que ele ndo esta nem ai, ndo esta
ligando, ndo pergunta. As vezes a minha mde também nao pergunta, eu mesma me sinto mal, porque eu
quero que venham que perguntem como € que eu estou, como que esta o nené. Eu acho que precisa mais
carinho, mais atencdo. Vocé conversando comigo me ajuda, porque eu quase nao tenho com quem
conversar. Eu gostei de conversar com vocé porque € dificil uma pessoa que conversa, eu mesma nao sabia .
responder tudo o que vocé me perguntava, mas € bom conversar, porque nao é tudo o que a gente sabe.
Minha sogra, as irmds dele [do companheiro] ndo dao bola para o meu filho. A dnica que da € a minha mae
porque é o primeiro neto. A minha sogra nao vai assim muito comigo, €la fica falando que ja tem o neto dela,
porque o meu marido ja foi casado, ela ndo se interessa. As vezes eu compro umas roupinhas € vou mostrar
para ela, ela ndo esta nem ai e comega a falar do outro neto dela, entdo, eu me sinto mal. Para mim ela ndo
esta se importando com o meu filho, 0 meu vai nascer e ela ndo esta nem ai, sabe, porque tem o neto dela.
Eu ndo gosto disso. Entdo, ndo tenho com quem conversar. Eu converso mais com a minha mae, mas ela
trabalha durante a semana e volta para casa s6 na sexta-feira. Durante a semana eu fico sozinha, eu sinto
falta de conversar com alguém. O meu marido as vezes ele bebé né, mas ndo assim de beber para ficar
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bébado, mas tem aquela mania de todo dia beber um pouquinho né. Ele trabalha e chega tarde porque ele
vai beber com os amigos. Eu tenho uma irmazinha que fica comigo, s6 que de tarde ela vai para o colégio e
minha sogra ndo vai la em casa falar, conversar comigo, entdo eu fico ali sozinha. Fico sozinha o tempo todo,
o dia todo, eu me sinto sozinha e as vezes choro. Eu acho que a minha sogra deveria conversar comigo, ela
mora na frente e eu moro nos fundos da casa dela. Quando eu vou conversar com ela, ela fica falando de
umas coisas para me magoar, dai eu volto e fico em casa sozinha. Ndo tenho com quem conversar.

CONVERSAMOS QUE DEVE PROCURAR SE APROXIMAR DE SUA SOGRA PARA MELHORAR O RELACIONAMENTO
E SOBRE A IMPORTANCIA DE VIR AS REUNIOES, E UMA FORMA DE COMPARTILHAR COM AS DEMAIS
GESTANTES. ‘

Eu acho que o nené precisa de amor, tem que dar carinho, atencdo. Ele precisa que eu me alimente
bastante para passar para ele. Dizem que ele sabe o que a gente sente, se a gente esta triste, ele fica triste,
a gente sempre tem que mostrar para ele que ndo esta triste. Nao ficar triste porque ele sabe o que a gente
esta sentindo. Eu como bastante, porque a gestante tem que comer bastante e de tudo. Eu como laranja,
banana, couve, figado, ndo gosto de carne de galinha, como ovo cozido.

DIALOGAMOS SOBRE A ALIMENTACAO NA GRAVIDEZ.

Agora eu tenho que ficar fazendo massagem no peito, que antes eu ndo fazia, eu nem sabia disso,
eu n3o me importava que tinha que fazer massagem. Antes eu ndo gostava de legumes, cenoura estas
coisas, agora minha mae faz eu comer na marra. Tem muita coisa que antes eu ndo comia e agora eu como,
por causa da gravidez. '

DIALOGAMOS SOBRE A MASSAGEM E HIDRATACAO DE SEIOS E ABDOME.

Eu converso com ele, passo a mao na barriga, faco carinho. As vezes as pessoas acham que é
bobagem ficar conversando com o nené, mas eu gosto porque eu fico sozinha, dai eu deito na cama e fico
conversando.

CONVERSAMOS SOBRE A IMPORTANCIA DE SE COMUNICAR COM O BEBE.



