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OADOLESCER E SER MAE: REPRESENTACOESSOCIAISDE PUERPERAS
ADOLESCENTES

Dafne PaivaRodriguest, Francisco Rafael deAraljo Rodrigues?, Lucilane MariaSalesda Silva®, Maria Salete Bessa
Jorge?, L éaDias Gomes Pimentel Vasconcel os®

RESUM O: Objetivou-se apreender as representagdes sociais de puérperas adol escentes sobre ser mée na adolescéncia.
Trata de estudo fundamentado na Teoria das Representagdes Sociais de Moscovici, desenvolvido em um hospital -
maternidade publico do municipio de Fortaleza-CE com 25 puérperas adol escentes através de entrevista semiestruturada.
A construgao das representactes soci ai s sobre amaterni dade naadol escénciarevel aaedificacdo de opiniGes contraditorias.
Ascontradi¢des maisvisiveisforam: ser mae e ser mée naadolescéncia, em queaprimeirapassaaser concebidacomo uma
virtude, enquanto a segunda estereotipada como prisdo através das dificuldades enfrentadas no desenvolvimento do
papel. Conclui-se que amaternidade na adolescénciarevelaaimportanciade programas educativos sobre asalde sexual,
com enfoque naintersetorialidade entre as escol as, 0s servicos de salide e a soci edade para desenvolver mecanismos que
identifiquem e intervenham junto as adol escentes com alto risco paraa maternidade precoce.

PALAVRAS-CHAVE: Identificac8o social; M aes; Adolescente; Periodo pés-parto.

BECOMINGADOLESCENT AND BEINGMOTHER: SOCIAL REPRESENTATIONSOF
ADOLESCENTSIN THE POST PARTUM

ABSTRACT: The objective was to apprehend the social representations of adolescents in the post partum period about
being a mother in adolescence. This study was based on the Theory of Social Representation of Moscovici, and was
developedin apublic maternity hospital inthe municipality of Fortaleza-CE with 25 adolescentsin the post partum period,
through semi-structured interviews. The construction of social representations about motherhood in adolescence shows
contradictory opinions. The most visible contradictions are: being amother and being amother in adolescence, in which
thefirst shall be designed asavirtue, whilethe second is stereotyped as prison, through the difficultiesfaced in developing
the motherhood role. The conclusion isthat the maternity in adolescence shows the importance of educational programs
on sexual health, focusing on the intersectoriality between schools, health services and society to develop mechanisms
to identify and intervene with the teenagers at high risk for early motherhood .

KEYWORDS: Socia identification; Mothers; Adolescent; Postpartum period.

ENTRARENLAADOLESCENCIAY SER MADRE: REPRESENTACIONESSOCIALES
DE PARTURIENTASADOLESCENTES

RESUMEN: Se objetivd aprehender las representaciones sociales de parturientas adolescentes sobre ser madre en la
adolescencia. Setratade un estudio fundamentado en la Teoriade las Representaciones Sociales de M oscovici, desarrollado
en un hospital-maternidad pablico del municipio de Fortaleza-CE con 25 parturientas adol escentes através de entrevista
semiestructurada. La construccion de las representaciones sociales sobre la maternidad en la adolescencia revela la
edificacion de opiniones contradictorias. L as contradicciones mésvisiblesfueron: ser madrey ser madre enlaadolescencia,
en que laprimera pasaaser concebida como unavirtud, mientras que la segunda estereotipada como prisién através de
lasdificultades enfrentadas en el desarrollo del rol. Se concluye que lamaternidad en laadolescenciarevelalaimportancia
de programas educativos sobre la salud sexual, con enfoque en la intersectorialidad entre las escuelas, |os servicios de
salud y lasociedad paradesarrollar mecanismos que identifiquen eintervengan junto alas adolescentes con ato riesgo de
maternidad precoz.

PALABRASCLAVE: Identificacion sociale; Madres; Adolescente; Periodo de posparto.
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INTRODUGCAO

O processo de adolescer € um estado de
transicdo dinadmico eimportante para o crescimento e
desenvolvimento do ser. O termo adolescéncia vem
do latino adolescere, que significa crescer até a
maturidade. Usa-se esse termo paradesignar o periodo
de mudancas que vai dos 10 anos até a maturidade™.

A Organizacdo Mundial de Salde define a
adolescénciacomo o periodo davidaapartir do qual
surgem as caracteristicas sexuais secundarias e se
desenvolvem processos psicoldgicos e padrées de
identificacdo que evoluem da fase infantil para a
adulta, entre eles a transi¢cdo de um estado de
dependéncia para outro de relativa autonomia,
prolongando-se dos 10 aos 20 anos incompletos
segundo seus critérios?.

Os censos demograficos e as contagens
populacionais para 0s anos intercensitarios mostram
através de estimativas preliminares que em 2007 o
Brasil ja contava com mais de 39 milhdes de jovens
na faixa etéria de 10 a 19 anos®. Esse aumento da
populacdo, ocorrido nas Ultimas décadas, é resultado
da transformac&o na estrutura etéria da populagdo
brasileira, em funcéo da queda da fecundidade, do
declinio da mortalidade infantil e do aumento da
esperanca de vida.

A adolescéncia, por exemplo, constitui uma
etapa do desenvolvimento humano caracterizado por
modificagbesbiol bgicas, psicol 6gicasesbcio-culturais.
O individuo que se encontra nesta fase peculiar de
transicdo biopsicosocial apresenta transformactes
bioldgicas, em busca de uma defini¢cdo de seu papel
social, determinado pelos padrdes culturais de seu
meio®. E um momento que sedistingue pelasprimeiras
reacOes emocionais e transformacdes corporais
préprias dapuberdade, no qual o individuo enfrentaa
perda dos caracteres biol 6gicosinfantis e a perdados
pais quanto a dependénciainfantil®.

A adolescéncia inicial € a época em que ha
mudangas significativas em quase todos os aspectos
funcionais da crianga na qual o adolescente de 12 ou
13 anos esté assimilando uma enorme quantidade de
experiénciasfisicas, sociais eintelectuaisnovas. Jaa
adolescénciafinal € aépocadaconsolidagdo, naqual
0 jovem de 16, 17 ou 18 anos estabelece nova
identidade, tendo objetivos e compromisso com papel
mais claro. Sugere-se que a adolescénciainicial sgja
umaépocadominadapelaassimilacdo, enquanto afase
final talvez seja um momento de acomodag&o®.

A gravidez na adolescéncia é uma ocorréncia
de maior destaque relacionado a sexualidade da
adolescéncia e, na histéria da humanidade, ndo
constitui um fendmeno recente, mas se evidencia
desdeaantiguidade, quando os contratos de casamento
eram feitos com as meninas com aidade de 13 a 14
anos. De acordo com alguns autores a gravidez na
adolescéncia, que era antes problemética
exclusivamente familiar, resolvida muitas vezes por
casamento as pressas ou por auxilio temporario em
locais distantes, passou a ameacar o futuro dessas
jovens. Atualmente, gravidez no extremo inferior da
vidareprodutivatem sido objeto de preocupacao, pois
a gestac&o assim como o parto e a maternidade séo
problemas peculiares que, ao ocorrerem nessa fase
davida, trazem muiltiplas consequénciastanto asalide
fisica quanto aos aspectos emocionais e econdmicos,
repercutindo sobre a mae adolescente e seu filho™.

As Ultimas décadas evidenciam dados
alarmantes sobre 0 comportamento dos adolescentes
no tocante a precocidade das relacBes sexuais de
ambos os sexos. O nimero médio defilhosde mulheres
adultas vem diminuindo no Brasil, enquanto ataxade
fecundidade entre adol escentes estd em crescimento
constante. Entre 1994 e 2004, a proporcdo de méaes
adolescentes cresceu de 18,4% para 23,9% no
Nordeste. Para o Estado do Ceard, aproximadamente
24% dos partos feitos pelo Sistema Unico de Salide-
SUS, ocorridos em 1999, foram de mulheres com
menos de 20 anos de idade®.

Apreender o pensamento de adol escentes sobre
0s sentidos de ser méde € adentrar em suas
singularidades, no universo das representactes que
transparece arealidade experienciadaem funcdo dessa
condicdo. Para compreender esse processo de
construgdo no senso comum das representacoes é
necessario tornar-se sensivel a individualidade, a
coletividade, aos processos simbolicos e asvivéncias
expressas no pensar, agir e sentir do cotidiano das
adolescentes. A partir deste contexto, objetivou-se
nesta pesquisa apreender as representacdes sociais
de puérperas adolescentes sobre ser mée na
adolescéncia.

REFERENCIAL TEORICO-METODOLOGICO

Esta pesquisa € um estudo de abordagem
gualitativa e norteada pelos pressupostos tedricos e
metodol 6gicos das Representactes Sociais®?, que
reconhecem o conhecimento no senso comum, € busca
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questBesrel ativas ao sujeito, considerando asociedade
em gue 0 mesmo se insere e sua historia. A escolha
ocorreu em virtude dela nos trazer a luz o
conhecimento produzido no cotidiano dos sujeitos
sociais da pesquisa, permitindo adentrar nos seus
universosimaginarios e simbalicos.

O estudo foi desenvolvido em um hospital-
maternidade publico de atencdo secundéria de salde,
localizado no municipio de Fortaleza-CE, inserido na
Secretaria Executiva Regional-SER V1. O Hospital
em questdo oferece atendimentos de urgéncia em
ginecologia e obstetricia, clinica médica (feminina),
neonatologia e pediatria, além de consultas
ambulatoriais e cirurgias eletivas em ginecologia,
obstetricia e mastologia. A unidade realiza ainda
exames laboratoriais ssmples e especializados como
raios X, mamografia e ultra-sonografias.

A pesquisa teve como apoio o “Curso da
Gestante” que € promovido pelaenfermeiraobstétrica
e gue reine um grande namero de adolescentes
gravidas em acompanhamento pré-natal no ambulatério
da instituicdo. O curso divide-se em dois modulos,
sendo o primeiro destinado as gestantes que se situam
no primeiro trimestre e 0 segundo para as gestantes
gue se encontram no segundo e terceiro trimestre de
gestacéo.

A selecdo dessa Instituicgo para a redlizagéo
da pesquisaresidiu no fato de estar colocada como a
segunda maternidade em maior numero de
atendi mentos do Estado do Ceard, localizadaem uma
regido populosa e com um elevado indice de
adolescentes gravidas. Além do fato de ser um
hospital-escola em parceria com a Universidade
Estadual do Ceard, facilitando ostramiteslegais para
realizac&o da pesquisa.

Participaram do estudo 25 puérperas
adolescentes na faixa etéria de 10 aos 20 anos
incompletos, conforme oscritérios de classificacdo da
Organizacdo Mundial da Salide-OM S?, determinadas
durante o processo de amostragem tedrica, isto €&,
guando as experiéncias foram se repetindo e
respondendo ao objetivo da pesquisaem suas mltiplas
dimensdes. A coleta dos dados ocorreu de janeiro a
abril de 2007 através de entrevista semiestruturada,
aplicada individualmente e gravada em fita cassete
mediante permissio concedida pelas participantes.

Os contetidos que emergiram através das
entrevistas foram submetidos aandlise de contetido?.
Estaformade andlise possibilitou acompreensdo critica
dos contelidos, buscando significar os sentidos
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manifestos além do que foi comunicado. Nesse tipo
de andlise, estudiosos'*>*d destacam as significacdes
explicitas ou ocultas presentes na organizacéo dos
processos mentai s dos sujeitos por meio das producdes
discursivas.

Para realizar a anélise de contetdo foram
seguidas as seguintes etapas operacionais™V: Na pré-
andlise, asentrevistasforam transcritas naintegraapos
a leitura das gravacOes, garantindo 0 méaximo de
fidedignidade as verbalizacBes coletadas. Assim, 0s
discursos que surgiram foram fixados em textos, o
que serviu para descrevé-los e interpreté&los com o
intuito de compreender os significados conhecidos
pelas participantes; aandliseiniciou com areunido de
todas as entrevistas para a constitui¢do do corpus e
feitasleiturasflutuantes. Em seguida, foram realizadas
leituras detalhadas e orientadas pel os objetivos para
compreensdo mais detalhada e aprofundamento dos
significados dos contetidos. Apos identificados os
fragmentos das descri¢bes que expressassem 0
fendmeno, foi estabel ecidaadecomposi¢éo do corpus
e agrupamento do material em subcategorias e
categorias. Estas foram validadas para comporem
unidades de andlise. As categorias que surgiram foram
descritas e interpretadas por inferéncias com a
literatura pesquisada embasada na Teoria da
Representacdo Social.

Efetivou-se 0 estudo definitivo concomitante as
concessdes deinformagtes quanto aos procedimentos
gue fizeram parte da pesguisa e consentimento livree
esclarecido das adol escentes e/0u seus responsavels.
Foi garantido também o anonimato dos sujeitos do
estudo, tendo suasidentidades substituidas por codigos
como E-1..., E-25. Esta pesguisa apresentou parecer
favoravel a sua execucdo pelo Comité de Etica em
Pesguisa da Universidade Estadual do Ceard, com o
n. de protocol o 05464338.

RESULTADOS E DISCUSSAO

A partir da andlise dos contetidos apreendidos
por meio dos recortes das unidades teméticas das
entrevistas, foram construidos dois nlcleos teméti cos
e oito categorias: O adolescer e a gravidez na
adolescéncia com as categorias sentimentos
ambivalentes, mudancas no estilo de vida,
conceitos e ressignificacdes; e o outro nucleo
tematico: O adolescer e ser mde na adolescéncia
constituida pel as categorias significados, sentimentos,
dificuldades e alteracdes fisico-organicas.
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O adolescer e a gravidez na adolescéncia

O texto construido reline as aproximagoes e
distanciamentos qualitativos rodeados por um campo
simbdlico el aborado socia mente. Assim, observamos
na Figura 1 as representacfes sociais das puérperas
adol escentes sobre agravidez naadolescéncia, dando
sentido a uma trama de significactes atravées de seus
nucleos teméticos.

Sentimentos ambivalentes Conceitos
Rejeicao/Apoio Adolescéncia
Felicidade/ Tristeza Gravidez
Surpresa/ Desgjo

X\ Fa

O adolescer e a gravidez na
adolescéncia

/ \

Ressignificacdo Mudanca no estilo devida
Arrependimento Perda dos sonhos
Censura Autonomia
Familia Perda do espago social

Figura 1 - Representactes sociai s das puérperas adol escentes
sobreagravidez naadolescéncia. Fortaleza-CE, 2007

O grupo das adolescentes entrevistadas
apresenta nos discursos a construcdo de conceitos
socialmente produzidos sobre a adolescéncia e a
gravidez:

[..] foi bom, um tempo bom [Por qué?]. Eu me
diverti né, tive tempo, assim, saia prés festas com
meus amigos, era assim. SO isso mesmo. Foi assim,
bom né, teve uma parte que eu me diverti, depois
eu me casel, tive minha filha com 17 anos (E.10).

Eu tinha medo, pra mim eu ia morrer, ai fui embora
pro interior e fiquei |&. Al eu escondi minha gravidez
durante sete meses. Foi. Minha mée, ela suspeitava,
mas ela ndo chegava pra mim e dizia né vocé ta
gravida. Venha aqui pré& conversar comigo. Ela me
chamava pré conversar né sendo que eu tinha
vergonha. Toda vida quando ela me chamava eu
saia, fugia, cortava o assunto. Ai escondi durante
sete meses minha gravidez. Quando a barriga
aumentou ndo consegui mais esconder, foi quando
ela descobriu foi um choque pra ela né (E.1).

O conceito de adolescéncia ficou ancorado
numadimensao socio-relaciona e afetivademonstrado

por uma atmosfera positiva das novas situacdes
vividas. Assim, aadolescénciafoi metaforizadacomo
um periodo da vida para a formagdo dos grupos de
amigos, liberdade para namorar, busca de novos
espagos sociais, possibilidade defazer compras so para
ela, alegriaediversdo.

O conceito de gravidez ficou ancorado na
dimensdo fisiolégica e psicolégica. As adolescentes
estabelecem uma relago direta com as ateragbes no
corpo, estereotipando a gravidez pela presenca da
barriga que vai crescendo e revelando-a como um
momento inicialmente de negac&o e, posteriormente,
deansiedade devido adinamicado parto e preocupacdo
com o bem-estar do filho que estava em gestacéo.

A gravidez, apesar de ndo conseguir sedissociar
e constituir um evento de aspecto biol 6gico, € especial
na vida da mulher, desenvolve-se dentro de um
contexto social ecultural queinfluenciaedeterminaa
evolucdo da gravidez bem como a sua assisténcia. O
ciclo grévido-puerpera acarretagrandes modificactes
n&o apenas corporais, como na maneira de ser da
mulher e em suas relacdes pessoais, constituindo-se
em periodo de transi¢éo existencial .

Identificou-se nesse estudo que o caminho
percorrido durante agravidez ancora-se nas seguintes
ressignificacoes:

Eu era pra ter pensado antes, em tudo na minha
vida que perdi quando engravidei. Tanto faz ela
ta como ndo ta, € uma coisa que vai ser pra mim o
resto da minha vida. N&o € uma coisa que eu vou
fazer, encostar e deixar ali. Pra onde for pra onde
eu ir tem que levar e ja que eu quis né, ndo vou
abandonar. Muitos meios da gente prevenir tém, a
gente previne se quiser se N80 quiser e eu errel em
nao se prevenir. Eu penso assim, ja que vocé nao
guer, entdo ndo va atras. Minha cabega € essa,
procurou, agora é responsabilidade até o resto da
vida (E.25).

Contraditoriamente, esse momento é recoberto
de arrependimento no tocante agravidez e enfatizado
guando toma consciéncia da eternidade da funcéo de
mé&e e necessidade de abdicar de atitudes por elatéo
cobicadas.

Tudo sou eu, sempre sou eu. E logo que o pai dele
também ndo assumiu né. Meu primeiro menino. Ai
guando eu engravidel e contel pra ele, ele disse que
o filho ndo era dele. Hoje em dia eu sou feliz como
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mae. Mas na gravidez mesmo foi muito dificil, sofri
demais. Mas hoje em dia eu estou muito feliz, eu amo
muito ela, ela € muito importante pra mim (E.1).

O sofrimento sentido pela auséncia do
companheiro durante a gravidez e na composi¢céo
familiar, ressignificao conceito tradicional defamilia.
A reelaboracéo desse conceito traduz a necessidade
da jovem se auto-afirmar como gravida e assumir
responsabilidades de mée sozinha. As entrevistas
também revelam que a representacdo social da
gravidez na adolescéncia ficou ancorada na esfera
dos sentimentos, em que as sensacdes de ser méae
deixam transparecer certa ambivaléncia entre a
fantasia das participantes e a condi¢cdo de realidade
em que se encontravam.

Para algumas entrevistadas, a gravidez na
adolescéncia é objetivada inicialmente como uma
surpresa, como algoinesperado, causando umimpacto
em suavida

Ficava s6 chorando quando descobri, por que
assim, como eu te falei, eu ndo imaginava ser mae.
E assim, eu ndo sabia assumir. Agora de segunda
eu ja tava acostumada (E.12).

Foi bom, foi por que eu quis né. Prd mim foi bom.
E por que era tudo o que eu queria né, um filho.
Que nem toda mulher quer. Faz € tempo que eu
tava tentando, como eu ja disse né. la fazer dois
anos. Prd mim foi 6timo. Aqui vai ser minha
companhia (E.5).

Contraditoriamente, outras revelam a
consciéncia de suas atitudes e do desegjo, mesmo que
inconsiderado, de ter um filho, concretizado através
da confirmacéo da gravidez. Esse desegjo de
engravidar estd metaforizado como a readlizagdo de
um sonho. A sensac8o prazerosa sentida com a
descobertadagravidez se encontraelaboradanaideia
deum projeto fantasi 0so, de um desej o sempre sonhado,
mas que deveria ser concretizado quando planejado.
O fato de existirem adolescentes que desejam
engravidar poderiaser justificado pelapercepcéo, por
parte das jovens, dafalta de estrutura para constituir
uma nova familia naquele momento®,

Primeiro de tudo eu ndo tive apoio de ninguém, aliés,
tudo que eu fazia a minha mée dizia que a culpada
era eu né, que eu ndo tinha cabeca pra pensar, por
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gue eu acho que ja que aconteceu nossa familia
tem que apoiar né. SO que quando eu engravidei
todo mundo virou as costas sabe ninguém nem
queria saber né. Por que dizia que era eu que queria
né, foi falta de cuidado meu (E.10).

Ah! Foi quando eu engravidei, meu marido disse
gue teve abuso de mim, ai arrumou outra, ai eu
sofri nesse tempo. Foi o conflito maior foi esse.
Ah! Nesse momento eu tinha me arrependido de
ter engravidado. Mas so que néo podia fazer nada,
nao ia abortar, nem matar (E.4).

A descoberta da gravidez é marcada para as
jovens pelasignificacdo darejeicado sobre aperdados
afetos, sendo objetivada na auséncia e/ou medo de
perdado companheiro e do distanciamento dospaise
irmdos. A falta de apoio do companheiro é referida
pelo abandono e sentida através da solidao. O
desamparo familiar é representado pela exclusdo das
adolescentesdo grupo familiar. No ambito familiar, a
gravidez na adolescéncia parece indicar dificuldades
nas relacdes entre pais e filhas e nas condi¢tes
contextuais para o desenvolvimento psicolégico da
filha. No ambito individual, a jovem gestante se
guestiona* por queisso aconteceu justamente comigo?’
e "0 que serd agora de minhavida?’.

Em outraspalavras, agravidez naadolescéncia
traz sérios problemas paraprogramas de salide publica,
paraprojetoseducacionais, paraavidafamiliar epara
0 desenvolvimento pessoal, social e profissional da
jovem gestante®).

Asadolescentesinformam que o surgimento da
gravidez é objetivado por momentos detristeza, medos
e incertezas devido a pressdo socia e familiar que é
submetida, aém dos conflitosinternos pelainterrupcéo
do processo socialmente aceito de adolescer e pela
antecipacdo da identidade adulta. Ao mesmo tempo,
essatristeza parece ser disfarcadapelaracionalizagéo
dos afetos que se ocultam pela fachada do desgjo de
ter umfilho, pelapresencado companheiro e pelo apoio
familiar. Com isso, a gravidez na adolescéncia passa
a ser objetivada como um momento repleto de
felicidade e satisfacéo.

Eu sempre quis ser mae, mas eu ndo queria assim.
Queria me casar ter meu marido, minha familia.
Entdo, foi dificil, dificil pr& mim né. Mas, naquele
momento eu fiqguei meio perdida, ndo conseguia
raciocinar direito. Era assim uma coisa que tinha
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acontecido, mas num sonho como se nao fosse
realidade né. Um sonho que eu tive, no outro dia era
realidade. Mas, eu ndo cai na real entendeu (E.25).

Pra mim foi dificil sim por que eu tinha 17 anos,
estudava, ai quando a minha mae ficou sabendo
também, foi aquela briga né, ai eu parei de estudar,
depois quando o menino nasceu até hoje nao
continuei mais. Foi. Foi muito dificil. Ndo tava
preparada né (E.13).

As falas das adolescentes entrevistadas
descrevem as mudancgas ocorridas no estilo de vida
das jovens com agravidez, natentativa de se adaptar
anova condicdo. As expressoes revelam a perda dos
sonhos como algo marcante, obj etivado no abandono
dos estudos, dificuldade em traba har, em casar-se e
poder formar uma familia, e o ganho de novas
atividades com base em cuidar do servi¢co doméstico,
cuidar do filho eirem ao médico.

A gravidez foi ancoradatambém nadiminuicdo
da autonomia devido a perda dos espagos sociais
préprios aos adol escentes, 0s quai s ainda estavam em
processo de construcéo e delimitacéo, para restricéo
a0 ambiente doméstico. AsverbalizacBesreferem que
as adolescentes sentem falta de estudar, sair com os
amigos, comprar suas coisas proprias e se divertirem
nas pragas e festas.

O adolescer e ser mae na adolescéncia

O texto construido redne uma rede de
significados psicossociais, cognitivos e biol6gicos,
rodeados por um campo simbdlico elaborado
socialmente. As entrevistadas expressam em seus
discursos manifestacfes sobre os sentidos de ser mée
naadolescéncia. Este é construido apartir dadinamica
das atribui¢des sociai s que ajovem deve desempenhar
com a maternidade.

Ser mée é superacgdo. Vocé deixa de ser adolescente
e passa a ser adulto, vocé tem que superar, tem
que ser adulto, vocé é responsavel por outra vida.
Que tenho pra mim cuidar, dar a comida, bebida,
carinho, levar pré escola [...] dar uma vida boa é
de responsabilidade toda minha (E.1).

Ser mde € uma pessoa responsavel que a gente
adquire ser [...] é por que a gente quer mesmo.
Assim, de cuidar, de zelar a crianca, botar na

escola, de ter carinho, ter umamigo assim, ser uma
méae pro que precisar (E.8).

O conceito construido de mé&e adolescente é
representado como um eu-ideal, responsavel pelo
cuidado do filho, boaeducacéo, carinho, bonsexemplos
e dedicacdo. O papel social de mée é percebido
também pela sua infinitude, em que se refere como
uma tarefa para o resto da vida.

As mées adolescentes oferecem sempre boas
condi¢Oes de cuidado a crianca até mesmo se
comparado as mées adultas. Existe umaconsideravel
variabilidade nos padrdes de interacdo das méaes
adol escentes com os seusfilhos e como algumas méaes
adolescentes sdo capazes de interacdes mais
adequadas, sendo exemplos de boas condutas®”.

A maternidade ficou ancoradano dominiofisico-
organico, metaforizado pel as alteragbes anatbmicase
fisiolGgicas que o corpo sofre apds o nascimento de
um filho. O conflito entre a autoimagem e o corpo
idealizado pode ser acentuado quando se considera
gue, durante a gravidez, as transformacdes corporais
ocorrem em um curto espaco de tempo, exigindo da
gestante um processo de adaptacéo, o que certamente
interfere na sua imagem corporal®®,

Por que eu me vejo no espelho hoje eu ndo vejo
maisa ... deantesentendeu, vocé muda, cria edtria,
cria varize, entendeu. Um pé inchado, uma coisa ou
outra, tudo isso muda por que a pessoa que eu era
antes eu ja ndo € mae, vocé, tudo que vocé pegar,
vocé pode usar produto de beleza e pronto, e quando
vocé é mée o dinheiro que vocé pega ja& tem um
determinado caminho, pro seu filho (E.4).

As distor¢des da autoimagem implicam na
reducdo daautoestimadaadol escente. Agoraseu corpo
apresenta-se modificado com o aumento de peso,
marcas, estrias, varizes, barriga e seios aumentados
estereotipando-as como mée e afastando-as da
valorizacdo do corpo eshbelto quejustapde aimagem da
adolescente diante da sociedade. A transfiguragdo do
corpo da jovem vem repleta de sentimento de medo
pelaregeicdo social. As principais mudangas corporais
identificadas com a maternidade na adolescéncia em
nosso estudo foram 0s seios, 0 peso eabarriga. A mais
apreciadafoi o crescimento da barriga, possivelmente
em funcéo do papel da maternidade na sociedade.

A representacao social damaternidade ancora
se também nos sentimentos positivos e negativos
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expressados pel os discursos:

Por que prd mim era dificil, cuidar da casa, familia,
trabalhar cuidar de filho e ia saber mais ou menos
0 que era. Eu ja convivi com muitas pessoas que
tiveram filho sozinha, tem as dificuldade né.
Principalmente pela educacéo, por que hoje em dia
pra vocé, claro que filho é importante. Mas hoje em
dia as dificuldades sdo grandes, pré vocé criar um
filho sozinha, pra mim num foi fécil né (E.5).

A maternidade vem incorporadapor sentimento
de responsabilidade que deve ter com o filho. O dever
de mée fica definido através de um cuidado adequado
parao filho, de educacdo moral e cognitiva, deamparo
emociond eafetivo equalidadedevida Asdificuldades
enfrentadas no desenvolvimento da fungdo de mée
foram representadas num dominio social e cognitivo.

Eu fiquei pensando, como é que eu vou cuidar né
desse menino sem eu saber né pegar N0 menino,
nem nada, mas s6 que a minha mae foi me
ensinando, pronto eu peguei e me acostumei ja
com a idéia de ficar com ele direto mais eu, pronto
foi isso. A dificuldade tem até hoje ainda, nem sb
nos primeiros. Assim, dos alimentos pra ele, dos
primeiros a gente ja ndo tinha o que pudesse da
uma vida que uma crianga precisa mais, do mesmo
jeito é esses agora. Mesma coisa. A maior
dificuldade que eu tenho € aquelas, dos alimentos
deles, a gente ter uma casa prépria pra gente
morar, sem pagar aluguel, tudo isso ai (E.7).

A necessidade de proporcionar umavidadigna
parao filho traz atonaas dificuldades adquiridas pela
baixaescolaridade dasjovens, devido ap abandono da
escola. A baixaescolaridade dificultaaeducagéo futura
da crianga ja que as dificuldades passam a ser
financeiras também.

O grupo pesquisado de adolescentes refere,
com isso, a falta de oportunidade de conseguir um
emprego com boa remuneracéo e falta de tempo para
trabalhar ja que desempenham o papel de mée em
tempo integral e sozinha. Assim, a dificuldade em
sustentar a crianga dentro de condic¢des favoraveis de
vidatorna-se um desafio paraajovem méae, que deve
abdicar de todos 0s seus prazeres para tentar suprir
as necessidades de seus filhos.

Os discursos mostram também a falta de
experiéncia em desempenhar o papel de mée. As
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verbalizacbes referem-se as dificuldades em
amamentar, emidentificar doencas, motivo de choros
e insegurancga no processo de cuidar da crianca.

E preciso compreender que 0s assuntos
relacionados atransi¢ao ao papel materno ndo podem
ser associados apenas as questdes biolbgicas, mas
também as questdes sociais, emocionaise psicol dgicas,
pois a complexidade do fendbmeno da transicdo ndo
envolve apenas a mulher, mas toda sua rede de
relacionamentos. Para minimizar as dificuldades que
a maternidade traz, se faz necessario que a mulher
construa suportes alicercados em conhecimento,
responsabilidade, criatividade, seguranca, amor,
carinho, compreensdo e sincronismo, para o seu
ajustamento a maternidade*.

Podemosvisualizar nafigura2 asrepresentaces
sociai s das puérperas adol escentes sobreamaternidade
e as significagOes desvel adas em suas falas.

Sentidos
M&e naadolescéncia

Alteractesfisico-organicas
Autoimagem
Autoestima
Transfiguragdo

O adolescer e
Ser mée na adolescéncia

/ N\

Sentimentos Dificuldades
Felicidade Financeira
Responsabilidade Educacéo
Solidéo Sustentar
Abandono Faltadeexperiéncia

Figura2 - Representacdes sociai s das puérperas adol escentes
mediante acondicdo de ser mée. Fortaleza-CE, 2007

CONSIDERACOES FINAIS

A construcdo das representacdes sociais sobre
amaternidade na adolescénciarevelaaedificacdo de
opinides contraditérias. A jovem objetiva as
experiéncias do processo de adolescer repleta de
sentimentos positivos. Assim como ndo considera a
gravidez algo ruim, a ndo ser quando aparece no
momento inesperado que € na adolescéncia.

As contradigdes mais visiveis sdo: ser mae e
ser mée na adolescéncia em que a primeira passa a
ser concebidacomo umavirtude, enquanto a segunda
estereotipada como prisdo através das dificuldades
enfrentadas no desenvolvimento do papel e pelaperda
de liberdade. A representacdo da maternidade na
adolescéncia deve ser compreendida dentro de um
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conjunto de seus aspectos soOcio-afetivos e
psicossociais. A pratica de uma orientagdo mais
abrangente durante agestacéo so serdpossivel apartir
davalorizacdo dainteragdo entre o universo vivenciado
pela mé&e adolescente e a adequada percepcéo sobre
as mudancas que ocorrem na sociedade.

Contudo, o contexto da maternidade na
adolescéncia revela a importancia de programas
educativos sobre a salde sexual, com enfoque na
intersetorialidade entre asescol as, 0s servigosde salide
e a sociedade para desenvolver mecanismos que
identifiquem eintervenham junto as adolescentescom
alto risco para a maternidade precoce.
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