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A gravidez na adolescéncia é um fenbmeno
multifatorial, aumentando a chance de complicagdes como
prematuridade, baixo peso ao nascer ou outras
complicacdes obstétricas. Apesar da redug¢ao nos ultimos
anos, o Brasil mantém taxas elevadas dessas gestantes.

No Parand, diversas iniciativas intersetoriais tém sido
desenvolvidas para enfrentar o problema, como o Guia de
Orientacdo sobre a Gravidez na Adolescéncia, o Projeto
Prevencdo e Redu¢do da Gravidez N3ao Intencional na
Adolescéncia e a Rede Mae Curitibana

Diante disso, este estudo buscou comparar os principais
dados das gestacdes na adolescéncia no estado do Parana
em relacao ao restante do Brasil, analisando o real impacto
das iniciativas estaduais.

Este estudo observacional, retrospectivo e descritivo,
baseou-se em dados do SINASC, disponibilizados pela
plataforma DATASUS/TABNET. Foram analisados os
nascimentos ocorridos no Brasil entre 2013 e 2023, sendo
a populacdo de interesse composta por gestantes com
idade igual ou inferior a 19 anos.
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Os resultados encontrados sugerem que o Parand nao
apenas tem uma taxa menor de gravidez na adolescéncia,
como também apresenta melhores condicdes associadas
ao pré-natal, parto e ao perfil socioeducacional das
gestantes jovens. Isso aponta para um impacto positivo de
politicas publicas estaduais integradas entre saude,
educacdo e assisténcia social.

Ainda assim, o fato de mais de 13% dos nascimentos
no estado ainda ocorrerem nessa faixa etaria, evidencia a
necessidade de estratégias nacionais mais eficazes voltadas
a prevencao da gravidez precoce, educacdo sexual e ao
empoderamento feminino. A continuidade e ampliacao de
programas regionais bem-sucedidos pode contribuir para a
reducao de desigualdades e para a melhoria da saude
materno-infantil em todo o pais.

O Parand apresenta melhores indicadores materno-
infantis quando comparado ao restante do Brasil, reforcando o
efeito benéfico das politicas publicas e a urgéncia de
estratégias nacionais para reduzir as desigualdades regionais.
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