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Resumo: Adolescentes têm iniciado cada vez mais cedo a vida sexual. Este fato fomenta os grandes índices de gravidez na adolescência, principalmente em comunidades carentes, onde a informação a cerca de métodos contraceptivos é escassa. O objetivo deste trabalho foi propor estratégias para melhorar o conhecimento de alunos adolescentes do ensino público de João Pessoa - PB sobre o funcionamento do sistema reprodutor masculino e feminino bem como dos métodos anticoncepcionais, a fim de conscientizá-los e reduzir as taxas de gravidez na adolescência e abandono escolar. Foi feita uma pesquisa de campo exploratória, através de visitas a escolas públicas e aplicação de questionários. Os resultados indicaram pouco conhecimento sobre o sistema reprodutor e quase nenhum acesso aos métodos preventivos da gravidez. Este resultado variou entre meninos e meninas, que, de forma geral, conheciam preferencialmente a camisinha. Em seguida, foram elaboradas cartilhas explicativas e oferecidas palestras sobre o tema em escolas públicas do município de João Pessoa. 
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Introdução 
Nas últimas décadas, a adolescência vem ocupando lugar de significativa relevância no contexto das grandes inquietações que assolam a sociedade de modo global, tanto no campo da educação quanto no campo da saúde. Os principais problemas que geral tal preocupação com os jovens dizem respeito à saúde sexual e reprodutiva, a gravidez precoce, o aborto inseguro e as DSTs (ABRAMOVAY; CASTRO; SILVA; 2004).

Especialmente a gravidez e a maternidade na adolescência não planejada, com ênfase na ocorrência em menores de 16 anos, vêm preocupando profissionais de saúde, pais, educadores e toda a sociedade, tendo em vista os prejuízos pessoais e sociais, quando associado às precárias condições de vida, com pouco acesso aos serviços e bens de consumo, contribuindo assim para perpetuação do ciclo de pobreza (GAMA et. al., 2001).

Segundo Cicco (2005), a gravidez precoce é considerada um problema de saúde pública não só no Brasil, mas no mundo todo. No Brasil, uma em cada quatro mulheres que dão à luz nas maternidades tem menos de 20 anos de idade. De acordo com Sowers Phills (Apud, MAGALHÃES et, al., 2006), quando uma adolescente engravida, geralmente se vê uma nova e desafiante situação não planejada e até mesmo indesejada. Na maioria das vezes, a gravidez na adolescência ocorre entre a primeira e a quinta relação sexual. Quando a jovem tem menos de 16 anos, por sua imaturidade física, funcional e emocional, crescem os riscos de complicações, como o aborto espontâneo, parto prematuro, maior incidência de cesáreas, ruptura dos tecidos da vagina durante o parto, dificuldades na amamentação e depressão.

Uma das conseqüências agravantes para o meio social, é que as mulheres são as mais prejudicadas. Ao engravidar, fatores como a vergonha e preconceito, as influenciam a deixar de freqüentar a escola, ato que após o nascimento do bebê é justificado pela necessidade de trabalho para o sustento do filho, uma vez que, em geral, a paternidade não é assumida, e quando é, submetem pai e mãe ao abandono escolar e ingresso no mercado informal e mal remunerado (OLIVEIRA, 2008).

Embora a gravidez adolescente seja apontada como desfavorável e inoportuna nesta etapa da vida, a taxa de fecundidade entre meninas de 10 a 19 anos vem aumentando consideravelmente. Dados do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatística (IBGE) mostram que a taxa de fecundidade no grupo de mulheres entre 15 e 19 anos apresentou aumento de 26% entre os anos 1970 e 1991. No mesmo período, a taxa de fecundidade entre adolescentes de 10 a 14 anos foi duplicada, enquanto que a fecundidade de mulheres adultas apresentou uma curva decrescente sistemática e significativa. Dados do DATASUS, do período de 1994 a 1997, continuaram mostrando esta tendência, com a taxa de fecundidade aumentando de 2,0 para 3,2 em cada mil jovens entre 10 e 14 anos, e de 62,2 para 79,3 em jovens de 15 a 19 anos. Segundo dados da Secretaria de Saúde da Paraíba, somente neste Estado foi registrado aumento de 18 para 25 mil casos de gravidez entre jovens de 10 a19 anos do ano 2000 para o ano 2005. Este fenômeno é verificado especialmente, mas não exclusivamente, na população de baixa renda, devido a condições de vida desfavoráveis, desconhecimento sobre o funcionamento do próprio corpo, falta de suporte afetivo da família, deficiência de programas adequados de educação sexual e falta de acesso a métodos anticoncepcionais (Carvacho et al., 2008).

Enquanto aumenta o número de casos de gestação entre adolescentes, faltam políticas públicas que foquem a educação sexual e, principalmente, que estimulem a permanência de jovens mães nas salas de aula. Há nítida associação entre gravidez precoce, baixa escolaridade e baixa renda. As adolescentes grávidas estão concentradas nas famílias que ganham até um salário mínimo mensal. Muitas estão fora da escola antes de engravidarem e, se isso ocorre, as chances de seguirem o caminho da educação formal são cada vez mais reduzidas, tornando-se necessárias políticas públicas e também a participação da comunidade no apoio às jovens mães (site: www.joaopessoa.pb.gov.br/secretarias/saude/).

Nesse sentido, o presente estudo objetivou (i) inicialmente fazer o levantamento de informações relevantes dos adolescentes sobe o tema acima abordado, utilizando uma linguagem de fácil acesso e compreensão, e (ii), posteriormente, elaborar formas didáticas e claras de chamar a atenção dos jovens sobre a sexualidade, a gravidez e as formas de evitar a concepção, buscando diminuir os índices de gravidez na adolescência e a evasão escolar.

Descrição Metodológica
Este estudo corresponde à pesquisa descritiva, quantitativa, de caráter exploratório, que utilizou questionários para obtenção das informações relevantes ao tema sexualidade, gravidez e evasão escolar. Segundo Thomas e Nelson (2002), a pesquisa descritiva baseia-se na detecção de problemas e práticas a serem melhoradas através da observação, análise e descrição objetiva, cujo método quantitativo implica em medidas precisas, controle rigoroso das variáveis e análises estatísticas.

O levantamento de dados foi realizado com 466 alunos de 15,8 ± 1,8 anos de idade matriculados em escolas de ensino fundamental e médio na cidade de João Pessoa – PB. Os limites de idade acima referidos contemplam os jovens enquadrados com os maiores índices de atividade sexual e gravidez entre adolescentes. 
As escolas participantes deste estudo foram: Escola Estadual de Ensino Fundamental Burity, Escola Municipal General Rodrigo Octávio (EMGRO), Escola Estadual Escritor José Lins do Rêgo, Escola Estadual de Ensino Fundamental e Médio Professora Liliosa de Paiva Leite e Escola Estadual de Ensino Médio Lyceu Paraibano. Este protocolo experimental encontra-se consubstanciado nas normas elencadas na resolução 196 do CONSEPE, a qual regulamenta as diretrizes éticas para realização de pesquisa em seres humanos.

Elaboração de questionário e análise de dados

A abordagem estatística, preferencial na maioria dos estudos científicos, tem como objeto “populações”, isto é, conjuntos de dados coletados em condições específicas focadas pelo pesquisador. Neste estudo, o foco da pesquisa foram adolescentes estudantes do ensino médio e fundamental de escolas públicas em João Pessoa, PB.

Portanto, considerando o exposto e o fato de que a visão qualitativa, para um tema relevante como a sexualidade adolescente, permite identificar com razoável profundidade perfis característicos deste universo, optamos pela utilização desta metodologia no estudo do nosso grupo de jovens adolescentes (Neves, 1996). 
Quanto à pesquisa de campo propriamente dita, uma vez que a abordagem qualitativa demanda uma interação mais profunda entre pesquisador e sujeito de forma a evitar respostas superficiais por parte do entrevistado, e a instigá-lo a uma reflexão que forneçam assim um enfoque diferenciado para a compreensão da sua realidade, optamos pela utilização de questionário com múltipla escolha pela praticidade do instrumento de avaliação e obtenção da resposta. Vale salientar que os alunos que participaram da pesquisa assinaram um Termo de Consentimento Livre e Esclarecido, que explicita os direitos do participante ao anonimato ou à desistência de participar da pesquisa sem nenhuma conseqüência. Os dados coletados foram tabulados e comparados estatisticamente através do teste de qui-quadrado e teste de Friedman (Zar, 1999).
Elaboração de material educativo
Após a análise de dados e discussão dos resultados, optamos por organizar uma cartilha didática que abordasse a fisiologia do sistema reprodutor feminino e masculino, bem como todos os métodos contraceptivos conhecidos. As cartilhas foram impressas com o apoio financeiro do Centro de Ciências da Saúde da UFPB e foram oferecidas aos alunos das escolas participantes deste estudo. Concomitante à disponibilização das cartilhas, foram oferecidas palestras educativas sobre o tema alvo do estudo, com textos didáticos, imagens ilustrativas, bem como os resultados relevantes obtidos nos questionários respondidos pelos  participantes da pesquisa. 
Resultados
A análise dos 466 questionários respondidos pelos alunos das escolas públicas de João Pessoa mostrou resultados relevantes para que métodos alternativos de educação sexual sejam implantados para a consolidação do aprendizado sobre sexualidade e prevenção de gravidez. 
A maioria dos jovens participantes desta pesquisa mostrou conhecer adolescentes que engravidaram durante a fase escolar, dos quais a grande maioria optou ou foi levado a deixar a escola para se dedicar aos filhos (Fig. 1a), resultado preocupante e que demonstra uma relação direta entre a gravidez na adolescência e o abandono escolar. Em relação à melhor idade para o inicio da vida sexualmente ativa, grande maioria dos jovens indicou ser preferível a idade entre 18 a 21 anos corroborando com a pesquisa realizada com estudantes de escolas públicas de Pernambuco, onde 48,4% dos entrevistados alegaram acreditar que a idade mais adequada seria acima dos 16 anos de idade (ARAÚJO e COSTA, 2009). No entanto, daqueles que acham que a vida sexual deve ter início entre os 13 e 17 anos, a maioria era do sexo masculino, enquanto as meninas foram maioria no grupo que prefere ter início sexual entre 22 e 25 anos (Fig. 1b). 
Quando questionados sobre a decisão de ter filhos para garantir um relacionamento amoroso, ambos os meninos e as meninas manifestaram entender que a gravidez não é capaz de manter qualquer relacionamento (χ2, p<0,05).
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Figura 01. a) Conhecimento de 466 alunos (15,8 ± 1,8 anos de idade) do ensino fundamental e médio de escolas públicas de João Pessoa, PB sobre casos de gravidez adolescente e evasão escolar e b) idade estimada pelos alunos para o inicio da vida sexualmente ativa em adolescentes. * significa diferença estatística entre a) indivíduos que conhecem casos de gravidez e b) resposta de meninos e meninas para a mesma idade (χ2, p<0,05). Letras diferentes indicam diferença estatística entre os valores totais de meninos e meninas quanto à idade para iniciar a vida sexual (χ2, p<0,05).
O questionamento referente aos hábitos de conversar e esclarecer dúvidas relativas à sexualidade mostrou que os jovens preferem conversar com amigos a buscar informações com professores ou com a família (Fig. 2a). Esses mesmos jovens apontaram saber das chances de engravidar na primeira relação sexual, mas não parece conhecer de forma satisfatória o ciclo reprodutivo, a ponto de indicar o período menstrual como fase sem riscos para gravidez (Fig. 2b). 
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Figura 02. Respostas de 466 alunos (15,8 ± 1,8 anos de idade) do ensino fundamental e médio de escolas públicas de João Pessoa, PB em relação a a) quem procurar para tirar dúvidas e comentar assuntos relacionados a sexualidade e b) entendimento sobre a possibilidade de gravidez em uma fase distinta do ciclo reprodutivo feminino. Letras diferentes indicam diferença estatística entre as respostas dos alunos (χ2, p<0,05).

Dos métodos anticonceptivos conhecidos, a camisinha masculina o método mais conhecido entre os estudantes de escolas públicas da cidade de João Pessoa, sendo que 97.95% dos meninos e 94.4% das meninas entrevistadas afirmaram ter conhecimento deste método. Comparando estes dados com outro estudo, realizado na cidade de São Carlos-SP, no ano de 2007, percebemos uma aproximação dessas médias, na qual 85% dos meninos e 93% das meninas, estudantes de escolas públicas, afirmam ter mais conhecimento sobre esse método (SILVA, et al, 2007). 
Quanto á camisinha feminina, 84,1% dos meninos e 87,7% das meninas afirmou conhecer o método. Por maior porcentagem de conhecimento entre os adolescentes que, este método de barreira inventado no final dos anos 80 possua sua divulgação, praticidade e eficácia só têm se tornado conhecida nos dias de hoje, com ação de educação em saúde, promovida pelos profissionais da saúde através dos novos programas de políticas públicas, como o Programa Saúde da Família. Tal crescimento pode ser observado, comparando dados de uma pesquisa realizada no ano de 2006, em Unidades de Referência para DST’s no Ceará, onde numa amostra com quinze (15) enfermeiros e (11) médicos, apenas um (1) profissional de cada categoria, indicava o uso do preservativo feminino (OLIVEIRA, et al, 2008).

A pílula anticoncepcional registra nesta pesquisa, 89% de meninas e 73,4% dos meninos que afirmam conhecer o método. Possui uma predominância feminina por tratar-se de um método hormonal que age no sistema reprodutor feminino. Percebemos que o conhecimento junto á este método permanece numa constante desde sua invenção, na década de 80, muito divulgada junto ao movimento feminista, ao comparar estes dados com outros coletados no Serviço de Obstetrícia da Associação Hospital de Cotia – SP, onde os valores quanto ao conhecimento sobre o método variavam quanto á idade, desde 37,5% em adolescentes de 13 anos á 76% em jovens de 19 anos (SCHOR e LOPEZ, 1990). 

Em se tratando á contracepção de emergência, conhecida como pílula do dia seguinte, os dados coletados acusam conhecimento de 63,7% das meninas e 58,6% dos meninos entrevistados. Uma estatística regular, comparando-a com dados coletados entre alunos de escolas públicas de Pernambuco, realizada em março de 2009 onde 65,1% dos entrevistados afirmaram ter conhecimento a cerca do método (ARAÚJO e COSTA, 2009).

A tabelinha é um dos mais primitivos métodos de contracepção. Foi muito usada nas décadas de 70 e 80, porém devido á seu baixo índice de segurança foi dando espaço para métodos mais seguros, conforme os supracitados. Entretanto, ainda é considerado um método contraceptivo e 35,2% dos meninos e 53,7% das meninas, participantes da pesquisa alegaram conhecer o método. Em relação ao Dispositivo Intra-Uterino (DIU) os resultados demonstram que 26,5% dos meninos e 42,5% das meninas obtiveram conhecimento sobre o método. Se compararmos estes dados à estudos feitos em São Paulo, no ano de 2007, onde a porcentagem de jovens que afirmam conhecer o método da Tabelinha se encontra na média de 22% e os que afirmam conhecer o DIU somam 51%, observaremos que os jovens da cidade de João Pessoa possuem maiores conhecimentos sobre métodos contraceptivos poucos seguros em relação aos jovens de São Paulo. E isto influencia diretamente no índice de gravidez indesejada entre adolescentes de cada estado (SILVA, et al, 2007).
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Figura 03. Conhecimento sobre métodos anticoncepcionais entre 466 alunos (15,8 ± 1,8 anos de idade) do ensino fundamental e médio de escolas públicas de João Pessoa, PB. Letras diferentes indicam diferença estatística entre as respostas dos alunos, sem considerar o sexo (Friedman, p<0,05). * significa diferença estatística entre a resposta de meninos e meninas (χ2, p<0,05).

Considerações Finais e Conclusão
O Brasil tem sido apontado como um dos países que apresenta taxa acima da media mundial de gravidez na adolescência, cerca de 50 nascimentos por 1000 mulheres (Relatório Mundial sobre População da ONU). Estudos tendem a argumentar que a gravidez na adolescência repercutiria em abandono escolar e redução da escolaridade (Abeche, 2002). Assim, este estudo tomou como base essa problemática e buscou dados junto aos adolescentes entre 13 e 20 anos, estudantes do ensino público da cidade de João Pessoa, PB, com o intuito de poder reforçar o ensino sobre a prevenção da concepção e, conseqüentemente, diminuir os índices de evasão escolar entre os jovens. 
Os adolescentes estudantes do ensino fundamental e médio participantes deste estudo parecem conhecer os prejuízos de uma gravidez indesejada para a continuidade da vida escolar (Fig. 1a), porém não conhecem adequadamente o ciclo reprodutivo (Fig. 2b) e os vários métodos de prevenção da gravidez (Fig. 3). 

Pesquisas com adolescentes mostraram que os métodos de ensino sobre educação sexual nas instituições escolares não são esclarecedores, nem informativos, nem explicativos, não possibilitando o conhecimento adequado sobre os temas de dúvidas dos adolescentes, o que culmina em elevação dos índices de gravidez e doenças sexuais cada vez mais precoces (OMS, 2004). No estudo aqui apresentado, podemos notar que apesar da maioria dos adolescentes optarem que o início da vida sexual deve ocorrer após a maioridade (18 anos), as intenções de uma parte dos alunos, principalmente os meninos, está em iniciar a atividade sexual após os 13 anos (Fig. 1b), o que nos alerta sobre a necessidade de oferta de informações sobre a sexualidade ainda mais cedo. 

Também foi demonstrado nessa pesquisa que os jovens costumam debater assuntos relacionados à sexualidade apenas entre si, não buscando conhecimento em outras fontes mais adequadas (Fig. 2a). Diante desta problemática, se torna de fundamental importância a inserção de profissionais da saúde e da educação na busca de formas de orientar e oferecer informações relevantes de forma clara e didática. 

Nesse sentido, a partir dos resultados encontrados com essa pesquisa, elaboramos uma cartilha educativa, bastante ilustrada e direcionada aos interesses dos jovens adolescentes, tratando do tema sistema reprodutor e métodos preventivos da gravidez. Este material foi confeccionado com linguagem acessível e com contexto no qual o adolescente de 13 a 20 anos pudesse ter interesse na aquisição e leitura. 
Sabendo que esses adolescentes têm maior liberdade para questionar e buscar informações com indivíduos de idade mais próxima deles mesmos, elaboramos palestras sobre o tema que foram apresentadas por alunos do curso de enfermagem da UFPB, participantes do projeto de Extensão universitária. Isso possibilitou abertura para o questionamento e maior atenção por parte dos adolescentes. Nas palestras, iniciamos mostrando os resultados da pesquisa feita com os próprios alunos, a fim de chamar a atenção para suas respostas e mostrar as falhas e necessidades quanto à orientação sexual. 
Devido às observações quanto ao conhecimento sobre métodos preventivos estar fixada nas camisinhas, como podemos observar na figura 3, foram apresentados aos alunos diferentes métodos, esclarecendo as eficácias e desvantagens destes. A visualização do objeto contraceptivo e sua forma de utilização é uma maneira bastante eficaz de estimular o aprendizado, já que estimula a via auditiva e a visual concomitantemente. Foi usada essa abordagem visando conscientizá-los de que a prevenção de gravidez não deve ser a única preocupação, mas também a prevenção contra DSTs. Quando abordamos a tabelinha, método mais conhecido por meninas do que meninos (fig. 3), enfatizamos a baixa efetividade do método e a importância de se conhecer o ciclo reprodutivo de ambos os gêneros sexuais para utilização deste método.

Por fim, procuramos conscientizar os adolescentes sobre os prejuízos de uma gravidez indesejada e sobre o melhor método de preveni-la: camisinha unida a pílulas anticoncepcionais. Esses dois métodos unidos evitam tanto a gravidez quanto DSTs. A educação sexual nas escolas, associada a programas de saúde, é uma medida eficaz de prevenção à gravidez precoce. A pesquisadora Maria Waldenez de Oliveira, especialista em Educação Comunitária, sugere que a efetiva contribuição da educação na redução da gravidez na adolescência pode ser conseguida com debates, dentro e fora das escolas, sobre temas como sexualidade, igualdade de gênero, diversidade étnica e mercado de trabalho para jovens pais. A especialista alerta que, considerando a baixa taxa de escolaridade das mulheres no Brasil, esses espaços de orientação podem ser encontrados na própria comunidade onde estão as adolescentes de nível socioeconômico e de escolaridade baixa. Assim, levar à escola temas com alto impacto socioeconômico, como a gravidez adolescente, é de grande importância e alavanca as discussões do assunto nas casas dos jovens e nos ambientes ocupados por eles, tornando-os disseminadores do conhecimento e formadores de mais jovens atentos às questões sexuais. 
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