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Contracepcao em jovens universitarios

portugueses

A sexualidade nos seus multiplos aspectos ¢
considerada uma area de grande importancia no
desenvolvimento do ser humano (Synovitz, Herbert,
Kelley & Carlson, 2002). De acordo com a OMS,
€ “uma energia que nos motiva a procurar amor,
contacto, ternura, intimidade, que se integra no
modo como nos sentimos, movemos, tocamos ¢
somos tocados; € ser-se sensual € a0 mesmo tempo
sexual, ela influencia pensamentos, sentimentos,
acc¢des e interacgoes, e por isso influencia também
a nossa saude fisica € mental”. Sendo assim, poder-
-se-4 dizer que a sexualidade ¢ ainda uma compo-
nente fundamental do relacionamento afectivo,
referindo-se a0 modo como cada um se relaciona
consigo proprio € com os outros, na procura de
afecto (Nodin, 2001), e que influencia a saude fisica,
a saide mental, a qualidade de vida e o bem-estar
dos individuos (Matos et al., 2003).

O impacto causado pela infec¢ao do virus da
imunodeficiéncia Humana/sindrome da imuno-
deficéncia adquirida (VIH/SIDA), juntando-se a
outros riscos ligados a actividade sexual, como a
gravidez ndo desejada, fez com que a sexualidade
passasse a ser considerada como uma questdo de
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urgéncia social e epidemiologica e como um factor
que pode ter um forte impacto negativo ao nivel
da satde (Ogden, 1999), considerando-se, assim,
os jovens, a nivel mundial, como um grupo espe-
cialmente vulneravel em termos de satide sexual
(FNUAP', 2005; Matos et al., 2003).

Diversos estudos, realizados no ambito dos compor-
tamentos sexuais, consideram os jovens um grupo
prioritario de intervengdo (Almeida et al., 1996; Nodin,
2001) devido ao inicio da actividade sexual ser
cada vez mais cedo (Lindsay, Smith & Rosenthal,
1997; Nodin, 2001), a duragao dos relacionamentos,
a existéncia de parceiros ocasionais € ao uso incon-
sistente dos métodos contraceptivos e do preser-
vativo (Beadnell et al., 2005; Brook et al., 2006).

De acordo com o Inquérito a Fecundidade e
Familia (Magalhdes, Carrilho & Leite, 2001) os
jovens da maioria dos paises europeus e especifi-
camente os de Portugal, iniciam cada vez mais cedo
a sua vida sexual. Esta mudanga ¢ sobretudo visivel
no caso das raparigas. No caso dos rapazes a idade
média da primeira relagdo sexual tem-se mantido
relativamente estavel, confirmando-se a ideia de
que, tradicionalmente, os rapazes t€ém a sua primeira
relacdo sexual mais cedo que as raparigas. Os resul-
tados deste inquérito, realizado a 9390 participantes,

! Sera utilizada a sigla FNUAP para designar Fundo
das Nagdes Unidas para a Populacio.
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demonstram que a idade média para a ocorréncia
da primeira rela¢do sexual €, nos rapazes, de 17,4
anos e, nas raparigas, de 19,8 anos (Magalhaes,
Carrilho & Leite, 2001). Num outro estudo realizado
em Portugal, pelo Health Behaviour in School-aged
Children, numa amostra de 3634 jovens, que frequen-
tavam os 8.° ¢ 10.° anos de escolaridade, verificou-se
que 23.7% refere ja ter tido relacdes sexuais, sendo
a percentagem de rapazes (33.3%) superior a das
raparigas (15%) e a idade média da primeira relagdo
sexual para a maioria foi aos 13 anos ou mais tarde
(56.8%), observando-se que os rapazes iniciaram
a vida sexual, entre os 12 e 13 anos (29.5%) ¢ as
raparigas iniciaram aos 13 anos ou mais tarde
(79.3%) (Matos et al., 2003).

Eaton e colaboradores (2005), num estudo —
“Youth Risk Behavior Surveillance” — realizado
em escolas secundarias dos Estados Unidos veri-
ficaram que 14.3% dos adolescentes afirmaram
ter tido quatro ou mais parceiros na sua vida sexual,
sendo a percentagem de rapazes (16.5%) superior a
das raparigas (12%). Em 2005, Sieverding e colabo-
radores analisaram os resultados de um programa
sobre educag@o para a saide no estado da California
(Sao Francisco, EUA), que decorreu entre Janeiro
de 2001 e Maio de 2002, para jovens sexualmente
activos, cujas idades variavam entre os 12 ¢ os 22
anos, ¢ verificaram que 63% tinham tido dois ou
mais parceiros sexuais, 47% nao tinham usado
preservativo e 18% tinham tido pelo menos uma
infecgdo sexual.

Num estudo Portugués realizado por Nodin (2001)
numa amostra de 1402 jovens com idades compre-
endidas entre os 18 e os 25 anos, verificou-se que
42.7% dos rapazes e 6.2% das raparigas afirmaram
ter parceiros ocasionais. Podendo, portanto, através
destes estudos, observar-se uma forte tendéncia
para que os jovens se tornem sexualmente activos
na adolescéncia, tenham relagdes sexuais esporadicas
e diferentes parceiros.

Analisando alguns estudos efectuados no ambito
da utilizagdo dos métodos contraceptivos, verifica-se
que os jovens, no geral, ndo utilizam qualquer método
contraceptivo ou utilizam-no de forma irregular,
expondo-se a uma gravidez nao desejada (Lindsay,
Smith & Rosenthal, 1997; Meredith, 1986; Nodin,
2001; Roque, 2001) para além, claro, do risco de
contrac¢do de uma infecgdo sexualmente trans-
missivel.

Em 1996, segundo Almeida e colaboradores os
métodos mais utilizados pelos jovens eram o pre-

72

servativo, a pilula e o coito interrompido; o uso
deste ultimo deve-se provavelmente, por um lado
ao facto do relacionamento dos jovens ser muitas
vezes esporadico e, por outro devido ao desconhe-
cimento da eficacia ou da vulnerabilidade do mesmo.
Lindsay, Smith e Rosenthal, em 1997 apesar de terem
observado uma tendéncia para o aumento do uso
do preservativo entre jovens, verificaram que o
seu uso era muito inconsistente, na medida em que
a percentagem de jovens que utilizava o preser-
vativo em todas as relagdes sexuais era extrema-
mente baixa, 0 que sugere que 0s jovens continuam
a constituir um grupo de risco para as ISTs. No
Inquérito a Fecundidade e a Familia verificou-se
que a pilula ¢ o método mais utilizado e o uso do
preservativo tem vindo a aumentar (Magalhaes,
Carrilho & Leite, 2001). Dados recolhidos no “Youth
Risk Behavior Surveillance”, em 2005 (Eaton et
al., 2005), demonstram que 62.8% dos estudantes
afirmaram ter utilizado o preservativo na tltima
relacdo sexual, e que os rapazes (70%) utilizaram
mais o preservativo do que as raparigas (55.9%).
Verificou-se ainda, que as raparigas mais novas
(63.1%) utilizam mais frequentemente o preser-
vativo do que as mais velhas (41%) e que as rapa-
rigas mais velhas tendem a reportar uma maior
utilizag@o da pilula como método contraceptivo
(31.4%).

Os estudos que procuram compreender as influéncias
psicologicas e comportamentais que estdo implicadas
na adopgdo de comportamentos sexuais de risco
salientam, entre outros, a percepgao de (in)vulne-
rabilidade face as ISTs, a percepcdo das normas
sociais (se no grupo de pares ¢ importante ou ndo
a utilizacdo de contracepgdo), as expectativas asso-
ciadas a propria utilizagdo de contracepgao (dificul-
dade em obter contraceptivos), a (in)capacidade
de planear um acontecimento futuro e a (falta de)
auto-eficacia, a (des)confianca nas capacidades
para utilizagdo de métodos contraceptivos numa
base consistente (Nodin, 2001; Roque, 2001; Strunin
& Hingson, 1992), a dificuldade em comunicar com
o parceiro sexual e com os pais acerca de aspectos
sexuais (Nodin, 2001; Roque, 2001; Stieving et al.,
1997) e o tipo de relacionamento (Claudio, Pereira
& Robalo, 1994; Fortenberry et al., 2002).

Estudos recentes revelam ainda, uma provavel
associacdo entre o consumo de alcool e drogas e
a pratica de comportamentos sexuais de risco (Brook
et al., 2006; Eaton et al., 2005; Labrie et al., 2005;
Lindsay, Smith & Rosenthal, 1997). Segundo Lindsay,



Smith e Rosenthal (1997) os jovens que consomem
alcool tém maior dificuldade em praticar sexo seguro
e recusar relacoes sexuais nao desejadas. Constatou-se
que cerca de 20% dos jovens que ndo utilizou pre-
servativo na sua ultima relagdo sexual, referiu estar
demasiado alcoolizado ou sob o efeito de drogas
para o fazer. Também no “Youth Risk Behavior
Surveillance” (Eaton et al., 2005), 23.3% dos jovens
sexualmente activos consumiu alcool ou drogas
na ultima relacdo sexual. Verificou-se que os rapazes
(27.6%) apresentam este comportamento mais fre-
quentemente do que as raparigas (19%). Labrie e
colaboradores (2005), num estudo efectuado com
rapazes observaram existir uma associagdo negativa
entre o consumo de alcool ¢ a utilizagdo de contra-
cepgao, e especificamente na utilizagdo do preser-
vativo, aumentando a probabilidade de adquirir
uma IST. Os resultados demonstram que uma
percentagem significativa de jovens sexualmente
activos esta envolvida numa combinacdo perigosa
de consumo de alcool e drogas e comportamentos
sexuais de risco.

Deste modo € objectivo do presente estudo, apro-
fundar o conhecimento da sexualidade dos jovens,
nomeadamente caracterizar comportamentos face a
contracep¢ao.

Tendo em conta a literatura, espera-se que: (1)
o preservativo seja o método contraceptivo mais
utilizado pelos jovens, (2) que as raparigas mais

velhas utilizem mais frequentemente a pilula que
as mais novas, (3) que as raparigas mais novas
utilizem mais frequentemente o preservativo que
as mais velhas e (4) que os rapazes sexualmente
activos tenham mais frequentemente relagdes sexuais
quando consomem alcool ou drogas do que as rapa-
rigas.

METODO

Participantes

A amostra desta investigagdo foi recolhida por
conveniéncia nos meses de Fevereiro e Margo de
2006, em duas institui¢des de ensino, a Univer-
sidade Lus6fona de Humanidades e Tecnologias
e a Escola Superior de Satde Ribeiro Sanches. A
amostra ¢ composta por 436 jovens estudantes
universitarios, com uma média de idades de 20.16
anos (DP=1.55), em que 25.9% ¢ do sexo masculino.
A maioria dos jovens sdo solteiros (96.3%) e de
religido catdlica (81.9%) (ver Tabela 1).

Medidas

O comportamento sexual e a contracep¢ao foram
avaliados através de um questionario, em que se

TABELA 1
Caracteristicas demogr aficas da amostra total (N=436)

N % M DP
Sexo Masculino 113 25.9 - -
Feminino 323 74.1 - -
Idade 436 20.16 1.55
Estado Civil Solteiro (a) 420 96.3 - -
Casado (a) 8 1.8 - -
Unido de Facto 7 1.6 - -
Divorciado(a) 1 0.2 - -
Religido Catolica 357 81.9
Protestante 3 0.7
Mugulmana 1 0.2
Nenhuma 62 14.2
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identificava se ja teve relagdes sexuais, e nesse caso,
saber a idade e o método contraceptivo utilizado
na primeira relagdo sexual; se actualmente tem um
relacionamento intimo ¢ a sua duragao; se tem tido
parceiros sexuais ocasionais; se alguma vez teve
relagdes sexuais por ter bebido em excesso ou por
ter usado drogas; os métodos contraceptivos utili-
zados habitualmente ¢ a intengdo ao terem-nos usado —
se para prevenir uma IST (no caso do preservativo),
uma gravidez indesejada ou ambas as situagdes.

Procedimento

Este estudo foi realizado com caracter transversal,
sendo o protocolo de avalia¢do, administrado a
estudantes universitarios num s6 momento.

Foi estabelecido um contacto prévio com a Uni-
versidade Luso6fona de Humanidades e Tecnologias
e a Escola Superior Ribeiro Sanches, de forma a
ser concedida a autorizagdo para a realizagao da
investigagdo. Apos autorizagdo, solicitou-se a parti-
cipagdo voluntaria para o preenchimento do protocolo
de avaliagdo e explicou-se aos participantes qual
o0 objectivo do estudo. Com vista a proteger o ano-
nimato dos participantes nenhuma informagao acerca
da identidade foi colocada nos questionarios. A
confidencialidade dos dados também foi garantida.
O respectivo protocolo era constituido por uma folha
de rosto (de consentimento informado), dados demo-
graficos (sexo, idade, estado civil, religido) e questdes
referentes a sexualidade e a contracepgao.

O presente estudo é comparativo, na medida
em que comparou homens e mulheres quanto ao
comportamento sexual e a contracepgao.

RESULTADOS

As andlises e procedimentos estatisticos foram
efectuados através do programa Satistical Package
for Social Sciences(SPSS, versdo 13.0 para Windows).

Comportamento sexual/Contracepcao

Verificou-se que do total da amostra, 364 jovens
ja tinham iniciado a sua vida sexual. Destes, 74.5%
referem ter tido a sua primeira relagdo sexual aos
16 anos ou mais tarde, 89% usou contracepgdo na
primeira relagdo sexual, designadamente o preser-
vativo (78.3%).

Foram encontradas diferengas estatisticamente
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significativas entre o género para a idade da primeira
relagdo sexual (y2(2)=21.473; p=.000) e para a
utilizagdo e escolha do método contraceptivo (}2(1)=
14.472; p=.000 e %2(3)=11.309; p=.046, respecti-
vamente) na primeira relacdo sexual.

Os resultados mostraram que, apesar de quer a
maioria de rapazes (59.4%) quer de raparigas (80.6%)
terem tido a primeira relacdo sexual aos 16 aos ou
mais tarde, os rapazes (39.6%) mais frequente-
mente que as raparigas (17.1%) iniciaram entre
os 13 e os 15 anos; e as raparigas (80.6%) mais
frequentemente que os rapazes (59.4%) aos 16
anos ou mais tarde.

Quanto a utilizag@o ou ndo de método contra-
ceptivo na primeira relagdo sexual, rapazes (79.2%)
e raparigas (93%) usaram-no mas, os rapazes (20.8%)
mais frequentemente que as raparigas (7%) ndo
usaram.

Relativamente a escolha do método contraceptivo
na primeira relacdo sexual, rapazes (82.1%) e raparigas
(77%) optaram pelo preservativo. No entanto, os
rapazes (9.5%) mais frequentemente que as rapa-
rigas (2.9%) optaram pelo coito interrompido (ver
Tabela 2).

Observou-se ainda que, dos jovens que ja tiveram
relagdes sexuais, 27.3% ndo tém qualquer relacio-
namento actualmente e 33.9% mantém um relacio-
namento ha mais de dois anos. A maioria mencionou
ndo ter parceiros(as) sexuais ocasionais (83%) e
nunca ter tido relagdes sexuais sob o efeito de alcool
ou de drogas (68.6%). Os métodos contraceptivos
escolhidos habitualmente pelos jovens sdo o pre-
servativo (71.4%) e a pilula (63.2%) com intengdo
de prevenir, quer uma infec¢do sexualmente trans-
missivel, quer uma gravidez indesejada (70.2%).

Foram obtidas diferengas estatisticamente
significativas entre o género para a duragdo do
actual relacionamento (x2(5)=24.022; p=.000), a
existéncia de parceiros sexuais ocasionais (y2(1)=
73.551; p=.000), o facto de ter relagdes sexuais sob
o efeito de alcool ou drogas (%2(2)=49.252; p=.000),
a utilizagdo de pilula, preservativo, coito interrom-
pido e outros métodos (}2(1)=66.061; p=.000; x2(1)=
5.623; p=.018; x2(1)=4.224; p=.040 e %2(1)=5.130;
p=-024, respectivamente), e para a inten¢ao de uso
dos métodos contraceptivos (2(2)=17.240; p=.000).

Os resultados mostraram que os rapazes (41.9%)
mais frequentemente que as raparigas (21.3%) ndo
tém nenhum relacionamento actualmente e que as
raparigas (39.5%) mais frequentemente que eles
(20%) tém relacionamentos ha mais de dois anos;



TABELA 2
Diferencas entre géneros e a primeira relagéo sexual para o total da amostra que menciona
jater tido relacdes sexuais (N=364)

Masculino Feminino Total
(N=106) (N=258) (N=364)
N % N % N % x2

Idade da primeirarelagio sexual 21.473%**

12 anos ou menos 1 0.9 6 2.3 7 1.9

Entre 13 anos e 15 anos 42 39.6 44 17.1 86 23.6

16 anos ou mais 63 59.4 208 80.6 271 74.5
Mét. Cont. primeirarelagio sexual 14.472%**

Naio foi usado M. C. 22 20.8 18 7 40 11

Foi usado M. C. 84 79.2 239 93 323 89
Mét. Cont. utilizado primeira relacio sexual 11.309*

Pilula 2 2.4 16 6.7 18 5.6

Preservativo 69 82.1 184 77 253 78.3

Pilula + Preservativo 5 6 30 12.6 35 10.8

Coito interrompido 8 9.5 7 2.9 15 4.6

* p<.05; *¥* p<.01; *** p<.001

A negrito, valores a que corresponde um residual ajustado > | 1.9 |

que apesar deles (56.6%) e delas (93.8%) ndo terem
parceiros sexuais ocasionais, os rapazes (43.4%)
tém-nos mais frequentemente que as raparigas
(6.2%); que aos rapazes (49.1%) ja aconteceu mais
frequentemente que as raparigas (19.1%) ter relacdes
sexuais sob o efeito de alcool ou drogas, e que as
raparigas (79.4%) com mais frequéncia que aos
rapazes nunca aconteceu (42.5%).

Relativamente aos métodos contraceptivos usados
habitualmente, as raparigas (76.4%) referem, mais
frequentemente que os rapazes (31.1%), a utilizago
da pilula no casal; e os rapazes referem mais frequen-
temente a utilizagdo do preservativo (80.2%), do coito
interrompido (13.2%) e de outros métodos (6.6%)
do que elas (67.8%; 6.6% ¢ 1.9%, respectivamente).

Por tltimo, apesar de rapazes (75.5%) e raparigas
(68.1%) usarem métodos contraceptivos com intengao
de prevenir quer uma IST quer uma gravidez, os
rapazes (9.4%) mais frequentemente que as rapa-
rigas (1.9%) fazem-no para prevenir uma IST e as
raparigas (30%) mais frequentemente que eles (15.1%)
fazem-no para prevenir uma gravidez (ver Tabela 3).

Diferencas entre nivel etario para a utilizacéo
da pilula e do preservativo no sexo feminino

Para avaliar as diferencas entre o nivel etario e

a utilizagdo da pilula e do preservativo para o sexo
feminino (no sentido de responder as hipoteses 2
e 3) teve que proceder-se a distribuicdo da amostra
feminina em dois grupos e criou-se uma variavel
“Faixa Etaria” constituida por duas categorias:
mulheres mais novas (18-20 anos) e mulheres mais
velhas (21-23 anos). Para estudar a diferenca entre
os niveis etarios (mais novas e mais velhas) e a
utilizacdo da pilula e do preservativo, foi utilizado
o teste Qui-quadrado. Apos analise, verificou-se
que foram obtidas diferencas estatisticamente signi-
ficativas entre os niveis etarios para a utilizagao
da pilula (%2(1)=30.722; p=.000) observando-se
que a maioria das raparigas mais velhas utilizam
pilula (80%) mais frequentemente que as mais
novas (49%).

Para a utilizagdo do preservativo ndo foram
obtidas diferencas estatisticamente significativas
para um nivel de significancia de p<.05 (ver Tabela 4).

DISCUSSAO

O presente estudo teve como objectivo central
conhecer a sexualidade e os comportamentos contra-
ceptivos dos jovens estudantes universitarios por-
tugueses, avaliar diferencgas entre géneros e caracte-
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TABELA 3

Diferencas entre géneros e 0 comportamento sexual actual para o total da amostra que menciona
jater tido relactes sexuais (N=364)

Masculino Feminino
(N=106) (N=258) (N=364)
N % N % N % x2
Duragcao actual relacionamento 24.022%**
Nao tem 44 41.9 55 21.3 99 27.3
Menos de um més 3 2.9 3 1.2 6 1.7
Entre 1 e 6 meses 14 13.3 34 13.2 48 13.2
Entre 6 meses e 1 ano 6 5.7 29 11.2 35 9.6
Entre 1 ¢ 2 anos 17 16.2 35 13.6 52 14.3
Mais de 2 anos 21 20 102 395 123 33.9
Par ceir os sexuais ocasionais 73.551%**
Sim 46 434 16 6.2 62 17
Nio 60 56.6 242 93.8 302 83
Ter relagdes sob o efeito do alcool ou drogas 49.252%**
Acontece Frequentemente 9 8.5 4 1.6 13 3.6
Ja aconteceu 52 49.1 49 19.1 101 27.8
Nunca aconteceu 45 42.5 204 79.4 249 68.6
Mét. Cont. habitualmente usados pelo participante ou parceiro (% sé quem respondeu sim)
Pilula 33 31.1 197 76.4 230 63.2 66.061%**
Preservativo 85 80.2 175 67.8 260 71.4 5.623%*
Coito Interrompido 14 13.2 17 6.6 31 8.5 4.224%
Pilula do dia seguinte 9 8.5 17 6.6 26 7.1 410
Outros' 7 6.6 5 1.9 12 33 5.130%*
Intengéo do uso dos M étodos Contraceptivos 17.240%**
Prevenir uma IST 10 9.4 5 1.9 15 4.1
Prevenir uma gravidez 16 15.1 77 30 93 25.6
Ambas as situagdes 80 75.5 175 68.1 255 70.2

* p<.05; ** p<.01; *** p<.001

A negrito, valores a que corresponde um residual ajustado > | 1.9 |

" A categoria outros inclui: anel vaginal e espermicidas.

rizar comportamentos sexuais, através de quatro
hipoteses: (1) o preservativo é o método contraceptivo
mais utilizado pelos jovens, (2) as raparigas mais
velhas utilizam mais frequentemente a pilula que
as mais novas, (3) as raparigas mais novas utilizam
mais frequentemente o preservativo que as mais
velhas e (4) que os rapazes sexualmente activos
tém mais frequentemente relagdes sexuais quando
consomem alcool ou drogas do que as raparigas.

Relativamente aos comportamentos sexuais dos
participantes, os resultados permitem-nos afirmar
que a maioria € sexualmente activa, teve a sua
primeira relagdo sexual aos 16 anos ou mais tarde
e utilizou como primeira contracep¢do o preser-
vativo. Estes resultados confirmam as tendéncias
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encontradas noutros estudos (Magalhaes, Carrilho
& Leite, 2001).

A andlise comparativa entre géneros demonstrou
existirem diferencas estatisticamente significativas
para a idade, o uso e a escolha do método contra-
ceptivo na primeira relagao sexual. Verificando-se
que mais frequentemente os rapazes tiveram a
primeira relacdo sexual mais cedo que as raparigas,
ndo utilizaram qualquer método contraceptivo e
utilizaram o coito interrompido, o que sugere um
elevado risco para contrair uma IST ou uma gravidez
nao desejada. Estes resultados corroboram os do
Inquérito a Fecundidade e Familia (Magalhaes,
Carrilho & Leite, 2001).

Observou-se ainda que a maioria dos partici-



TABELA 4
Diferencas entre nivel etario para a utilizacéo da pilula e do preservativo no sexo feminino

Mais novas (N=192)

Mais velhas (N=125)

N % N % x2
Pilula 30.722%%**
Utiliza 94 49 100 80
Naio utiliza 98 51 25 20
Preservativo 412
Utiliza 102 53.1 71 56.8
Nio utiliza 90 46.9 54 43.2
#% p< 001

A negrito, valores a que corresponde um residual ajustado > [1.9]

pantes mencionou ndo ter parceiros(as) sexuais
ocasionais, nao ter relagdes sexuais sob o efeito
do alcool ou drogas e os métodos contraceptivos
utilizados habitualmente sdo o preservativo e a
pilula com inteng@o de prevenir quer uma IST quer
uma gravidez indesejada.

Os resultados obtidos comprovam uma prefe-
réncia pelo uso do preservativo, uma vez que € o
método mais utilizado pelos jovens, confirmando
anossa primeira hipotese, e estdo de acordo com as
ideias defendidas por Magalhaes, Carrilho e Leite
(2001).

Segundo Eaton e colaboradores (2005), seria de
esperar que as raparigas mais velhas utilizassem
mais a pilula que as mais novas e, estas, por sua
vez, utilizassem mais o preservativo. No entanto,
os resultados apenas apresentaram diferencas esta-
tisticamente significativas para a utilizagdo da pilula,
em que, de facto, sdo as raparigas mais velhas que
a utilizam mais frequentemente, confirmando a nossa
segunda hipotese. Mas, relativamente ao preser-
vativo, ndo se constataram diferencas estatisticamente
significativas entre os dois grupos, pelo que ndo se
confirmou a nossa terceira hipotese. Uma possivel
explicacdo para esta infirmag@o pode ser a pequena
abrangéncia de anos (7 anos) que se encontra em
estudo.

A comparagdo entre 0s géneros € 0s Seus Compor-
tamentos sexuais actuais revelou diferengas estatis-
ticamente significativas, em que os rapazes apresen-
taram mais comportamentos de risco, pois mais
frequentemente tém relagdes esporadicas, parceiras

ocasionais e relagdes sexuais sob o efeito de alcool
ou drogas. Estes resultados estdo de acordo com a
literatura (Brook et al., 2006; Eaton et al., 2005)
e confirmam a nossa quarta hipotese. No entanto,
os rapazes, quando questionados acerca do método
contraceptivo utilizado habitualmente, com mais
frequéncia do que as raparigas, referem o preser-
vativo com inten¢ao de prevenir uma IST. As rapa-
rigas, talvez por mais frequentemente terem relacio-
namentos mais duradouros, mencionam utilizar a
pilula com mais frequéncia do que os rapazes e com
intenc¢do de prevenir uma gravidez. Os resultados
corroboram as ideias de Fortenberry e colaboradores
(2002), uma vez que as raparigas apresentam compor-
tamentos sexuais em que a preocupagao contraceptiva
¢ mais evidente do que para eles. Face a estes resul-
tados depreende-se que os jovens portugueses conti-
nuam a constituir, na actualidade, um grupo prioritario
a nivel de prevencao em termos de saude sexual.

O presente trabalho apresenta limitagdes, em
particular o tamanho da amostra e o tipo de estudo,
transversal. O tamanho da amostra, porque é pouco
significativo para o universo de jovens universitarios,
ndo permitindo que as conclusdes se generalizem
e o facto do estudo ser transversal, aplicado num
s6 momento ndo permite analisar os aspectos desen-
volvimentais do comportamento sexual ao longo
do tempo e, também, a influéncia das caracteristicas
pessoais ¢ a influéncia da familia, das relagdes entre
os pares e dos contextos sociais de aprendizagem
formal e informal.

Tendo estes resultados em conta, sugere-se que
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trabalhos futuros utilizem um desenho de inves-
tigagdo longitudinal e propde-se a continuagdo
nesta area de estudo pois, em virtude da constante
mudanga e abertura da sociedade as problematicas
aqui estudadas, € pertinente que se mantenha uma
actualizacdo constante das tendéncias, mais especi-
ficamente, que se averigue a influéncia da opinido
do parceiro, efectuando questionarios a jovens casais.

Espera-se que esta investigacdo possa ter contri-
buido para a compreensdo da sexualidade e da
contracep¢ao dos jovens estudantes universitarios
portugueses e, sobretudo, para a necessidade de
sensibilizar a comunidade no geral, para a impor-
tancia da promogdo da educagdo para a saude e
sexualidade.
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RESUMO

A sexualidade nos seus multiplos aspectos é conside-
rada uma area de grande importincia no desenvolvimento
do ser humano. O impacto causado pela infecc@o do virus
da imunodeficiéncia Humana/sindrome da imunode-
ficéncia adquirida (VIH/SIDA), juntando-se a outros riscos
ligados a actividade sexual, como a gravidez ndo desejada,
fez com que a sexualidade passasse a ser considerada
como uma questdo de urgéncia social e epidemiologica e
como um factor que pode ter um forte impacto negativo



ao nivel da satude, considerando-se, assim, os jovens, a
nivel mundial, como um grupo especialmente vulneravel
em termos de saude sexual. Esta investigac@o avaliou os
comportamentos sexuais, nomeadamente a contracepgao
dos jovens universitarios portugueses. Administraram-
-se 436 questionarios a 113 rapazes e 323 raparigas, entre
os 18 e 0s 24 anos. Os resultados obtidos demonstram
que a maioria ¢ sexualmente activa, teve a sua primeira
relacdo sexual aos 16 anos ou mais e utilizou como pri-
meira contracepgao o preservativo. Actualmente os métodos
contraceptivos escolhidos habitualmente por estes jovens
sd0 o preservativo e a pilula com intenc¢do de prevenir,
quer uma infec¢do sexualmente transmissivel, quer uma
gravidez indesejada (70.2%). Os rapazes tiveram a primeira
relacdo sexual mais cedo que as raparigas e nao utili-
zaram qualquer método contraceptivo ou utilizaram o
coito interrompido, o que sugere um elevado risco para
contrair uma gravidez nio desejada ou uma IST. Eles
referiram mais parceiras ocasionais, maior frequéncia
de actividade sexual sob o efeito de alcool ou drogas; ao
passo que elas destacaram-se pelo caracter duradouro
do relacionamento amoroso.

Palawras-chave: Contracepgio, comportamentos sexuais,
jovens.

ABSTRACT

Sexuality is shaped by a multitude of influences in
a dynamic process and is, therefore, crucial for the deve-
lopment of the human being. The increase in STIs and
unplanned pregnancies is responsible for ranking the
young people as an important target group in terms of
sexual health prevention. This study assessed sexual
behavior, including contraception in 18-24 year-old college
students. Structured self-reported questionnaires were
responded by 436 participants (113 college men and 323
college women). The findings show the majority is sexually
active, had their first sexual intercourse from the age
of 16 onwards and used either the condom or the contra-
ceptive pill. Nowadays they continue using the condom
and the pill, in order to prevent a STI and an unplanned
pregnancy. College men report having had their first
sexual intercourse earlier than women, not having used
any contraceptive method or having used withdrawal
more, which suggests a risky behavior. They also report
having casual partners and having intercourse under
the effects of alcohol and drugs more often than women;
college women report having lasting relationships more
often.

Key words: Contraception, sexual behavior, young
people.

79



