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RESUMO

Introducio: o conhecimento das caracteristicas pessoais, socioecondmicas e reprodutivas das adolescentes da Legido Mirim do municipio de Marilia, Sdo
Paulo, nos ofereceu subsidios para o planejamento de a¢des em satdde reprodutiva direcionado a esta instituicdo. Objetivo: descrever as caracteristicas
pessoais, socioecondmicas e reprodutivas enfatizando o uso de métodos de anticoncep¢do e a prevengdo das DST. Métodos: este estudo pertence ao campo
da epidemiologia, aplicado ao diagnéstico de satide das adolescentes de 16 a 18 anos. Os dados foram obtidos por meio de um questiondrio estruturado. A
andlise foi realizada por meio do programa de computador Epi Info versdo 3.3.2. Resultados: das 136 adolescentes entrevistadas, 47,1% referiram apresentar
inicio de atividade sexual com idade média de 15,5 anos. Estas, em sua maioria, declararam cor parda e ser da religido catdlica. Nenhuma estava casada ou
em unido estdvel, embora, 45,3% referiram apresentar relagdes sexuais de forma regular. Houve um incremento de 18,1% quando comparamos o uso atual do
anticoncepcional hormonal com o uso deste na primeira relacdo sexual. O uso do preservativo masculino apresentou um decréscimo de 50,4%, houve um
aumento de 32,3% na associacdo de ambos. Em relacdo as DST, 100,0% das adolescentes entrevistadas referiram conhecé-las. A mais citada foi a aids
(89,0%). Para a prevencdo destas, identificaram a importincia do uso do preservativo masculino e de ter parceiro fixo. Conclusao: este estudo coloca em
evidéncia que um percentual significativo de adolescentes assume comportamento de risco com a relagio sexual sem protegdo. Deste modo, a vulnerabilidade
da mulher aumenta para a gravidez precoce e DST.
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ABSTRACT

Introduction: the knowledge of the personal, socioeconomic and reproductive characteristics of the adolescents from Legido Mirim in Marilia - SP, offered
us subsidies for the planning of actions in reproductive health addressed to this institution. Objective: To describe the personal, socioeconomic and reproductive
characteristics emphasizing the use of contraceptive methods and the prevention of sexually transmitted diseases. Methods: this study belongs to the field of
the epidemiology, applied to the diagnosis of the adolescents’ health from 16 to 18 years old. The data were obtained through a structured questionnaire. The
analysis was accomplished through the software Epi Info version 3.3.2. Results: 47,1% of the 136 adolescents interviewea, referred to present beginning of
sexual activity with an average of 15,5 years old. The majority declared to be brownish and Catholic. None was married or in stable union, although, 45,3%
declared having sexual relationships in a regularly way. There was an increase of 18,1% when we compared the current use of the oral contraceptive with its
use in the first sexual relationship. The use of the masculine condom presented a decrease of 50,4%, there was an increase of 32,3% in the association of both.
When STDs are concerned, 100% of the adolescents interviewed declared knowing them. Aids was the most mentioned (89,0%). To prevent STDs they
declared to make use of masculine condoms and having a fixed partner. The prevention of these identified the importance of the use of the masculine condom
and of having fixed partner. Conclusion: this study highlights that a significant percentage of adolescents assume risk behavior by having sexual relationships
without protection, increasing the woman’s vulnerability to precocious pregnancy and STD.
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lia e com outros adolescentes. E um periodo marcado por irregu-
laridades, instabilidades e imprevisibilidades.?

INTRODUCAO

Trabalhar com o tema “adolescéncia” em nosso pais € um
grande desafio, principalmente quando se aborda a sadde
reprodutiva do adolescente.

A adolescéncia é uma fase da vida do ser humano — entre 10
e 19 anos — na qual ocorrem profundas transformacdes fisicas,
psicoldgicas e sociais. Conceitualmente, entende-se como ado-
lescéncia a segunda década de vida, momento em que se estabe-
lecem novas relacdes dos adolescentes com eles mesmos; nova
imagem corporal; novas rela¢cdes com o meio social; com a fami-
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Ao abordarmos este tema ndo podemos deixar de falar sobre o
inicio da sexualidade nos jovens, pois vivemos numa sociedade
que exalta o erotismo, devido a uma aparente permissividade,
mas, a0 mesmo tempo, impde intimeros obsticulos que impedem
a abordagem da educag@o sexual nas familias, escolas e a utiliza-
¢d0 dos recursos de contracep¢do. Nao discutir esses temas €
permanecer cego diante do fato de que as relagdes sexuais de
jovens e adolescentes sdo legitimas e constituem um direito.?
Cabe lembrar que a maternidade em mulheres extremamente jo-
vens — abaixo dos 15 anos — pode ser qualitativamente muito
diferente da maternidade em outras idades. O inicio da vida
reprodutiva pode implicar em conseqiiéncias patoldgicas, resul-
tando em maior prevaléncia de complicacdes pds-parto, mortali-
dade materna, doencas sexualmente transmissiveis e efeitos psi-
colégicos negativos.*
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No Brasil, o nimero de adolescentes gravidas desde 1980,
aumentou em 15,0%. A cada ano em nosso pais cerca de 700 mil
meninas se tornam maes. Em 1999, 27,0% dos partos realizados
pelo Sistema Unico de Saide (SUS) foram em mulheres de 10-
19 anos. Desse total, 1,3% foram em meninas de 10-14 anos.’

Em todo o estado de Sdo Paulo, a gravidez atinge 17,0% das
mulheres entre 10 e 19 anos indicando um estado de alerta aos
criadores de politicas de satide.® No municipio de Marilia, houve
uma redugdo de 27,3% no percentual de nascidos vivos de maes
adolescentes no periodo de 1997 a 2004.”

Caracterizacao do local de estudo

A Legido Mirim de Marilia ¢ uma entidade filantrépica e
promocional de cardter educacional, que tem por objetivo ampa-
rar, educar e encaminhar para o mercado de trabalho o adoles-
cente, bem como, oferecer-lhe condicdes para integrar-se social-
mente junto a sua familia e na comunidade em que vive.

A entidade atende a adolescentes na faixa etdria de 16 a 18
anos, em risco social e cultural que se matriculam na entidade
ap6s serem aprovados na prova seletiva e apresentarem como
requisito estar cursando o ensino formal. Durante sua permanén-
cia recebem um saldrio minimo e freqiientam as seguintes ativi-
dades: os cursos basicos de secretariado, vendas, marketing pes-
soal, informadtica, auxiliar de escritério, departamento pessoal e a
zona azul de transito, todos com periodicidade trimestral cursa-
dos em sistema de rodizio. Apds essas tarefas serdo inseridos nas
entidades privadas comerciais, industriais e publicas de Marilia,
parceiras desta entidade. Deixam a institui¢cdo ao completarem
18 anos de idade.

No periodo de junho a outubro de 2005, a entidade apresen-
tava 188 meninas matriculadas; destas, 136 foram entrevistadas.

OBJETIVO

Descrever as caracteristicas pessoais, socioecondomicas e
reprodutivas das adolescentes da Legido Mirim do municipio de
Marilia, enfatizando o uso de métodos de anticoncepg¢do e a pre-
vencao das doencgas sexualmente transmissiveis.

METODOS

Pela natureza do objeto, este estudo pertence ao campo da
epidemiologia aplicada ao diagndstico de saide de um contin-
gente populacional delimitado pelo género e faixa etdria. A drea
de estudo foi a Legido Mirim de Marilia, no periodo de junho-
outubro 2005.

Para o cumprimento dos objetivos propostos, consideramos
em nosso estudo 72,0% da populacdo de jovens efetivamente
matriculados na instituicdo no periodo identificado acima; deli-
mitadas na faixa etdria entre 16 e 18 anos. As demais — 28,0% —
se recusaram a responder os questiondrios.

Foi aplicado um questiondrio (anexo I) estruturado com ques-
toes predominantemente fechadas e algumas abertas, tendo por
base o modelo utilizado pela Sociedade Civil de Bem Estar Fa-
miliar (BEMFAM), contextualizado e acrescido de questdes em
atendimento as necessidades especificas para este estudo (anexo
1). Permitindo, assim, identificar as caracteristicas pessoais e
socioecondmicas, relacionadas ao comportamento reprodutivo
dessas adolescentes.
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O projeto foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa em
Humanos e Animais (CEPHA) — Unimar. As préprias autoras
coletaram os dados, esclarecendo as entrevistadas sobre o objeti-
vo do estudo, dando-lhes a garantia de anonimato e a liberdade
de participar ou ndo.

A descrigdo das caracteristicas pessoais das adolescentes se
fez mediante a:

e Estado civil: casada; unido estdvel; solteira e outro (no
caso, se hamora ou nao);

e Cor da pele (deverd ser transcrita a observag@o da entre-
vistada quanto a sua cor de pele): branca; amarela; parda e negra;

e Religido: catélica; espirita; evangélica, nenhuma religido
e outras.

A descri¢d@o das caracteristicas socioecondmicas se fez medi-
ante a:

e Escolaridade das adolescentes segundo anos de estudo.
Os estratos utilizados foram: sem instru¢do; 1 a 4 anos; 4 a 8
anos; 8 a 12 anos e mais de 12 anos;

e Atividade: s estuda; so trabalha; estuda e trabalha e ne-
nhuma atividade.

Também tivemos a preocupagdo de formular questdes que
possibilitem analisar a habilidade destas jovens em expressar sua
sexualidade, sem riscos de gestagdes nao desejadas, de Doencas
Sexualmente Transmissiveis (DST), coercdo, violéncia e discri-
minagao.

Os tipos de métodos contraceptivos investigados foram agru-
pados neste estudo em:

e Métodos de Barreira: diafragma; esponja vaginal;
espermaticidas e camisinha feminina e masculina;

e Métodos Comportamentais: ritmo ou calenddrio; tempe-
ratura basal e muco cervical;

e Anticoncepcio Hormonal: anticoncepcionais hormonais
orais; anticoncepcionais de emergéncia e anticoncepcionais
injetdveis de longa dura¢do (mensais ou trimestrais);

e Implantes;

e Dispositivo Intra-uterino (DIU): — T de cobre e hormonios
progestasert;

e Implante cutineo;
e  Meétodo Definitivo: laqueadura.

O controle de qualidade dos dados foi garantido pelo seguin-
te mecanismo: todos os questiondrios foram revisados ao final da
entrevista, possibilitando que a entrevistadora se lembre da en-
trevista e identifique possiveis erros para imediata corre¢ao.

Os dados do questiondrio foram armazenados e analisados
pelo software Epi Info versdo 3.3.2, tabulag@o para plataforma
Windows®.

RESULTADOS

Os questiondrios foram aplicados em 136 adolescentes, com
a seguinte distribuicao por faixa etdria: 44,9% com 16 anos; 52,2%
com 17 anos e, em menor propor¢ao, 2,8% com 18 anos. A maioria
das entrevistadas, 41,2% referiu ser de cor branca; 39,7%, par-
das; 16,2%, negras e 2,9% amarelas. Em relacdo a religido, dez
(7,4%) nao declararam nenhuma religiao; 96 (70,6%) eram cat6-
licas; 30 (22,1%) protestantes. As adolescentes apresentaram 8 a
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12 anos de estudo, assim, todas cursavam o Ensino Médio.

No periodo estudado observamos que 52,9% das adolescen-
tes, no momento da entrevista, ndo haviam iniciado sua atividade
sexual e 47,1% afirmaram que ja haviam tido relagdes sexuais. A
idade média da primeira relagdo sexual foi igual a 15,5 anos, em-
bora, 11 adolescentes (17,2%) tenham iniciado a atividade sexual
com idades mais precoces. Conforme mostra a Tabela 1.

Tabela 1 - Numero e percentual de adolescentes, segundo a ida-
de da primeira rela¢do sexual. Legido Mirim, municipio de
Marilia/SP, junho a outubro de 2005.

Adolescentes
Idade

® %

Sem historia de vida sexual 72 52,9

12 1 0,7
13 2 1,5
14 8 59
15 20 14,7
16 25 18,4
17 8 59
18 0 0,0
Total 136 100,0

Entre as adolescentes que iniciaram sua vida sexual, em rela-
¢do a cor da pele, houve predominio da cor parda Figura 1. Quanto
areligido; 76,6% eram catdlicas; quando se analisa as adolescen-
tes catdlicas, observamos que 82,0% referiram o uso de algum
método contraceptivo, com predominio do preservativo masculi-
no (69,4%) seguido do uso do anticoncepcional hormonal oral
(44,9%).

Figura 1 - Cor da pele das adolescentes que iniciaram sua vida
sexual.

6%
V H Parda
42% 36% [ Branca
[ Negra
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Em relacdo as adolescentes com inicia¢io sexual com idade
inferior a idade média observada, 54,5% declarou-se de cor par-
da e 72,7% de religido catélica (Tabela 2). Na primeira relacao
sexual utilizaram como método contraceptivo o preservativo
masculino (81,8%). Atualmente 18,1% fazem uso deste, 36,0%
utilizam o anticoncepcional hormonal oral e 27,2% os associam.

As 72 adolescentes, que no momento da entrevista, declara-
ram nao haver iniciado sua vida sexual, disseram ter cor branca
(45,8%) e a religido catélica (65,3%).

Tabela 2 - Caracteristicas pessoais e reprodutivas das adolescentes com iniciagdo sexual precoce. Legiao Mirim municipio de Marilia/

SP, junho a outubro de 2005.

IDADE DA PRIMEIRA RELACAO SEXUAL

CARACTERISTICAS 12 anos 13 anos 14 anos Total%

N° % N° % N° %
COR DA PELE
Amarela 0 0 0 0 1 9 9,1
Branca 0 0 0 0 3 27,3 27,3
Negra 0 0 1 9 0 0 9,1
Parda 1 9 1 9 4 36 54,5
RELIGIAO
Catolica 1 9 1 9 6 54,5 72,7
Protestante 0 0 1 9 2 18,1 27,3
Nenhuma 0 0 0 0 0 0 0
AVALIACAO CLINICA GINECOLOGICA

1 9 1 9 8 72,7 90,9
FREQUENCIA DA RELACAO SEXUAL
Regular 1 9 1 9 4 36 54,5
Ocasional 0 0 0 0 0
Nao tem parceiro 0 0 1 9 4 36 45,5
METODO NA PRIMEIRA RELACAO
Sim 1 9 9 7 63,6 81.8
Nao 0 0 1 9 1 9 18,2
PRATICA CONTRACEPTIVA
Sim 1 9 1 9 7 63,6 81.8
Nao 0 0 1 9 1 9 18,2
USO DE PRESERVATIVO MASCULINO 1 9 (1] 0 4 36 45,4
USO DE PILULA 0 0 1 9 6 54,5 63,6
USO DE PILULA DE EMERGENCIA 0 0 0 0 4 36,9 36
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No momento da primeira relagdo sexual, 84,4% das adoles-
centes declararam o uso de métodos contraceptivos, predomi-
nando o uso do preservativo masculino (94,4%) como tnico
método e 3,7% combinado com anticoncepcional hormonal oral

(Tabela 3). A maioria, 82,8%, afirmaram que estavam prepara-
das para este momento; as demais, 17,2%, cederam devido a pres-
sdo dos parceiros.

Tabela 3 - Nimero e percentual de adolescentes, segundo o uso de métodos contraceptivos na primeira relagdo sexual e atualmente.

Legiao Mirim, municipio de Marilia/SP, junho a outubro de 2005.

Adolescentes - Uso Pratica
Idade da Tipo de método usado

de método na 1° contraceptiva Tipo de método utilizado atualmente
1"relacio na 1 relagio

relacio hoje

Pilula Preservativo Pilulae Pilula  Preservativo Pilulae
V) [

Anos ® & % % Preservativo % ® & % % Preservativo %
12 1 1,9 0,0 1,9 0,0 1 2,0 0,0 2,0 0,0
13 1 1,9 0,0 1,9 0,0 1 2,0 20 0,0 0,0
14 7 13,0 0,0 13,0 0,0 7 14,0 6,0 2,0 6,0
15 14 25,9 1,9 222 1,9 16 32,0 2,0 10,0 20,0
16 24 444 0,0 42,6 1,9 19 38,0 4,0% 26,0 8,0
17 7 13,0 0,0 13,0 0,0 6 12,0 6,0 4,0 2,0
Total 54 100,0 1,9 94,4 3,7 50 100,0 20,0 44,0 36,0

Obs.: * 1 adolescente de 16 anos no momento da entrevista referiu que o método utilizado foi o anticoncepcional hormonal injetdvel

mensal.

No decorrer de sua vida sexual, 78,1% das adolescentes de-
clararam o uso de alguma pratica contraceptiva (Tabela 3). Os
motivos alegados pelas adolescentes que ndo faziam uso de ne-
nhum método — 21,9% — por ordem decrescente foram: ndo ter
relacdo sexual no momento por opc¢do, por medo de efeitos
colaterais, por relacdes pouco freqiientes e também por oposi¢do
do companheiro.

Esses dados fazem consonéncia quando analisamos a freqiién-
cia das relacdes sexuais entre as adolescentes estudadas: 29
(45,3%) apresentaram relacdes de forma regular (definida como
mais de trés vezes por semana); 21 (32,8%) no momento da en-
trevista ndo tinham parceiro e 14 (21,9%) tinham de forma ocasi-
onal. Nenhuma adolescente declarou-se casada ou em unido es-
tavel.

Em relacdo ao tipo de método contraceptivo, observamos que
20,0% dessas adolescentes faziam uso de anticoncep¢ao hormonal
(Tabela 3). Houve um incremento de 18,1% quando compara-
mos o uso desse método na primeira relacdo sexual. O uso do
preservativo masculino apresentou um decréscimo de 50,4%,
embora continue sendo o método mais utilizado. Houve um in-
cremento de 32,3% na associacdo de ambos (Tabela 3). Outros
métodos foram apontados como alternativa: pilula do dia seguin-
te, espermaticida, anticoncepcional injetdvel mensal, calendario,
temperatura basal e coito interrompido.

A maioria das adolescentes com iniciag@o sexual — 75,0% —
declararam haver procurado o servi¢o de satde para avaliacdo
clinica-ginecoldgica. Os locais mais procurados foram: Unidade
Basica de Saude (62,5%); consultério médico (28,1%) e hospi-
tais (6,3%). Os motivos que as levaram a estes servicos foram:
exame ginecoldgico e realizacdo da citologia oncolégica (43,8%),
informagdes sobre o uso de anticoncepcional hormonal oral
(20,9%), seguida de queixas como: corrimento, menstruagao ir-
regular, dismenorréia e outros. Também relataram que as primei-
ras informacdes sobre os métodos contraceptivos foram media-
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das por grau de importancia por intermédio da escola, da familia,
de uma amiga, de uma Unidade Bésica de Satde (UBS) e dos
meios de comunicacao.

E importante destacar que 100,0% das adolescentes entrevis-
tadas declararam ter conhecimento sobre as Doencas Sexualmente
Transmissiveis. As mais citadas foram: Aids (89,0%), sifilis
(42,6%) ou gonorréia (36,0%); e apenas uma entrevistada nao
soube citar qualquer doenga. Em relacdo a prevencdo das DST,
identificaram a importancia do uso do preservativo masculino e
de ter parceiro fixo, porém, 5,3% das adolescentes acreditam que
para a prevencdo de DST/Aids é necessdria a combinacdo do
anticoncepcional hormonal oral ao preservativo masculino.

DISCUSSAO

Em nosso estudo, observou-se que 52,9% das adolescentes
entrevistadas declararam nao possuir histéria de vida sexual, en-
quanto 47,1% ja haviam iniciado atividade sexual, sendo 15,5
anos a idade média para o inicio da primeira relagdo sexual. Esta
idade é compativel com resultados descritos em alguns estu-
dos®'12de Ambito nacional.

A iniciacdo sexual na adolescéncia ocorre por varios moti-
vos, destacando-se a curiosidade natural de experimentar coisas
novas, bem como a tentativa de expressar amor e confianca para
seu companheiro e a necessidade de auto-afirmagao.’

Observa-se uma rela¢@o positiva entre a cor da pele parda e a
presenca de vida sexual das adolescentes, resultado semelhante ao
encontrado em um estudo de base populacional' realizado pelo
Ministério da Sadde. O aspecto raca/cor tem sido descrito como
um importante marcador social, justamente porque esta populagdo
tem sido enfatizada como a mais excluida socialmente."!

A religido ndo influenciou na pratica contraceptiva de nossas
adolescentes, o que contradiz os dogmas da igreja catdlica com
relacdo a anticoncepc¢ao da mulher.
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E importante ressaltar que em 15,6% das adolescentes nio
houve prevenc¢ado de gravidez precoce e/ou doengas sexualmente
transmissiveis no inicio da atividade sexual. Assim, a prética
contraceptiva neste grupo se fez presente em 84,4%, superior aos
dados observados na literatura,'>!'*!3 € 0 uso do preservativo mas-
culino também apresentou percentual superior aos observados
nos estudos citados. O preservativo deve ser utilizado correta-
mente, todas as vezes, para ser altamente eficaz.

Apesar de o conhecimento ser um elemento necessdrio para
o uso do anticoncepcional hormonal oral, a literatura mostra que
ndo existe associacdo entre os niveis de conhecimento e as taxas
de utiliza¢do.'* Em nosso estudo, 98,4% das entrevistadas afir-
maram conhecé-lo, no entanto, somente 1,9% das adolescentes o
usaram isoladamente e 3,7% fizeram sua associacdo com o pre-
servativo masculino na primeira relacdo sexual. Atualmente 18,1%
das adolescentes declaram utilizar este método.

Levando-se em considerag¢@o que a melhor escolha € a asso-
ciacdo de um método de barreira com anticoncep¢@o hormonal
oral, observamos que 36,0% das adolescentes entrevistadas, com
vida sexual ativa, utilizam ambos. Este dado foi superior ao ob-
servado na literatura.'?

Os adolescentes devem ser estimulados a utilizar o preserva-
tivo masculino e/ou feminino e o anticoncepcional hormonal oral
associado, sobretudo se o relacionamento ndo for estdvel. Entre-
tanto, a utilizac@o desses dois métodos por adolescentes ¢ difi-
cultada, uma vez que o uso de ambos necessita de motivagio e
planejamento premeditado, comportamento pouco comum nesta
faixa etdria.'

Observa-se diante dos dados que o nio uso de métodos
contraceptivos € alto e ao deixarem de uséd-los em todos os rela-
cionamentos, fixos ou esporddicos, existe a probabilidade da aqui-
si¢do ou transmissdo de doencas sexualmente transmissiveis, e
também a possibilidade de gravidez indesejada.'”

Esta andlise € reforcada quando observamos que 32,8% das
adolescentes com histéria de vida sexual declararam fazer uso da
pilula de emergéncia. Esta pilula é considerada “madgica” pelas
adolescentes. Quando utilizada resolve todos os problemas eli-
minando o risco de gravidez. O uso inadequado desse medica-
mento faz com que sua eficdcia diminua, além de ndo representar
um método eficaz na prevengao de DST.

Os dados nos mostram que houve uma tendéncia de abando-
no do preservativo masculino na vigéncia da estabilizacdo do
relacionamento, como prova de amor, confianca e fidelidade ao
parceiro ou como conseqiiéncia de uma protecdo e imunidade
ligadas ao sentimento do amor.'”

Em nossa casuistica, a porcentagem de gravidez foi nula en-
tre as entrevistadas, o que pode ndo condizer com a realidade,
uma vez que o estudo foi realizado apenas na Legido Mirim, e
ndo na populacdo geral. Além disso, a maioria das adolescentes
gravidas acaba abandonando os estudos e, em nosso caso, ficam
impossibilitadas de permanecer na instituicao.

No presente estudo, ha um percentual significativo de ado-
lescentes que j4 realizaram pelo menos uma avaliacio clinica-
ginecoldgica, seja por motivos preventivos ou orientagdes de
anticoncepg¢ao, isto € consistente com outro estudo realizado no
Rio de Janeiro.® O local mais procurado pelas entrevistadas foi a
Unidade Basica de Satide (UBS), dado que reflete a acessibilida-
de destas adolescentes ao Sistema Unico de Satde (SUS) em
nosso municipio.

Os resultados mostraram que a escola foi o principal local de
informagdes sobre a sexualidade, dados compativeis com os en-
contrados na literatura;'® provavelmente, porque os professores
promovem as primeiras informacdes. No entanto, entendemos
que as orientacdes devam ser um elemento freqiiente, oferecidas
nao so por estes, mas, também, por profissionais da drea da sad-
de, pela familia e pela comunidade. Apesar de a televisdo ser
também fonte de informacao, nossas redes de TV t€m muito pou-
cos programas educacionais sobre o tema. Vemos muita
genitalidade e pouca divulgacgdo sobre outras DST, além da Aids.”

Embora o conhecimento sobre a Aids fosse citado, as adoles-
centes se mostraram pouco familiarizadas com as demais DST,
quando comparado com um estudo realizado em Salvador, BA.”
Baseado no mesmo estudo observou-se que a sifilis foi a mais
conhecida nas escolas publicas, fato este que corrobora os nos-
sos resultados. Pode-se questionar se este resultado foi influen-
ciado pela maior freqiiéncia de sifilis em individuos de estratos
sociais mais baixos. No entanto, hd um grande distanciamento
em relagdo a prética, jd que um percentual significativo de ado-
lescentes assume comportamento de risco, mantendo relacdes
sexuais sem protecdo. Desse modo, a vulnerabilidade da mulher
aumenta, pois lhe falta o poder de negocia¢do e controle sobre as
suas relacdes quanto ao uso do preservativo pelo homem.'® Alia-
do a este fato, nenhuma adolescente em nosso estudo referiu o
uso de preservativo feminino.

Os dados apresentados no estudo confirmam a necessidade
de haver maior investimento em acdes programaticas e pesquisas
sobre o tema “adolescéncia/ anticoncep¢ao/ doenca sexual
transmissivel”. Entretanto, € urgente haver maior atencio e de-
senvolvimento de acdes em satide voltadas para o uso correto de
praticas contraceptivas com enfoque na prevencdo da gravidez
indesejada e doengas sexualmente transmissiveis.

CONCLUSAO

Este estudo coloca em evidéncia que um percentual sig-
nificativo de adolescentes assume comportamento de risco com
arelacdo sexual sem protecdo. Desse modo, a vulnerabilidade da
mulher aumenta para a gravidez precoce e DST.
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