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PREFACIO

Este livro nasce do encontro entre a pratica em salde, a escuta sensivel e 0 compromisso
com a producdo de conhecimento aplicado a realidade social. Vinculado a Universidade do
Vale do Sapucai, no @mbito do Programa de P6s-Graduacdo em Educacdo, Conhecimento e
Sociedade, especificamente a linha de pesquisa 2 - Educacdo e Tecnologia: inovagéo,
ferramentas e processos ao Projeto de Pesquisa da Profa. Dra. Juliana Marcondes Bussolotti e
Profa. Doutoranda Maria Cristina Porto e Silva, Recursos Didaticos e Tecnoldgicos na
Educacao e articulado as acdes de iniciacdo cientifica na graduacgéo e ensino medio orientado
pela Profa. Doutoranda Maria Cristina Porto e Silva em parceria com as graduandas Larissa de
Paula Dias Barroso e Cristiane Neves de Oliveira, e da aluna do PIBIC Jr. FAPEMIG-UNIVAS
Maria Eduarda Santiago Gonzaga.

Este material resulta de um processo formativo que integra diferentes niveis de ensino
na construcao coletiva do saber.

A obra foi organizada por pesquisadoras com sélida atuacdo nas areas da educacéo e da
salde — Juliana Marcondes Bussolotti, Larissa de Paula Dias Barroso e Maria Cristina Porto e
Silva — que, em didlogo com estudantes e autoras envolvidas na iniciacdo cientifica,
desenvolveram um material que articula conhecimento cientifico, pratica profissional e
compromisso social.

A participagdo discente, especialmente no contexto do PIBIC Jr., evidencia o
protagonismo estudantil na producdo de solucBes educativas voltadas a demandas reais da
sociedade.

A maternidade na adolescéncia, ainda marcada por duvidas, insegurancas €, muitas
vezes, por julgamentos sociais, exige abordagens que ultrapassem a simples transmissao de
informacBes. Nesse sentido, este livro foi elaborado com linguagem clara, acolhedora e
fundamentada em evidéncias cientificas, buscando aproximar o conhecimento em salde da
realidade vivida por adolescentes, respeitando suas singularidades e contextos de vida.

Mais do que um material informativo, esta obra configura-se como um instrumento de
educacdo em saude, com potencial formativo e transformador. Ao longo dos capitulos, séo
abordados temas que acompanham a trajetéria da maternidade — desde a descoberta da
gestacdo até os cuidados com o bebé, passando pela saude mental, pelos direitos das gestantes
e pela construcédo de projetos de vida.

O objetivo deste livro é oferecer orientacdo segura, promover autonomia e fortalecer a

confianca das maes adolescentes em seu préprio processo de aprendizado, contribuindo para o
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cuidado integral e para a tomada de decisGes conscientes. Nao se trata de apresentar regras
rigidas, mas de possibilitar caminhos, ampliar compreensdes e apoiar escolhas informadas.

Ao mesmo tempo, a obra reafirma o papel da universidade na producdo de conhecimento
socialmente relevante, ao integrar pos-graduacdo e iniciacdo cientifica na elaboracdo de um
produto técnico-educacional comprometido com a transformacao da realidade.

Que estas paginas possam acolher, orientar e fortalecer, lembrando que nenhuma mée
precisa caminhar sozinha e que o conhecimento, quando acessivel e compartilhado, é uma

poderosa ferramenta de cuidado e emancipacao.
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INTRODUCAO
EDUCAGCAO, CIENCIA E CUIDADO: A CONSTRUCAO DE UM PRODUTO
TECNICO COM IMPACTO SOCIAL.

A maternidade na adolescéncia constitui um fendémeno complexo que envolve
dimensdes biolodgicas, psicoldgicas, sociais e educativas. Nesse contexto, 0 acesso a informacao
qualificada e ao conhecimento em saude torna-se elemento fundamental para a promocao do
cuidado, da autonomia e do protagonismo das jovens maes.

Esta obra se apresenta como uma acdo educativa em saude, estruturada a partir da
articulagdo entre conhecimento cientifico e préatica social, traduzindo saberes técnicos em
linguagem acessivel, acolhedora e significativa. Ao aproximar ciéncia e cotidiano, o livro
cumpre uma funcdo formativa, contribuindo para o desenvolvimento de competéncias
relacionadas ao cuidado materno, a salde integral e a tomada de decisGes conscientes.

O material também se caracteriza como um Produto Técnico-Tecnoldgico, conforme
preconizado pela CAPES, ao evidenciar aplicabilidade, relevancia social e potencial de impacto
direto na realidade. Nesse sentido, configura-se como uma tecnologia educacional que responde
a demandas concretas da area da salde e da educacdo, especialmente no campo da atencao
materno-infantil.

Alinhado as diretrizes da p6s-graduacdo, especialmente no ambito do Programa de Pds-
Graduacao stricto sensu, este livro expressa a integracéo entre ensino, pesquisa e extensao, ao
transformar a producdo académica em intervencdo educativa. Sua elaboracdo evidencia o
compromisso com a formacao critica, reflexiva e socialmente comprometida, caracteristica das
propostas formativas voltadas a resolucao de problemas reais.

Destaca-se, ainda, sua vinculacdo com agdes de iniciacdo cientifica, particularmente no
contexto do PIBIC Jr., ao envolver estudantes em processos investigativos, producdo de
conhecimento e desenvolvimento de solucgdes educativas com impacto social. Nesse sentido, a
obra ultrapassa o carater de produto final, constituindo-se também como resultado de um
percurso formativo que valoriza a pesquisa como principio educativo, estimulando o
protagonismo estudantil, a autoria e a construcdo coletiva do conhecimento.

Ao abordar temas como salde mental, direitos, transformagdes corporais, pré-natal,
cuidados com o recém-nascido e rede de apoio, 0 livro consolida-se como instrumento
pedagdgico que pode ser utilizado em diferentes contextos — desde a educagéo basica até a
formacao superior e a préatica profissional — ampliando seu alcance como recurso de educacgao

em saude.
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Assim, esta publicacdo reafirma o papel dos Produtos Técnicos-Tecnoldgicos na pds-
graduacdo brasileira, ao evidenciar que a producdo de conhecimento, quando articulada a
iniciacdo cientifica e orientada para a pratica social, potencializa processos educativos
transformadores. Trata-se, portanto, de uma obra que educa, acolhe e transforma, demonstrando
que o conhecimento, quando construido de forma colaborativa, aplicada e socialmente
comprometida, constitui um dos mais potentes instrumentos de cuidado, formacdo e

transformacéo social.

CORPO QUE GESTA, VIDA QUE TRANSFORMA: CAMINHOS PARA A JOVEM
MAE

Esta obra nasce do compromisso com o cuidado, a informacdo e o acolhimento as
adolescentes que vivenciam a gestacdo. Pensada como um guia educativo, ela reiine orientacdes
fundamentadas em evidéncias cientificas e na pratica do cuidado em salde, buscando dialogar
de forma clara, acessivel e respeitosa com jovens que atravessam um dos momentos mais
transformadores da vida.

Esse material é para vocé, adolescente, que esta esperando um bebé, tem muitas davidas
ou quer simplesmente entender melhor o que estd vivendo. A gestacdo pode despertar
sentimentos muito diferentes: alegria, medo, inseguranca, ansiedade. Tudo isso é normal. O
importante € saber que vocé ndo esta sozinha.

A descoberta da gravidez costuma marcar o inicio de uma fase repleta de mudancas
fisicas, emocionais e sociais. Para muitas adolescentes, esse momento chega acompanhado de
incertezas sobre o futuro, mudancas na rotina escolar, transformacoes nas relagdes familiares e
novos desafios relacionados a responsabilidade do cuidado. Reconhecer essas emogdes como
parte legitima do processo é essencial para construir uma experiéncia de maternidade mais
segura e consciente.

Muitas meninas passam por uma gravidez durante a adolescéncia, e cada historia é
unica. N&o existe um jeito certo ou errado de sentir: 0 que existe € a necessidade de cuidado,
acolhimento e informacéo.

Cada trajetoria é atravessada por contextos sociais, culturais e familiares diferentes.
Algumas jovens encontram apoio imediato, enquanto outras enfrentam julgamentos, medo ou
soliddo. Por isso, 0 acesso a informacdo confidvel torna-se uma ferramenta de protecéo,
permitindo que a adolescente compreenda seus direitos, fortaleca sua autonomia e participe

ativamente das decisdes relacionadas a propria salde e a saude do bebé.
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Entender o que est4 acontecendo com o seu corpo, com Seus sentimentos e com sua vida
€ um passo importante para tomar decisfes com mais seguranga e para proteger a sua salde e a
do seu bebé.

O conhecimento em saude ndo deve ser distante ou dificil. Pelo contrario, ele precisa
ser compreensivel, proximo da realidade e capaz de gerar confianca. Quando a adolescente
compreende as mudancas da gestacdo, ela passa a reconhecer sinais do proprio corpo,
identificar necessidades de cuidado e buscar ajuda no momento adequado, fortalecendo sua
autonomia e reduzindo riscos evitaveis.

Este material educativo foi elaborado para apoiar vocé nesse momento, com
informacdes claras, acessiveis e baseadas em evidéncias cientificas. Aqui, vocé vai encontrar
orientacdes sobre o que é a adolescéncia, como a gravidez pode afetar a vida da menina-mée,
quais sao seus direitos, como funciona o pré-natal, os cuidados no parto, os sinais de alerta e 0s
servicos de apoio disponiveis.

Ao transformar este material em livro, amplia-se seu propdsito educativo, permitindo
que o material seja utilizado por profissionais de salde, estudantes, educadores e servigos
publicos como instrumento de educacdo em saude e promocdo do cuidado humanizado.

Nesse contexto, é fundamental destacar o papel do Sistema Unico de Satde (SUS), que
garante acesso gratuito a atencao pré-natal, exames, vacinas, orientac@es profissionais e apoio
psicoldgico. As unidades de salde da sua regido estdo preparadas para oferecer um atendimento
integral e humanizado a adolescente gestante, com foco na protecdo da satude da mae e do bebé.

O SUS representa um dos principais pilares de protecdo social no Brasil, assegurando
que toda gestante tenha direito ao acompanhamento continuo desde o inicio da gravidez até o
periodo ap6s o nascimento do bebé. Esse acompanhamento inclui ndo apenas cuidados clinicos,
mas também escuta qualificada, orientacdo e apoio emocional, fundamentais durante a
adolescéncia.

Lembre-se: vocé tem direito a informacdo, ao cuidado e ao respeito. A gestacdo ndo
define quem vocé é, mas faz parte da sua historia e ela merece ser escrita com escuta,
acolhimento e protecéo.

A maternidade na adolescéncia ndo precisa ser marcada pelo medo ou pela
desinformacdo. Quando ha apoio, conhecimento e cuidado, esse periodo pode se transformar

em uma experiéncia de crescimento, fortalecimento e construcéo de novos projetos de vida.
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CAPITULO 1 — GRAVIDEZ NA ADOLESCENCIA: UMA QUESTAO DE SAUDE
PUBLICA E VULNERABILIDADE SOCIAL

A gravidez na adolescéncia, definida como aquela que ocorre entre os 10 e 19 anos de
idade conforme a classificacdo da Organizacdo Mundial da Saude (OMS) 1, permanece como
um importante desafio de saude publica, especialmente em paises de média e baixa renda como
0 Brasil2. Esse periodo da vida caracteriza-se por intensas transformacoes fisicas, emocionais e
sociais, nas quais a identidade ainda esta em construcédo, os vinculos afetivos se ampliam e o
desejo de autonomia comeca a se consolidar. Nesse contexto, quando a gestacdo acontece, ela
pode interferir significativamente no curso natural do desenvolvimento, trazendo uma série de
desafios que afetam diferentes dimensdes da vida da adolescentes.

A adolescéncia representa uma etapa singular do ciclo vital, marcada ndo apenas por
mudancas bioldgicas, mas também por processos psicoldgicos e sociais complexos. Trata-se de
um momento em que projetos de vida comegam a ser delineados, expectativas futuras sdo
construidas e experiéncias emocionais ganham maior intensidade. Assim, a ocorréncia de uma
gravidez nesse periodo ndo deve ser compreendida de forma isolada ou reduzida a um evento
exclusivamente bioldgico, mas sim analisada dentro do contexto social, familiar e cultural no
qual a jovem esta inserida2.

Do ponto de vista fisico, o corpo da adolescente ainda estd em processo de maturacao,
0 que aumenta o risco de complicacdes durante a gravidez e o parto. Estudos apontam maior
incidéncia de pré-eclampsia, desproporcdo cefalopélvica, ruptura prematura de membranas,
infeccBes sexualmente transmissiveis, hipertensdo induzida pela gravidez, anemia, partos
prematuros e recém-nascidos com baixo peso entre gestantes dessa faixa etaria3. Esses fatores
ndo apenas colocam em risco a satde da mée e do bebé, mas também demandam uma atencéo
mais cuidadosa dos servigos de salde, sobretudo em contextos onde 0 acesso ao pré-natal ainda
¢ limitado2. Dessa forma, o acompanhamento precoce e continuo torna-se elemento
fundamental para reduzir riscos e promover melhores desfechos maternos e neonatais.

No campo emocional, a gestacdo precoce pode despertar sentimentos ambiguos nas
adolescentes. E comum que vivenciem medo, inseguranca e ansiedade diante de um futuro
incerto, sobretudo quando a gravidez ndo foi planejada ou ocorre em contextos de
vulnerabilidade. Ao mesmo tempo, algumas jovens podem experimentar sentimentos positivos
relacionados a construcdo da maternidade, revelando a complexidade emocional envolvida
nesse processo*. A auséncia de apoio familiar e a reagdo negativa de pessoas proximas podem

intensificar sentimentos de isolamento e sofrimento psicologico. Além disso, muitas
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adolescentes enfrentam o peso do julgamento social, 0 que compromete sua autoestima e
interfere diretamente na maneira como vivenciam a maternidade®.

As implicacOes relacionadas a saude mental das adolescentes gravidas e jovens maes
exigem atencdo especial e frequentemente se estendem para o longo prazo. Uma das
complicagBes mais comuns durante o puerpério é a depressao pds-parto (DPP), que afeta entre
15% e 20% das mées em todo o mundo, segundo a Organizacdo Mundial da Saude. No Brasil,
0s numeros sdo ainda mais alarmantes entre gestantes de baixa renda, chegando a 32% a 38%
dos casos, com média estimada de 25% de prevaléncia de sintomas depressivos entre 6 e 18
meses apos o parto®. Essa condigdo ndo apenas compromete o bem-estar emocional da mae,
mas também pode afetar o vinculo com o bebé e dificultar o retorno da jovem a escola e a vida
social. Sem diagndstico e tratamento adequados, 0s sintomas podem tornar-se persistentes,
levando a quadros de ansiedade cronica, isolamento e sofrimento psiquico prolongado®.

As repercussGes sociais também sdo expressivas. Muitas adolescentes gravidas
abandonam os estudos ou encontram dificuldades para permanecer na escola, seja pela
sobrecarga de responsabilidades, pela auséncia de politicas de apoio educacional ou pelo
preconceito social. Essa interrupcdo do processo educativo produz efeitos duradouros,
impactando a inser¢do futura no mercado de trabalho e a conquista da autonomia econdmica®.
Dessa forma, a gravidez precoce pode atuar como fator de perpetuacéo de ciclos de pobreza e
desigualdade social, especialmente entre meninas negras, periféricas e em situacdo de maior
vulnerabilidade®. Compreender essas dimensdes € essencial para que politicas publicas sejam
estruturadas de maneira equitativa e sensivel as realidades sociais.

Sobretudo, a gravidez na adolescéncia revela de forma intensa as desigualdades de
género presentes na sociedade. Enquanto a responsabilidade principal por carregar e criar um
filho recai sobre as jovens, seus parceiros, frequentemente mais velhos, costumam arcar com
menos consequéncias sociais e emocionais. Essa dinamica reforca padrdes historicos nos quais
0 corpo e a trajetoria de vida das meninas sdo mais controlados, limitando suas escolhas e
oportunidades’. Discutir a gravidez na adolescéncia, portanto, implica também questionar
estruturas sociais que sustentam desigualdades e silenciam responsabilidades compartilhadas.

Apesar dos desafios e das complexas repercussdes que a gravidez na adolescéncia pode
trazer, € fundamental reconhecer a capacidade de resiliéncia e empoderamento demonstrada
por muitas jovens. Cada experiéncia de gravidez é unica e, com apoio adequado, adolescentes
conseguem reorganizar seus projetos de vida e construir trajetorias positivas. Programas de

apoio evidenciam que, quando recebem educacdo sexual integral, espacos de escuta qualificada,
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cuidados médicos continuos e uma rede de apoio afetiva (familiar, comunitéria ou institucional)
essas jovens conseguem retomar os estudos, fortalecer vinculos sociais e desenvolver novas
perspectivas de futuro’,®.

Por isso, a discussdo sobre a gravidez na adolescéncia precisa ir além dos riscos
bioldgicos e emocionais. Trata-se também de um chamado a justica social. O fenébmeno néo
pode ser reduzido a julgamentos morais ou discursos punitivos, mas deve ser compreendido a
luz dos determinantes sociais da salde, das desigualdades de género e do acesso, ou da falta
dele, a educacéo sexual e aos direitos reprodutivos. Envolve apoiar adolescentes para que fagcam
escolhas conscientes, sem imposicoes; responsabilizar parceiros de forma equitativa; e garantir
que meninas que desejam ser maes recebam a estrutura necessaria para cultivar seus projetos
de vida e construir um futuro com dignidade. Abordar a gravidez na adolescéncia exige, acima
de tudo, sensibilidade, escuta e acolhimento’.

Figura 1 — Gravidez na adolescéncia: o impacto social

Fonte: Elaboracéo prépria com auxilio de inteligéncia artificial (2026).
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CAPITULO 2 — MUDANCAS NO CORPO DURANTE A GESTA(;AO

A gestacdo é um periodo marcado por intensas transformagdes no corpo da mulher,
resultado de adaptacOes fisiologicas necessarias para o desenvolvimento do bebé e para a
preparacdo do organismo para o parto e a amamentacdo. Durante a adolescéncia, essas
mudangas podem ser percebidas de forma ainda mais intensa, pois acontecem simultaneamente
ao proprio processo natural de crescimento e maturagdo corporal®.

Logo nas primeiras semanas de gravidez, alteracbes hormonais passam a atuar de
maneira significativa no organismo. Hormdnios como a progesterona e o estrogénio aumentam
progressivamente, sendo responsaveis por diversas modificagOes fisicas e emocionais. Essas
mudancas sdo naturais e indicam que o corpo esta se reorganizando para sustentar a gestacao,
embora possam gerar estranhamento ou inseguranca, especialmente quando a gravidez acontece
pela primeira vez®.

Entre os sinais iniciais mais comuns estdo o atraso menstrual, nduseas, vomitos,
sonoléncia excessiva, sensibilidade nas mamas e maior frequéncia urinéria. Algumas
adolescentes também relatam alteracdes no apetite, maior sensibilidade a cheiros e cansaco
intenso ao longo do dia. Embora esses sintomas sejam frequentes, cada gestacdo € Unica, e nem
todas as jovens apresentardo as mesmas manifestagdes ou na mesma intensidade'.

As mamas passam por mudangas importantes desde o inicio da gravidez. E comum que
fiquem mais sensiveis, aumentem de tamanho e apresentem escurecimento das aréolas, além
do surgimento de pequenas elevacbes conhecidas como tubérculos de Montgomery. Essas
alteracdes fazem parte da preparacdo do corpo para a amamentacdo e tendem a evoluir
gradualmente ao longo da gestagdo. Caso surjam dores intensas, vermelhiddo ou secrecoes
incomuns, ¢ importante buscar avaliacao profissional para orientagao adequada'.

O utero também cresce progressivamente para acomodar o desenvolvimento do bebé,
provocando mudancas visiveis no abdome. Com o avanco da gestacdo, 0 aumento do volume
abdominal pode alterar o equilibrio corporal e a postura, causando dores lombares ou
desconforto na regido das costas. Manter postura adequada, evitar carregar peso excessivo e
realizar atividades fisicas leves orientadas por profissionais de salde podem ajudar a reduzir
esses desconfortoss.

Alteracdes na pele sdo igualmente frequentes. Algumas gestantes desenvolvem manchas
escuras no rosto, conhecidas como melasma, além do surgimento da linha nigra (uma linha
escurecida que aparece na regidao abdominal). Estrias também podem surgir devido ao

estiramento da pele. Essas mudancas sdo comuns e, na maioria das vezes, apresentam melhora
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gradual apds o parto. O uso de hidratantes corporais e protecdo solar pode auxiliar nos cuidados
com a pele durante esse periodo®t.

O sistema cardiovascular também sofre adaptacdes importantes. O volume sanguineo
aumenta para garantir oxigenacdo adequada ao bebé, o que pode levar a sensacdo de cansaco,
tontura ou falta de ar em algumas situagdes. Levantar-se lentamente ap6s periodos sentada ou
deitada e manter boa hidratagdo sdo medidas simples que ajudam a prevenir desconfortos. Caso
ocorram desmaios, palpitacdes intensas ou falta de ar persistente, a avaliagdo médica deve ser
procurada imediatamente'®.

Mudancas emocionais também fazem parte desse processo. Oscilagdes de humor, maior
sensibilidade emocional e momentos de choro sem causa aparente podem ocorrer devido as
alteracdes hormonais e as adaptacdes psicoldgicas relacionadas a maternidade. Para muitas
adolescentes, compreender que essas reacGes sdo comuns pode trazer alivio e diminuir
sentimento de culpa ou inadequacdo. Conversar com profissionais de satde, familiares ou
pessoas de confianca pode ajudar a enfrentar esse periodo com mais seguranga®.

Além das transformacdes fisicas e emocionais, a gestacao exige novos cuidados com o
corpo. Alimentacdo equilibrada, acompanhamento pré-natal regular, descanso adequado e
atencdo aos sinais do organismo sdo fundamentais para promover uma gravidez saudavel. O
pré-natal ndo deve ser visto apenas como um momento de exames, mas como um espaco de
escuta, orientacdo e acolhimento, onde ddvidas podem ser esclarecidas sem medo ou
julgamento?2,

E importante lembrar que cada corpo responde & gestacdo de maneira diferente.
ComparacGes com outras gestantes ou com experiéncias compartilhadas nas redes sociais nem
sempre refletem a realidade individual. Respeitar o proprio ritmo e buscar informacdes
confiaveis sdo atitudes que fortalecem a autonomia da adolescente durante a gravidez'.

Compreender as mudancas corporais que acontecem ao longo da gestacdo ajuda a
transformar o desconhecido em algo mais previsivel e menos assustador. Conhecimento nao
elimina todos os desafios, mas oferece seguranca para reconhecer o que € esperado, identificar
sinais de alerta e participar ativamente do proprio cuidado. Nesse processo, informacgéo e
acolhimento caminham juntos, permitindo que a adolescente vivencie a maternidade com maior

confianca e tranquilidade'.
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Figura 2 — Modificagdes corporais na gestagao

Fonte: Elaboracdo propria com auxilio de inteligéncia artificial (2026).
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CAPITULO 3 — SEU BEM-ESTAR IMPORTA: MATERNIDADE SAUDAVEL NA
ADOLESCENCIA

A gestacdo é frequentemente acompanhada por uma grande atencdo voltada ao bebé,
aos exames e as mudancas fisicas que ocorrem ao longo dos meses. No entanto, é fundamental
lembrar que, antes de tudo, existe uma adolescente vivendo esse processo, com necessidades
préprias, emoc¢des em transformacéo e um corpo que também precisa de cuidado, acolhimento
e respeito. Cuidar de si durante a gravidez ndo é um ato de egoismo, mas uma parte essencial
do cuidado com o bebé e com a prdpria maternidade!2.

Durante a adolescéncia, o organismo ainda estd em desenvolvimento, o que torna o
cuidado com a saude ainda mais importante nesse periodo. Alimentar-se bem, descansar
adequadamente, manter acompanhamento de salde regular e observar sinais do proprio corpo
sdo atitudes que contribuem diretamente para uma gestacdo mais segura e tranquila. Pequenas
escolhas diéarias podem fazer grande diferenca no bem-estar fisico e emocional ao longo da
gravidez*2.

A alimentacéo saudavel desempenha papel central nesse processo. O corpo necessita de
energia e nutrientes suficientes para sustentar tanto o crescimento da adolescente quanto o
desenvolvimento do bebé. Priorizar alimentos naturais, como frutas, verduras, legumes, feijao,
arroz, ovos e carnes, ajuda a fornecer vitaminas e minerais essenciais. N&o se trata de comer
por dois, mas de alimentar-se com qualidade e regularidade. Longos periodos em jejum podem
aumentar o mal-estar, causar tonturas e intensificar nduseas, sendo recomendavel realizar
refeicbes menores ao longo do dia2.

A hidratacdo também merece atencdo especial. Beber agua regularmente auxilia no
funcionamento do organismo, contribui para a circulagdo sanguinea e pode ajudar a reduzir
sintomas comuns da gestacdo, como cansacgo e dor de cabeca. Muitas vezes, sinais simples do
corpo, como sede excessiva ou urina muito escura, indicam a necessidade de aumentar a
ingestdo de liquidos™®.

Outro aspecto importante € o descanso. Mudancas hormonais e fisicas podem provocar
maior sensacdo de fadiga, especialmente nos primeiros meses de gestagdo. Sempre que
possivel, respeitar 0s momentos de cansaco e permitir pausas durante o dia ajuda o corpo a se
adaptar as novas demandas. Dormir bem contribui ndo apenas para a saude fisica, mas também
para o equilibrio emocional, favorecendo maior disposicdo para enfrentar as atividades

diériast2.
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Além dos cuidados fisicos, 0 bem-estar emocional merece atencdo constante. A gravidez
pode despertar sentimentos variados, que vao desde alegria e expectativa até medo, inseguranca
e davidas sobre o futuro. Essas emoc¢6es sao comuns e fazem parte do processo de adaptacao a
maternidade. Reconhecer os proprios sentimentos e buscar apoio quando necessario é um passo
importante para preservar a saide mental. Conversar com familiares, amigos de confianca ou
profissionais de salde pode ajudar a aliviar angustias e fortalecer a sensac¢do de acolhimento?2,

O acompanhamento pré-natal constitui um espaco fundamental de cuidado integral.
Mais do que realizar exames, as consultas permitem esclarecer duvidas, receber orientacdes e
construir uma relacdo de confiangca com a equipe de salde. Nenhuma pergunta é pequena ou
desnecessaria nesse momento. O pré-natal deve ser compreendido como um direito da gestante
e como um momento de escuta ativa, onde a adolescente pode expressar preocupacdes e receber
orientacdes seguras'.

Também é importante compreender que cada gestacdo € Unica. ComparagGes com
experiéncias de outras pessoas, especialmente aquelas vistas nas redes sociais, podem gerar
expectativas irreais e sentimentos de inadequacao. O ritmo do corpo, as emogdes e as vivéncias
variam de pessoa para pessoa, e respeitar essa individualidade contribui para uma experiéncia
mais saudavel e menos pressionada'.

Cuidar do préprio bem-estar durante a gravidez significa reconhecer que a maternidade
comega pelo cuidado consigo mesma. Quando a adolescente se alimenta adequadamente,
descansa, busca apoio e participa ativamente do seu acompanhamento em saude, ela fortalece
ndo apenas o desenvolvimento do bebé, mas também sua prépria confianca para viver essa nova
etapa da vida'.

A maternidade na adolescéncia pode trazer desafios, mas também oportunidades de
crescimento, aprendizado e construcao de novos significados. Com informacao adequada, apoio
e acolhimento, é possivel vivenciar esse periodo com mais seguranca, autonomia e dignidade,
lembrando sempre que o cuidado comeca pelo reconhecimento de que o seu bem-estar importa.
Figura 3 — Maternidade saudavel

Fonte: Elaboracéo propria com auxilio de inteligéncia artificial (2026).
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CAPITULO 4 — DIREITOS DAS GESTANTES ADOLESCENTES: INFORMAC;AO,
PROTECAO E AUTONOMIA

Conhecer os proprios direitos € um passo essencial para que a adolescente vivencie a
gestacdo de forma mais segura, protegida e respeitosa. Muitas jovens ndo sabem que possuem
garantias legais especificas durante a gravidez, o parto e o periodo apds o nascimento do bebé.
A falta de informacdo pode gerar medo, inseguranca e até impedir o acesso a cuidados
fundamentais. Por isso, compreender esses direitos representa também uma forma de cuidado
em saude'.

No Brasil, a assisténcia a gestante é assegurada por politicas publicas fundamentadas
nos principios do Sistema Unico de Salide, que garante atendimento universal, gratuito e
integral. Isso significa que toda adolescente gravida tem direito ao acompanhamento pré-natal,
realizacdo de exames, vacinacao, orientacdes profissionais e assisténcia durante o parto e o
puerpério, independentemente de sua condi¢do social ou financeira's,'®.

Entre os direitos mais importantes esta o acesso ao pré-natal desde o inicio da gestacéo.
O acompanhamento precoce permite identificar possiveis alteracdes de salde, prevenir
complicacBes e promover orientagdes que fortalecem a autonomia da gestante. Durante as
consultas, a adolescente deve receber informacdes claras, respeitosas e adequadas a sua idade,
podendo esclarecer davidas sobre mudancas no corpo, alimentagdo, parto, amamentagdo e
cuidados com o recém-nascido*®.

Outro direito fundamental é o atendimento humanizado. Isso significa ser acolhida sem
julgamentos, com respeito a sua historia, as suas escolhas e as suas necessidades emocionais.
A adolescente tem direito a ser escutada, a participar das decisdes sobre seu cuidado e a receber
explicacdes compreensiveis sobre todos os procedimentos realizados'>.

A legislacdo brasileira também assegura o direito a presenca de um acompanhante de
livre escolha durante o trabalho de parto, o parto e 0 pds-parto imediato. Essa presenca contribui
para maior sensacao de seguranca emocional, reducdo da ansiedade e fortalecimento do vinculo
afetivo durante um momento tao significativo's.

Além disso, a gestante adolescente possui direito ao sigilo e a confidencialidade das
informagdes relacionadas ao seu atendimento em sadde. Profissionais devem preservar sua
privacidade, garantindo um ambiente seguro para dialogo e orientacao'.

No campo educacional, a legislacdo protege a continuidade dos estudos durante a
gestacdo e ap0s o nascimento do bebé. A estudante gestante pode realizar atividades

domiciliares quando necessario e ndo deve sofrer discriminacdo ou impedimentos para
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permanecer na escola. A manutencdo do vinculo escolar é um fator importante para o futuro da
jovem e para a construc¢ao de oportunidades sociais e profissionais'’.

Outro aspecto relevante refere-se ao acesso a beneficios sociais quando a adolescente se
encontra em situacdo de vulnerabilidade. Programas de assisténcia social podem oferecer
suporte financeiro, acompanhamento familiar e encaminhamento para servicos de protecéo,
fortalecendo a rede de cuidado ao redor da jovem mae'’.

E importante compreender que direitos s6 se tornam reais quando sdo conhecidos.
Informar-se permite que a adolescente reconheca situacGes de desrespeito, busque ajuda e
exerca sua cidadania de maneira ativa. Profissionais de saide, educadores e servigos sociais
tém papel fundamental na divulgacdo dessas informacdes, mas a jovem também pode e deve
perguntar, questionar e participar do proprio cuidado'®.

A maternidade na adolescéncia néo retira direitos. Pelo contrario, amplia a necessidade
de protecdo social e de cuidado humanizado. Garantir esses direitos significa promover
dignidade, seguranca e condi¢des para que mée e bebé iniciem sua trajetéria com apoio e
respeito!”.

Séo direitos seus e do seu bebé, sdo gratuitos e estdo garantidos na lei:

. O tratamento pré-natal no SUS: é um direito fundamental garantido por
legislacdo federal, oferecendo atendimento integral, universal e gratuito para gestantes, com o
objetivo de reduzir a mortalidade materna e fetal.

. Alimentos gravidicos (Lei 11.804/2008): a pensdo alimenticia para recém-
nascido € um direito garantido desde a gestacdo (alimentos gravidicos) até apds o parto. Seu
valor visa cobrir despesas basicas. O desemprego ndo isenta 0 pagamento, podendo ser
estipulado um valor minimo sobre o salério minimo vigente.

. Vinculacdo a maternidade (Lei 11.634/2007): assegura o direito de conhecer e
se vincular, ainda no pré-natal, a maternidade onde seré realizado o parto.

. Direito a acompanhante (ECA): garantido pelo Estatuto da Crianca e do
Adolescente e regulamentado (Lei 11.108/2005), durante todo o pré-natal, trabalho de parto,
parto e pds-parto imediato, de livre escolha da gestante.

. Salde mental da gestante (Lei 14.721/2023): amplia a assisténcia na gravidez e
puerperio, obrigando instituicGes de saude a realizar aces de conscientizacdo e avaliacdo da
satde mental.

. Prevencdo da prematuridade (Lei 15.198/2023): foca na reducdo de partos

prematuros e institui novembro como més de conscientizagéo.
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o Humanizacdo (Portaria GM/MS 569/2000): institui o programa de humanizacao
no pré-natal, estabelecendo normas para melhorar o acesso e a qualidade.

. Cesariana eletiva (CFM 2.284/2020): a cesariana a pedido médico, em situagdes
de risco habitual, sé pode ser realizada a partir da 39 semana de gestacao.

o A vacinacdo de recém-nascidos: garantida pelo SUS e integrada ao Programa
Nacional de Vacinacdo, € gratuita e fundamental, com as primeiras doses (BCG e Hepatite B)
aplicadas logo apds o nascimento, preferencialmente ainda na maternidade.

. Exames essenciais na gestante: incluem, entre outros, tipagem sanguinea e testes
para sifilis, HIV, hepatite B, e ultrassonografias (conforme protocolo do Ministério da Saude).

o Acolhimento na atengdo basica: a gestante deve buscar a Unidade Baésica de
Saude (UBS) mais proxima para iniciar o acompanhamento logo ap6s a confirmacdo da
gravidez.

o Pré-Natal odontolégico: o SUS oferece atendimento odontoldgico para prevenir
infeccdes que possam afetar a gestacéo.

. Direito ao nascido vivo: identificacdo obrigatoria (plantar e digital) do recém-
nascido e da mée no hospital, conforme ECA e Portaria n® 248/2018 do Ministério da Saude.
Ter 0 nome do pai no registro de nascimento é um direito fundamental de toda crianca,
garantido pela Constituicdo e pelo ECA, assegurando dignidade e direitos como heranca e
alimentos. Caso ndo haja reconhecimento voluntério, a méde pode indicar o suposto pai no
cartorio, iniciando-se um processo de investigacdo de paternidade.

. Atencdo ao parto e pos-parto: a Lei n® 11.108/2005 (Lei do Acompanhante)
garante o direito a um acompanhante durante o trabalho de parto, parto e pés-parto imediato.

o Direito a salde e seguranca: realizacdo de triagens neonatais (teste do pezinho,
orelhinha, olhinho e coracdozinho), vacinas do calendario basico e a Caderneta de Saude da
Crianca.

. Aleitamento materno: o ECA (art. 9°) estabelece que o poder publico deve
propiciar condi¢des adequadas ao aleitamento materno.

. Direito a vaga e a assisténcia: a Portaria n® 569/2000 garante a internacdo da
parturiente e do recém-nascido, incluindo UTI neonatal, se necessario.

. Prematuridade: a legislacdo foca na reducdo da mortalidade, com cuidados

especiais e atencdo a fatores de risco até os 2 anos de idade.
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Figura 4 — Direitos das gestantes
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Fonte: Elaboracdo propria com auxilio de inteligéncia artificial (2026).
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CAPITULO 5 — PRE-NATAL: CUIDAR DE VOCE E CUIDAR DO SEU BEBE

Descobrir uma gravidez pode despertar muitos sentimentos ao mesmo tempo. Medo,
alegria, davidas e insegurancas sdo experiéncias comuns, especialmente durante a adolescéncia.
Nesse momento, o pré-natal se torna um importante aliado, oferecendo acompanhamento,
orientacdo e cuidado continuo para garantir a saude da gestante e do bebé'.

O pré-natal é reconhecido como uma das principais estratégias de promocao da salde
materno-infantil. Seu objetivo é acompanhar o desenvolvimento da gestacdo, prevenir
complicacdes, identificar precocemente possiveis problemas e preparar a mulher para o parto e
para o cuidado com o recém-nascido. Mais do que consultas médicas, trata-se de um cuidado
integral, que envolve escuta, acolhimento, educacdo em salde e fortalecimento da autonomia
da gestante'.

No Brasil, 0 acesso ao pré-natal € um direito garantido pelo Sistema Unico de Sadde.
Toda gestante tem direito a acompanhamento gratuito, humanizado e continuo, baseado nos
principios de universalidade, integralidade e equidade. Esse direito é especialmente importante
para adolescentes, que muitas vezes vivenciam a gestacdo em contextos de maior

vulnerabilidade social e emocional®.

5.1 Quando iniciar o pré-natal?

O ideal é procurar a unidade de salde mais proxima assim que houver suspeita ou
confirmacdo da gravidez. O inicio do acompanhamento deve ocorrer, preferencialmente, até a
12* semana de gestacdo, periodo conhecido como captacao precoce®.

Ap6s o inicio, as consultas costumam seguir uma frequéncia organizada para

acompanhar cada fase da gravidez:

o Consultas mensais até a 282 semana;
. Consultas quinzenais da 28? até a 36 semana;
. Consultas semanais a partir da 372 semana até o parto.

Depois do nascimento, também é recomendado retornar a unidade de saude para a
consulta puerperal, momento importante para avaliar a recuperacdo da mae e 0s primeiros

cuidados com o bebé.?°
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5.2 Por que o pré-natal é tdo importante?

A gravidez na adolescéncia ainda representa um importante desafio de satde publica no
Brasil. Embora tenha havido reducdo nos ultimos anos, milhares de adolescentes continuam
engravidando anualmente, muitas vezes em situacdes de vulnerabilidade social.

A gestagdo nessa fase da vida pode apresentar maiores riscos, COmo anemia, pressao
alta, parto prematuro, baixo peso ao nascer e dificuldades emocionais. O pré-natal adequado
reduz significativamente essas complicacdes, pois permite acompanhamento continuo e
intervengodes precoces sempre que necessario?.

Além dos aspectos fisicos, o pré-natal também oferece suporte emocional, ajudando a
adolescente a compreender as mudangas do corpo, lidar com medos e construir seguranga para
a maternidade®.

Figura 5 — Cuidados na gestacédo

Fonte: Elaboracdo propria com auxilio de inteligéncia artificial (2026).

5.3 Consultas e exames durante a gestacéo
Durante o pré-natal, sdo realizados exames importantes para avaliar a salide da mée e o

desenvolvimento do bebé. Entre eles estao:

o Hemograma completo, para identificacdo de anemia e outras alteracdes;
. Tipagem sanguinea e fator Rh;

. Testes para sifilis, HIV e hepatites virais;

o Exame de urina e urocultura;

o Glicemia para rastreamento de diabetes gestacional;

. Ultrassonografia obstétrica, preferencialmente até a 202 semana;

. Avaliacgéo da pressao arterial, peso e altura em todas as consultas.

Esses exames permitem identificar precocemente situacdes que podem ser tratadas antes

de causar complicagdes?.

Editora®6) UNIVAS

u N IVAS UNIVERSIDADE DO VALE DO SAPUCAI



26

5.4 Vacinacao na gravidez: protecéo para dois

A vacinacdo é uma parte fundamental do pré-natal. Durante a gestacdo, algumas vacinas
protegem nao apenas a mae, mas também o bebé, que recebe anticorpos ainda dentro do Utero?.

As principais vacinas recomendadas sao:

o dTpa (triplice bacteriana acelular), indicada a partir da 20? semana, protegendo
contra tétano, difteria e coqueluche;

. Influenza, recomendada em qualquer fase da gestacao, especialmente durante
campanhas sazonais;

o Hepatite B, quando o esquema vacinal ndo estiver completo.

As vacinas utilizadas na gestacao séo seguras e fazem parte das estratégias mais eficazes
de prevencao de doencas graves nos primeiros meses de vida do bebé.

Figura 6 — Cuidados no pré-natal

|| [ -
Fonte: Elaboracdo prépria com auxilio de inteligéncia artificial (2026).

5.5 Participacdo ativa da gestante
O pré-natal ndo € um cuidado passivo. A participacdo ativa da gestante torna as
consultas mais produtivas e fortalece sua autonomia.

Algumas atitudes simples ajudam nesse processo:

. Levar o cartdo da gestante em todas as consultas;

o Anotar davidas e sintomas percebidos entre uma consulta e outra;
. Informar historico de doencas pessoais e familiares;

o Conversar sobre medos, expectativas e mudangas emocionais.

Fazer perguntas € um direito. Entender o proprio corpo e 0 processo da gestacéo

contribui para decisdes mais seguras e conscientes?,
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5.6 O papel da equipe de saude

O cuidado pré-natal envolve diferentes profissionais, especialmente médicos e
enfermeiros da Atencdo Primaria a Saude. O enfermeiro possui papel fundamental no
acolhimento, na realizacdo de consultas, nas orientacdes educativas e na identificacdo precoce
de situacOes de risco?.

Quando o atendimento ocorre de forma humanizada e respeitosa, fortalece o vinculo
entre gestante e servico de salde, aumentando a adesdo ao acompanhamento e contribuindo
para melhores resultados maternos e neonatais?.

A participagdo do parceiro e da familia também é incentivada, pois o cuidado com a
gestacdo € construido de forma coletiva2t.

5.7 Cuidar da gestacao é cuidar do futuro

O pré-natal vai além da prevencdo de doencas. Ele representa um espaco de
aprendizado, acolhimento e preparagdo para uma nova fase da vida. Cada consulta é uma
oportunidade de cuidar da saude, esclarecer duvidas e construir confianca para o parto e para a
maternidade®.

Realizar o pré-natal de forma regular contribui para reduzir complicagdes, promover
bem-estar e garantir um inicio de vida mais saudavel para o bebé. Investir nesse
acompanhamento &, acima de tudo, um ato de cuidado consigo mesma e com o futuro que esta

comecando?.
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CAPITULO 6 — CUIDADOS COM O BEBE NOS PRIMEIROS DIAS DE VIDA

Os primeiros dias apds o nascimento do bebé representam um periodo de descobertas,
adaptacdes e aprendizados tanto para a mie quanto para o recém-nascido. E um momento dnico,
marcado por emoc0es intensas, duvidas e pela construcdo gradual do vinculo entre mée e filho.
Para maes adolescentes, essa fase pode trazer insegurancas adicionais, principalmente quando
tudo ainda parece novo e desconhecido. Por isso, compreender os cuidados basicos com o bebé
ajuda a trazer mais tranquilidade e confianga no dia a dia®.

O recém-nascido necessita de atencdo constante, carinho e cuidados simples, porém
fundamentais para garantir seu desenvolvimento saudavel. N&do é necessario saber tudo
imediatamente. O cuidado materno é aprendido aos poucos, com prética, orientacao e apoio dos

profissionais de satde e da familia.

6.1 A importancia do vinculo afetivo

O vinculo entre mée e bebé comeca ainda durante a gestacgdo e se fortalece intensamente
apos o nascimento. O contato pele a pele, o olhar, a voz e o toque sdo formas poderosas de
comunicacgdo que transmitem segurancga ao recém-nascido?.

Segurar 0 bebé no colo, conversar com ele, cantar suavemente e responder ao choro sao
atitudes que contribuem para o desenvolvimento emocional e neuroldgico. O bebé reconhece a
voz da mae e encontra nela conforto e protecao®.

Esse vinculo ndo precisa ser perfeito. Ele é construido diariamente, em pequenos gestos

de cuidado e presenca.

6.2 Amamentagdo nos primeiros dias

A amamentacao é uma das experiéncias mais importantes no inicio da vida do bebé. O
leite materno contém todos os nutrientes necessarios para o crescimento saudavel, além de
anticorpos que ajudam a proteger contra infecgdes’.

Nos primeiros dias, € comum que a mae tenha duvidas sobre a quantidade de leite, a
pega correta ou 0 tempo das mamadas. O estbmago do recém-nascido é pequeno, portanto, ele
mama em pequenas quantidades e com maior frequéncia®.

Alguns pontos importantes incluem:

Oferecer o peito sempre que 0 bebé demonstrar sinais de fome;
Observar se 0 bebé abocanha ndo apenas 0 mamilo, mas parte da aréola;

Manter posicéo confortvel para mée e bebé;
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Alternar as mamas durante as mamadas.
Caso surjam dores, fissuras ou dificuldades, procurar orientacdo da equipe de

enfermagem ou da unidade de saiude ¢ fundamental. Pedir ajuda faz parte do cuidado®.

6.3 Higiene do recém-nascido
A higiene adequada ajuda a prevenir infeccdes e mantém o bebé confortavel. O banho
pode ser realizado diariamente ou em dias alternados, em ambiente aquecido e tranquilo. A
agua deve estar morna, e todos os materiais devem estar organizados antes de iniciar o banho?.
Durante o banho:
Segurar o bebé& com firmeza e delicadeza;
Lavar primeiro o rosto e a cabeca;
Utilizar sabonete neutro proprio para bebés;
Secar cuidadosamente, principalmente as dobrinhas da pele.
O momento do banho também pode ser um momento de interacdo e fortalecimento do

vinculo afetivo?®.

6.4 Cuidados com o coto umbilical
O coto umbilical é a pequena parte do corddo que permanece apds o nascimento e
geralmente cai entre 7 e 15 dias de vida?®.
Os cuidados sdo simples:
Manter o local limpo e seco;
Higienizar conforme orientacdo da equipe de salde;
Dobrar a fralda abaixo do umbigo para evitar umidade;
Observar sinais de vermelhidao intensa, secrecdo ou mau cheiro.
Caso qualquer alteracdo seja percebida, € importante procurar atendimento na unidade

de saude?®.

6.5 Sono do bebé

Recém-nascidos dormem muitas horas ao longo do dia, mas em periodos curtos. O sono
ainda ndo possui rotina definida, o que pode gerar cansaco para a mée.

Algumas orientacdes importantes:
Colocar o bebé para dormir de barriga para cima;

Evitar travesseiros, almofadas ou objetos soltos no berco;

Editora®6) UNIVAS

u N IVAS UNIVERSIDADE DO VALE DO SAPUCAI



30

Manter ambiente tranquilo e seguro®.

Com o passar das semanas, o bebé gradualmente organiza seus periodos de sono?’.

6.6 Reconhecendo sinais de alerta
Embora a maioria dos recém-nascidos evolua bem, alguns sinais indicam necessidade
de avaliag&o profissional:
Febre ou temperatura baixa;
Dificuldade para mamar;
Sonoléncia excessiva;
Respiracdo réapida ou esforco para respirar;
Pele muito amarelada;
Choro inconsolavel®.

Diante desses sinais, procurar imediatamente um servigo de satde é essencial.

6.7 Aprendendo dia apo6s dia

Nenhuma méde nasce sabendo cuidar de um bebé. O aprendizado acontece na
convivéncia diaria, nos erros e acertos, nas orientacdes recebidas e na construcao da confianga
em si mesma?’.

Ser mée adolescente ndo significa ser menos capaz. Com informacdo, apoio e
acolhimento, ¢ possivel desenvolver seguranga e autonomia no cuidado com o bebé?.

Cada pequeno cuidado realizado com carinho contribui para o crescimento saudavel da
crianca e para o fortalecimento da maternidade®®.

Figura 7 — Cuidado com recém-nascido

Fonte: Elaboragéo propria
artificial (2026).
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CAPITULO 7 — VACINA(;AO E ACOMPANHAMENTO DE SAUDE DO BEBE

Os primeiros meses de vida sdo fundamentais para o crescimento e o desenvolvimento
saudavel do bebé. Nesse periodo, a vacinacdo e o acompanhamento regular nos servigos de
salde desempenham um papel essencial na prevencéo de doencas e na promocao do bem-estar
infantil. Para mées adolescentes, compreender a importancia desses cuidados ajuda a fortalecer
a seguranca no exercicio da maternidade e contribui para decises mais conscientes sobre a
saude do filho*.

Cuidar da satde do bebé vai além de tratar doencas. Significa acompanhar seu
desenvolvimento, prevenir agravos e garantir que ele tenha oportunidades adequadas para

crescer de forma saudavel desde o inicio da vida®.

7.1 A importancia das vacinas

As vacinas sdo uma das formas mais eficazes de protecédo contra diversas doencas graves
que podem afetar os bebés, especialmente porque o sistema imunolédgico ainda estd em
desenvolvimento nos primeiros anos de vida.

Ao receber as vacinas, o organismo do bebé aprende a se defender contra virus e
bactérias, reduzindo o risco de complicagdes, internacdes e até mortes evitaveis. A vacinacdo
protege ndo apenas a crianga, mas também toda a comunidade, contribuindo para o controle de
doengas transmissiveis®.

No Brasil, o calendario vacinal é oferecido gratuitamente pelo Sistema Unico de Sadde,
garantindo acesso universal a imunizagao®.

Entre as primeiras vacinas administradas estéo:
BCG, que protege contra formas graves de tuberculose;
Hepatite B, aplicada ainda nas primeiras horas de vida;
Vacinas contra poliomielite, rotavirus, penta valente e pneumococica nos meses seguintes®.
E importante seguir as datas indicadas na caderneta da crianca e evitar atrasos sempre

que possivel.

7.2 A caderneta de satde da crianga
A caderneta de satde é um documento fundamental que acompanha o bebé desde o
nascimento. Nela sdo registrados dados importantes como peso, altura, vacinas recebidas e

avaliagdes do desenvolvimento®.
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Esse material ndo serve apenas para anota¢des dos profissionais de salde. Ele também
ajuda a mde a acompanhar o crescimento do bebé& e compreender melhor cada fase do
desenvolvimento infantil®°.

Levar a caderneta em todas as consultas e manté-la bem conservada facilita a
continuidade do cuidado e permite que diferentes profissionais acompanhem a evolucdo da

criancga de forma integrada®.

7.3 Consultas de puericultura

As consultas de acompanhamento, conhecidas como puericultura, séo realizadas
regularmente para avaliar o crescimento, o desenvolvimento e as condigdes gerais de salde do
bebést,

Durante essas consultas, os profissionais de saude observam:
Ganho de peso e crescimento adequado;
Alimentacdo e amamentacdo;
Desenvolvimento motor e cognitivo;
Qualidade do sono;
Vinculo familiar e ambiente em que a crianca vive.

Esse é também um momento importante para esclarecer davidas. Nenhuma pergunta é
pequena quando se trata da satde do bebést.

Para maes adolescentes, essas consultas representam um espaco seguro de orientacao,

acolhimento e aprendizado continuo3.

7.4 Desenvolvimento do bebé més a més
Cada bebé possui seu préprio ritmo de desenvolvimento, mas existem marcos esperados
gue ajudam a acompanhar se tudo esta evoluindo adequadamente32,
Nos primeiros meses, o bebé comeca a:
Reconhecer vozes e rostos;
Sorrir socialmente;
Sustentar melhor a cabeca;
Acompanhar objetos com o olhar;

Reagir a sons e estimulos32.
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Comparagdes com outras criancas devem ser evitadas, pois cada crianga tem seu tempo.
O acompanhamento profissional ajuda a identificar precocemente qualquer necessidade de

avaliacdo adicional32,

7.5 O papel da mée no cuidado continuo

A participacéo ativa da m&e no acompanhamento de saude fortalece a protecéo do bebé.
Observar mudancas, seguir orientacdes e manter vinculo com a unidade de saude séo atitudes
que contribuem para um desenvolvimento saudavel3.

Ser mée adolescente ndo impede a construcao de um cuidado responsavel e atento. Pelo
contrério, o0 acesso a informacao e ao suporte profissional possibilita aprendizado constante e
crescimento junto com o filho32,

Cuidar da saude do beb& €é um processo
continuo, feito de E
refletem amor, :

compromisso com O

pequenas atitudes diérias que
responsabilidade e

futuro.

Figura 8 — Importancia da vacinacgéo do bebé

Fonte: Elaboracdo propria com auxilio de inteligéncia artificial (2026).
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CAPITULO 8 — SAUDE MENTAL DA MAE ADOLESCENTE

A chegada de um bebé transforma profundamente a vida de qualquer mulher. Quando
essa experiéncia acontece durante a adolescéncia, periodo ja marcado por mudancas fisicas,
emocionais e sociais, os desafios podem se tornar ainda mais intensos. Por isso, cuidar da saude
mental da mée € tdo importante quanto cuidar da salde fisica do bebés3s,

Sentimentos variados sdo comuns apds o nascimento. Alegria, amor, medo, inseguranca,
cansaco e duvidas podem aparecer ao mesmo tempo. Nenhuma dessas emocdes significa
fraqueza ou incapacidade. Elas fazem parte do processo de adaptacao a maternidade®.

Reconhecer e acolher os proprios sentimentos é o primeiro passo para viver essa fase de

forma mais saudavels3.

8.1 Mudancas emocionais no pés-parto

Ap0s o parto, o corpo passa por alteracdes hormonais significativas que influenciam
diretamente o humor e as emoc¢des. Além disso, a rotina muda completamente, o sono se torna
irregular e surgem novas responsabilidades33.

Nos primeiros dias, ¢ comum ocorrer o chamado “baby blues” caracterizado por:
Choro facil;
Sensibilidade emocional aumentada;
Irritabilidade;
Sensacdo de inseguranca;
Cansaco intenso.

Essas alteracOes geralmente sdo passageiras e tendem a melhorar com apoio, descanso
e adaptagdo gradual a nova rotina**.

Entretanto, quando os sentimentos de tristeza, desanimo ou ansiedade permanecem por

semanas ou se intensificam, € importante buscar ajuda profissional,

8.2 Depressao poés-parto: quando procurar ajuda

A depressdo pos-parto é uma condigdo de salde que pode afetar mées em diferentes
idades, incluindo adolescentes. Ela ndo esta relacionada a falta de amor pelo bebé, mas sim a
fatores bioldgicos, emocionais e sociais*.

Alguns sinais de alerta incluem:
Tristeza persistente;

Perda de interesse em atividades antes prazerosas;
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Dificuldade de criar vinculo com o bebé;
Sensacéo constante de culpa ou incapacidade;
Alteracdes importantes no sono e no apetite;
Falta de energia ou motivacao.
Ao perceber esses sinais, procurar a unidade de satde é fundamental. Profissionais como
enfermeiros, psicdlogos e médicos estdo preparados para acolher e orientar sem julgamentos®.

Pedir ajuda é um ato de cuidado consigo mesma e com o bebé.

8.3 Autocuidado também é cuidado com o bebé
Muitas mées acreditam que precisam dedicar todo o tempo exclusivamente ao bebé,
esquecendo das proprias necessidades. No entanto, cuidar de si mesma néo € egoismo, € parte
essencial do cuidado materno3.
Pequenas atitudes podem fazer diferenca:
Reservar alguns minutos do dia para descanso;
Alimentar-se adequadamente;
Manter contato com pessoas que tragam conforto;
Realizar atividades que proporcionem bem-estar®.
Quando a mae estid emocionalmente bem, consegue oferecer um cuidado mais tranquilo

e seguro ao bebé.

8.4 Construindo confianca na maternidade

A inseguranga é comum no inicio da maternidade, principalmente durante a
adolescéncia. Com o tempo, a convivéncia diaria com o bebé fortalece a confianca e a percepc¢éo
das proprias capacidades®.

Né&o existe mée perfeita. Existe aprendizado continuo.

Cada desafio superado, cada cuidado realizado e cada momento de conexédo contribuem
para o crescimento emocional da mae e para o fortalecimento do vinculo com o filho*.

Ser mde adolescente ndo define limites para o amor, para o aprendizado ou para 0
desenvolvimento pessoal. Com apoio, informagdo e acolhimento, é possivel construir uma

maternidade saudavel e cheia de significado®®.
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Fonte: Elaboracdo propria com auxilio de inteligéncia artificial (2026).
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CAPITULO 9 — REDE DE APOIO E RETORNO A VIDA SEXUAL APOS O PARTO
A maternidade transforma ndo apenas a rotina, mas também as relagBes pessoais,
emocionais e corporais da mulher. Ap6s o nascimento do bebé, muitas méaes adolescentes
vivenciam duvidas que nem sempre sdo discutidas abertamente, como a necessidade de apoio
no cuidado didrio e 0 momento seguro para retomar a vida sexual®’.
Falar sobre esses temas € importante porque eles fazem parte da salde integral da
mulher. Informacdo clara e baseada em evidéncias ajuda a reduzir insegurancas e permite

decisOes mais conscientes®”.

9.1 A importancia da rede de apoio

A rede de apoio € formada por pessoas e servicos que oferecem suporte emocional,
pratico e social a mée durante o periodo pds-parto e nos primeiros meses de vida do bebé*”.

Esse apoio pode incluir:

Familiares;

Parceiro ou parceira;

Amigos;

Profissionais de salde;

Escola e servigos sociais;

Grupos comunitarios ou de mées.

A presenca de uma rede de apoio contribui para a reducdo do estresse materno, melhora
a adaptacdo a maternidade e esté associada a melhor saide mental no pds-parto?’.

Dividir tarefas como cuidados com o bebé, organizacdo da casa ou momentos de
descanso permite que a mae recupere energia fisica e emocional. Receber ajuda nédo significa
incapacidade, mas sim reconhecer que cuidar de um bebé é uma responsabilidade coletiva®’.

Estudos apontam que maes com apoio social adequado apresentam menor risco de

depressdo pOs-parto e maior confianga no cuidado materno®”.

9.2 O papel do parceiro e da familia
Quando presente, o parceiro pode participar ativamente dos cuidados com o bebg,
fortalecendo o vinculo familiar e reduzindo a sobrecarga materna. Pequenas atitudes, como
ajudar nas trocas, acalmar o bebé ou apoiar emocionalmente a mae, fazem grande diferenca.
A familia também exerce papel importante ao oferecer acolhimento sem julgamentos.

OrientagBGes excessivas, criticas ou cobrancas podem aumentar a inseguranga da mée
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adolescente, enquanto o apoio respeitoso favorece autonomia e aprendizado®®. O cuidado deve

ser compartilhado, respeitando o protagonismo da mae*.

9.3 Mudancas no corpo e na sexualidade

ApOs 0 parto, 0 corpo passa por um periodo natural de recuperacdo. Alteragdes
hormonais, cicatrizacdo dos tecidos, cansaco fisico e adaptacdo emocional podem influenciar o
desejo sexual®.

E comum que a libido diminua temporariamente. 1sso ndo representa problema ou falta
de interesse permanente, mas sim uma resposta natural do organismo diante das mudangas
vividas®.

Além dos aspectos fisicos, fatores emocionais como inseguranga corporal, medo de dor
ou preocupacao com o bebé também podem interferir na retomada da intimidade®®. Cada mulher

possui seu préprio tempo de adaptacao.

9.4 Quando € seguro voltar a vida sexual

De forma geral, recomenda-se aguardar aproximadamente 4 a 6 semanas apds o parto
antes da retomada das relacGes sexuais, periodo necessario para recuperagdo uterina e
cicatrizagdo, especialmente quando houve laceragdes ou cesariana“.

Entretanto, o retorno deve considerar trés aspectos principais:
Auséncia de dor ou sangramento anormal;
Conforto fisico e emocional da mulher;
Liberacdo e orientacao profissional durante consulta pos-parto.

N&o existe obrigacdo de retomar a vida sexual em determinado prazo. O momento deve

ser decidido pela mulher, respeitando seus sentimentos e limites*.

9.5 Importéncia da contracepcao no pés-parto

Um ponto fundamental é que a ovulacdo pode ocorrer antes mesmo do retorno da
menstruacdo. Isso significa que a mulher pode engravidar novamente mesmo sem ter
menstruado apos o parto*'.

Por isso, 0 uso de método contraceptivo deve ser iniciado conforme orientacdo da equipe
de saude.

Métodos compativeis com a amamentacédo incluem:

Preservativos;
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DIU;
Implante contraceptivo;
Métodos hormonais especificos indicados no pos-parto.
O preservativo continua sendo essencial para prevencdo de infeccBes sexualmente

transmissiveis*'.

9.6 Comunicacao e respeito nas relagdes
Conversar abertamente com o parceiro sobre sentimentos, medos e expectativas ajuda a
tornar o retorno a intimidade mais tranquilo. O respeito ao tempo da mulher é fundamental®.
A sexualidade apés a maternidade pode assumir novos significados, baseados em
dialogo, cuidado mutuo e compreensdo das mudancas vividas*'. A relacdo deve ser construida

com seguranca emocional, sem pressdes ou cobrancas.

9.7 Cuidar da mée também é cuidar do bebé

Quando a mée se sente apoiada, respeitada e segura em suas rela¢fes pessoais, sua salde
emocional melhora, refletindo diretamente no cuidado oferecido ao beb&*?,

Rede de apoio e satde sexual fazem parte do bem-estar integral da mulher e devem ser
abordadas com naturalidade nos servigos de satide*?.

A maternidade ndo encerra a vida pessoal da mulher. Ela inaugura uma nova fase, na
qual cuidado, autonomia e informag&o caminham juntos*.

Figura 10 — A importancia da rede de apoio

Fonte: Elaboragéo propria com auxilio de inteligéncia artificial (2026).
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CAPITULO 10 — UMA NOVA HISTORIA COMECA: CAMINHOS,
POSSIBILIDADES E ESPERANCA

A maternidade marca o inicio de uma nova etapa da vida. Para a mae adolescente, essa
fase pode ter comecado de maneira inesperada, acompanhada de medos, davidas e mudancas
profundas. No entanto, ao longo dessa jornada, novos aprendizados surgem, novas forgas sao
descobertas e uma nova historia comeca a ser construida.

Ser mae ndo significa deixar de ser jovem, nem abandonar sonhos ou planos. Significa
aprender a reorganizar caminhos, encontrar novos sentidos e construir o futuro passo a passo,

respeitando o préprio tempo.

10.1 Reconhecendo a propria trajetéria
Cada experiéncia vivida durante a gestacdo, o parto e os primeiros cuidados com o bebé
representam um processo de crescimento. Mesmo diante das dificuldades, a mée desenvolve
habilidades importantes como responsabilidade, sensibilidade, organizacao e resiliéncia.
Olhar para a propria trajetdria com gentileza € essencial. Nem todos os dias serdo faceis,
e isso faz parte da realidade de qualquer maternidade. Valorizar pequenas conquistas diarias

ajuda a perceber o quanto ja foi aprendido e superado.

10.2 A maternidade ndo define todos os caminhos

Embora a maternidade passe a ocupar um espaco importante na vida, ela ndo precisa
limitar quem a mulher € ou quem deseja se tornar. Estudos, projetos pessoais, amizades e sonhos
continuam sendo parte fundamental da construgao da identidade.

Com apoio, informacdo e planejamento, é possivel conciliar o cuidado com o bebé e o
desenvolvimento pessoal.

A maternidade pode, inclusive, tornar-se fonte de motivacdo para novas conquistas e

objetivos.

10.3 Construindo redes e oportunidades

Buscar apoio em servicos de saude, educagdo e assisténcia social amplia possibilidades
e fortalece a autonomia. Profissionais e instituices existem para oferecer orientagéo,
acolhimento e suporte durante essa caminhada.

Participar de grupos, manter vinculos sociais e aceitar ajuda quando necessario

contribuem para uma experiéncia mais leve e segura. Ninguém precisa caminhar sozinho.
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10.4 Aprendizado continuo

N&o existe manual perfeito para ser mde. O aprendizado acontece diariamente, nas
tentativas, nas descobertas e na convivéncia com o bebé.

Permitir-se aprender, perguntar e recomecar quantas vezes forem necessarias faz parte
do processo. A maternidade é uma construgdo viva, que se transforma ao longo do tempo. Cada

fase trard novos desafios e também novas alegrias.

10.5 Uma mensagem para vocé

Se vocé chegou até aqui, € porque ja percorreu um caminho importante. Talvez ainda
existam duvidas, insegurangas ou medos, mas também existe coragem, cuidado e amor.

Vocé ndo precisa ser perfeita para ser uma boa mae. O mais importante é estar presente,
buscar apoio quando necessario e acreditar na propria capacidade de aprender e crescer.

Seu bebé ndo precisa de uma mée idealizada. Precisa de vocé, com sua histdria, seu

esforco e seu carinho.

10.6 Olhando para o futuro com esperanca

O futuro ndo esta definido apenas pelas dificuldades do presente. Ele é construido
diariamente, através de escolhas, aprendizados e oportunidades que surgem ao longo do
caminho.

A maternidade pode ser o comeco de uma nova fase marcada por fortalecimento,
autonomia e transformacao pessoal.

Que este livro possa acompanhar vocé como um guia, um apoio e um material educativo
que concentra informagé&o, acolhimento e cuidado para um caminhar juntos.

Uma nova historia comeca agora. E ela continua sendo escrita todos os dias, por voce.

Figura 11 — Os vinculos sociais como apoio para a maternidade

Fonte: Elaboracdo propria com auxilio de inteligéncia artificial (2026).
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