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Resumo: Este artigo tem como objetivo esclarecer a relagdo entre os nascimentos de bebés com Sindrome
de Down e a faixa etaria tardia destas mulheres dentro do ingresso no mercado de trabalho. Como parte de
um amplo processo de investigacao cientifica, a abordagem escolhida para esta pesquisa foi baseada em
pesquisa bibliografica e documental a cerca dos estudos obtidos dentro do assunto abordado. O ingresso
da mulher no mercado de trabalho vem aumentando cada dia mais, e com isso, a maternidade fora
encarada de maneira mais moderna. Atualmente, as mulheres que ocupam alguma posi¢cdo no mercado
procuram realizar-se profissionalmente e a maternidade deixa de ser o plano inicial de suas vidas. Assim,
existem varias hipoteses relacionadas com as causas mais comuns da Sindrome de Down, dentre elas
citamos, que a faixa etaria dos pais, alteracbes ambientais, irradiacdes, agrotdxicos, alimentacao errada,

drogas, e medicamentos sdo supostas causas de nascimentos de bebés com esta Sindrome.
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Area do conhecimento: IV - CIENCIAS DA SAUDE

Introducéo

A atuacdo da mulher no mercado de trabalho
vem crescendo rapidamente. Atualmente, as
mulheres ocupam 40% da forca de trabalho no
Brasil e estdo no comando de doze milhdes de
familias, um aumento de 50% nos ultimos dez
anos.

O processo de insercdo feminina no mercado
de trabalho brasileiro entre os anos de 1982 e
1997, acarretou o0 crescimento da atividade
feminina e essa evolu¢édo ocorreu mediante a uma
série de variaveis como desemprego, educacao e
salario (SCORZAFAVE, 2004).

Ha ainda muitos conflitos em relacdo ao
ingresso da mulher no mercado de trabalho, existe
uma sobrecarga e cobranca tanto por parte da
sociedade, como também das proprias mulheres,
gue cada vez mais se cobram para que estas
desempenhem muito bem o papel de profissional,
filha, esposa e mde. (MERCADO DE TRABALHO
FEMININO, 2005a).

A chamada "gravidez tardia" - depois dos 30 ou
40 anos - € um fenébmeno mundial. A cada dia,
mais mulheres tém adiado a decisdo de ter filhos,
pelo ingresso na carreira profissional, falta de
relacionamento estavel, condicdo financeira
considerada insatisfatéria ou simplesmente pela
davida de exercer ou ndo o papel da maternidade.
Nos Estados Unidos, estima-se que uma em cada

cinco mulheres tem o seu primeiro filho apoés os 35
anos. No Brasil, ndo existem estatisticas oficiais
(GESTACAO, 2005a).

A Sindrome de Down ¢€é uma alteracdo
cromossémica que se  caracteriza pela
combinacdo especifica de material genético extra
no par cromossomo 21, histéria natural definida
por uma gestagdo tardia e aspectos fenotipicos
bem definidos. Esta alteracdo inclui atraso nas
fungcbes motoras e mentais (RAMALHO;
PEDROMONICO; PERISSINOTO, 200).

Segundo Moreira et al (2000), toda gestacdo
vem acompanhada de riscos tanto para a mae
guanto para o feto, no entanto, em pequeno
namero delas esse risco esta muito aumentado,
assim compreendendo o grupo das chamadas
gestacBes de alto risco. O conceito dado a este
tipo de gravidez é aquela em que a vida ou saude
seja da mée ou do feto podem ser atingidas, tendo
maiores chances do que as da populacéo geral.

O objetivo deste trabalho foi realizar uma
revisdo bibliografica para a coleta de informacgfes
mais conceituais e especificas sobre o assunto,
tendo em vista a escassez de trabalhos realizados
nesta area relacionando o ingresso da mulher ao
mercado de trabalho e a gravidez de alto risco.

Material e Métodos

O presente trabalho foi realizado através de
revisdes bibliograficas, pesquisas em bancos de
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dados e artigos cientificos, a cerca do estado das
pesquisas sobre a incidéncia de mulheres que
engravidam com idades avancadas, onde ocorrem
0 aparecimento de mais criancas com a Sindrome
de Down.

Resultados

O cromossomo 21, o menor dos autossomos
humanos, contém cerca de 255 genes, dentro de
cada célula do corpo, estdo os cromossomos,
responsaveis pela cor dos olhos, altura, sexo e
também por todo o funcionamento e forma de
cada 6rgdo do corpo interno, como 0 coragao,
estbmago e cérebro, por exemplo.

Cada uma das células possui 46
cromossomaos, iguais, dois a dois, isto &, existem
23 pares de cromossomos, destes, 22 séo
chamados cromossomos autossémicos e o outro
par, chamado de cromossomos sexuais que sdo
designados por letras, a mulher XX e o homem
XY. Portanto, numa célula normal existem 46, XX
cromossomos (mulher) ou 46, XY cromossomos
(homem) e numa célula de pessoa com Sindrome
de Down, existem 47 cromossomos (DARCY ANN
UMPHERED, 1994).

Segundo o aspecto genético, existem trés
tipos de Sindrome de Down, a trissomia simples,
translocacio e o mosaicismo (SINDROME DE
DOWN, 2005a).

Pais que tém uma criangca com sindrome de
Down tém um risco aumentado de ter outra
crianca com a sindrome em gravidezes futuras
(SINDROME DE DOWN, 2005b).

Dentro das varias alteracdes clinicas destes
portadores podemos destacar as anormalidades
musculo-esqueléticas, cardiacas, oftalmoldgicas,
gastrointestinais e imunolégicas (DARCY ANN
UMPHERED, 1994).

O individuo portador da Sindrome de Down
apresenta algumas caracteristicas fisicas que séo
tipicas entre elas estdo: achatamento da parte de
trds da cabeca, inclinacdo das fendas palpebrais,
pequenas dobras de pele no canto interno dos
olhos, lingua proeminente, ponte nasal achatada,
orelhas ligeiramente menores, boca pequena,
tdbnus muscular diminuido, ligamentos soltos, maos
e pés pequenos, pele na nuca em excesso
(DARCY ANN UMPHERED, 1994).

Gestacdo de alto risco

A gestacdo é um fenémeno fisiolégico e,
assim, o seu desenvolvimento ocorre normalmente
sem intercorréncias. Apesar disso, existe uma
pequena parcela de gestantes que, por terem
caracteristicas especificas, ou por sofrerem algum
agravo, apresenta maiores perspectivas de
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progresso desfavoravel, tanto para o feto como
para a mae. Essa parcela constitui o grupo
chamado de ‘"gestantes de alto risco”
(GESTACAO, 2005b).

Dados da Associacdo de Sindrome de Down
nos Estados Unidos mostram que quanto maior for
a idade da mée, maiores sdo as chances da
crianca nascer com a Sindrome (GESTACAO,
2005h).

Discusséao

Muito se fala e pouco se sabe, ainda, o porque
do aumento da probabilidade de uma gestante
tardia ter um bebé com Sindrome de Down.

Segundo Moreira, et al, (2000), tanto a idade
paterna como a idade materna influencia nesse
aumento de porcentagem. Na mulher o que ocorre
€ o0 “envelhecimento” dos 6évulos com o decorrer
da idade, visto que a mulher ja nasce com todos
os ovulos que ird maturar durante a vida adulta, e
durante esse periodo que o 6vulo fica “guardado”
ele sofre alteragBes por influéncia até mesmo do
meio em que a mulher vive, como irradiaces,
agrotoxicos, alimentagdo errada, drogas, e
medicamentos.

Durante a fase da fecundacdo podem ocorrer
falhas no processo de divisdo (meiose) e na fase
da moérula, acarretando diversas sindromes
congénitas, entre elas a mais comum que € a
Sindrome de Down.

Ribeiro, et al, (2003) carrega a mesma teoria,
no que diz respeito a idade paterna, embora o
homem fabrique espermatozoéides “novos” durante
toda a vida adulta, as mutac¢des durante a sua vida
podem influenciar na qualidade dos
espermatozéides que ele fabrica, tornando-os
mais lentos, ou até mesmo “defeituosos”.

Schwartzmann e cols, (1999), quetionam um
outro ponto, o de que muitas mulheres jovens com
homens jovens também tém filhos com Sindrome
de Down; ja para esse fato temos outra estatistica
que parece esclarecedora, as mulheres que
engravidam mais cedo tendem a ter mais filhos
durante a vida, e com isso aumentam a
percentagem de ter um bebé com esta sindrome.

Por outro lado, a inclusdo da mulher no
mercado de trabalho e a idade em que ela
engravida, pode acarretar no nascimento de um
bebé portador da Sindrome de Down (BRITO;
D'ACRI, 1991).

Esse é considerado um  fenémeno
caracterizado pelo aumento de mulheres chefes
de familia, que ano de 1989 corresponderam, a
20,1% do total de familias, representando hoje
uma parcela consideravel do universo de mulheres
que trabalham. E estas, consideradas chefes de
familia sdo as que se encontram nas classes
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menos favorecidas e entre elas, as maiores
propor¢cdes sdo encontradas na regido norte do
pais (AQUINO; MENEZES; MARINHO, 1995).

Conclusao

Através desta revisdo bibliografica podemos
concluir que existem varias hipéteses relacionadas
com as causas mais comuns da Sindrome de
Down, dentre elas citamos, que a faixa etaria dos

pais, alteracdes ambientais, irradiacoes,
agrotoxicos, alimentagdo errada, drogas, e
medicamentos sdo  supostas causas de

nascimentos de bebés com Sindrome de Down.

Entretanto, mulheres e homens jovens também
tém a probabilidade alta de ter filhos com esta
Sindrome. Os cargos de diretoria sdo ocupados
pelas mulheres (24%), uma porcentagem maior
gque a esperada a cerca dos estudos sobre o
trabalho feminino que ressaltam tantas limitacdes
encontradas pelas trabalhadoras para ter acesso a
cargos de chefia. No entanto, os dados mostram
ao mesmo tempo, que esses cargos se aplicam
em areas tradicionais femininas, como a social, a
cultural e a da saude.

Embora muitos dos segredos envolvendo a
Sindrome de Down tenham sido desvendados,
ainda existem muitas perguntas sem resposta que
exigirdo pesquisas futuras para nos oferecer
melhor compreensao desta desordem, porém, vale
ressaltar que varias hipoteses sdo mencionadas
neste trabalho para que haja uma maior reflexdo e
estudo sobre o assunto.
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