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INTRODUCAO: A Estratégia Saude da Familia (ESF) enquanto reorganizadora do cuidado na Atencdo Bésica traz
em suas praticas o acesso e a vinculacdo necessarios para a construcdo de novos modos de cuidado pautados em
necessidades sociais e culturais do territério. Dessa forma, refletindo o perfil peculiar de gravidez no municipio
associado as limitacbes em funcdo da baixa faixa etdria e da imaturidade cognitiva e psicoldgica das adolescentes,
percebeu-se a necessidade de escuta e atencao compartilhada entre maes e filhas, potencializando a assisténcia no
contexto familiar. OBJETIVO: Relatar atividades educativas da ESF com adolescentes gravidas e suas maes a partir de
vivéncias em rodas de conversas e visitas domiciliares. METODOLOGIA: Trata-se de um estudo descritivo do tipo relato
de experiéncia de acOes desenvolvidas pela ESF em parceria com o Nucleo de Apoio a Saude da Familia (NASF), com
adolescentes gravidas e suas respectivas maes, no municipio de Bertolinia-Pl. As atividades ocorreram no periodo de
marco a novembro de 2015, a partir de rodas de conversas e visitas domiciliares previamente agendadas. Foram
realizadas um total de 9 rodas de conversa (uma a cada més) nas UBS, com participacdo da enfermeira, técnica de
Enfermagem, psicéloga e média de 20 participantes. Concomitante, foi também realizada uma visita/més a cada
adolescente. RESULTADOS E DISCUSSAO: Nas rodas de conversa havia apresentacéo das participantes e sensibilizacao
a respeito do vinculo mae/filha e da tematica em questdo. Em seguida, apds o relato das vivéncias de maes e filhas
eram feitas orientacées acerca do cuidado basico para prevencao de outra gravidez precoce e doencas sexualmente
transmissiveis (DST’s), bem como o fomento ao didlogo e ao reconhecimento da mudanga comportamental das
adolescentes nos dias atuais. Durante os relatos eram anotadas as particularidades de cada caso para elaboragao do
roteiro de visitas domiciliares - momento posterior as rodas. Nas visitas orientava-se acerca dos contraceptivos, da
responsabilidade em relacdo ao ato sexual e suas consequéncias e conciliagdo familiar. CONCLUSAO: A experiéncia
possibilitou ampliacdo do vinculo familiar, como também impactou na reducdo de gravidez na adolescéncia e de
gravidez em adolescentes menores de 15 anos no municipio, uma vez que o trabalho em conjunto com as maes
despertou a necessidade do cuidado preventivo e da desmistificacdao de que o didlogo em familia predisporia a iniciacdo
precoce da vida sexual.



