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Resumo

O objetivo deste estudo foi descrever as
situacoes relacionadas a sauide sexual dos
adolescentes, segundo a Pesquisa Nacio-
nal de Saude do Escolar (PeNSE). Trata-se
de um estudo transversal, realizado pelo
Instituto Brasileiro de Geografia e Estatisti-
ca (IBGE) em parceria com o Ministério da
Satde, que envolveu60.973 escolares e 1.453
escolas publicas e privadas. A andlise dos
dados aponta que 30,5% (1C95% 29,9-31,2)
dos adolescentes j4 tiveram relacdo sexual
alguma vez na vida, sendo mais frequente
em meninos (43,7%; 1C95% 42,7-44,7) do
que em meninas (18,7%; 1C95% 18,0-19,4),
naqueles que estudam em escola publica
(33,1%; 1C95% 32,4-33,9), com idade acima
de 15 anos (47,3%; 1C95% 45,7-48,9) e aos
16 anos (63,5%; 1C95% 61,5-65,4). A idade
de iniciacdo sexual foi precoce e 40,1% dos
adolescentes (IC95% 38,8-41,4) relataram
ter tido um tnico parceiro na vida. O uso
do preservativo na ultima relacao sexual
foi elevado tanto para protecdo (75,9%;
IC95% 74,8-76,9), como também para
método contraceptivo na ultima relacao
sexual (74,7%; 1C95% 73,6-75,7). Torna-se
necessario enfatizar acdoes de promocao
a saude sexual voltadas aos adolescentes,
visando minimizar vulnerabilidades.

Palavras-chave: sexualidade; adolescen-
te; instituicdes académicas; epidemiologia
descritiva.
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Abstract

The objective of this study was to describe
situations related to sexual health of adoles-
cents, according to the National Survey of
School Health (PeNSE). It is a cross-section-
al study performed by the Brazilian Insti-
tute of Geography and Statistics (IBGE),
in partnership with the Ministry of Health
that involved 60,973 students and 1,453
public and private schools. Data analysis
points out that 30.5% (95%CI 29.9-31.2)
of the adolescents had already had sexual
relations sometime in their lives, being more
frequent for males (43.7%; 95%CI 42.7-44.7)
than females (18.7%; 95%CI 18.0-19.4),
especially those who go to public schools
(33.1%; 95%CI 32.4-33.9), aged 15 years
or older (47.3%; 95%CI 45.7-48.9) and
16 years (63.5%; 95%CI 61,5-65.4). The
sexual initiation age was early and 40.1%
(95%CI 38.8-41.4) reported having had only
one partnerinlife. The use of condomsin the
last sexual relation was high both for protec-
tive (75.9%; CI95% 74.8-76.9) and contra-
ceptive methods (74.7%; 95%CI 73.6-75.7).
It is necessary to emphasize actions for
promoting sexual health towards adoles-
cents in order to minimize vulnerabilities.

Keywords: sexuality; adolescent; schools;
epidemiology, descriptive.

Introducao
A adolescéncia constitui uma fase
da vida de grandes transformagoes

emocionais, cognitivas, sociais e corporais’.
Destacam-se, ainda, as mudancas relativas
ao relacionamento afetivo entre os jovens e
a sexualidade’.

Entre os diversos problemas e questdes
que continuam a desafiar as politicas de
desenvolvimento no Brasil e na América
Latina, seguramente um dos mais impor-
tantes é a adolescéncia. Nas ultimas
décadas, esta vem sendo objeto de estudo
de diferentes pesquisadores e sua impor-
tancia, atualmente, esta ligada a diversas
dimensoes e areas como a educacao,
saude, cultura, cidadania, violéncia e
pobreza®. A busca da identidade e do
novo, a curiosidade, a onipoténcia e a
contestacao despertam no adolescente
uma sensacdo de invulnerabilidade, a
qual associada a pouca experiéncia de
vida e a fatores socioculturais e econo-
micos, muitas vezes associados a fatores
familiares, caracteriza este grupo como de
potencial vulnerabilidade®*.

Neste sentido e com as mudancas
décadas,
acompanha-se o inicio da vida sexual
dos adolescentes cada vez mais cedo.
Sendo este fato determinado por muitas
formas de desigualdade, se analisado por
género, racga/cor, escolaridade e condigao
desigualdades
influenciam as relacoes de satde desta
populacao, acarretando em piora dos

sociais vividas nas ultimas

socioecon6mica. Estas

indicadores de morbimortalidade®. A
iniciacao sexual precoce estd associada
com o nao-uso ou uso inadequado dos
preservativos e suas consequeéncias, ou
seja, gravidez precoce, doencas sexual-
mente transmissiveis (DST), AIDS; além
de estar associado com o uso do tabaco,
consumo de élcool e outras drogas’.

A gravidez nao-intencional é uma
das grandes consequéncias negativas da
iniciacdo sexual entre adolescentes. No
caso da gravidez levada a termo, conse-
quéncias adversas podem ser esperadas
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tanto para a crianca quanto para a
mae'.

Visando monitorar essas acdes junto
a este publico, em 2009, o Ministério da
Satde e o Instituto Brasileiro de Geografia
e Estatistica (IBGE) constituiram parceria
para a realizacdo da primeira Pesquisa
Nacional de Satide do Escolar (PeNSE)°. O
objetivo da pesquisa foi ampliar o conhe-
cimento sobre a satde desta populacao,
gerando evidéncias para orientar agdes de
promocao da saude neste grupo etério. A
pesquisa contou ainda com o apoio insti-
tucional do Ministério da Educacao.

O monitoramento sobre a sauide dos
adolescentes jé estd implantado em mais
de 40 paises no mundo e tem auxiliado
na modificagdo de curriculos e reestru-
turacao dos programas de saide voltados
para essa faixa etaria”®.

A PeNSE foi a primeira iniciativa
nacional realizada, perguntando direta-
mente aos adolescentes sobre os fatores
de risco e protecao,
importante instrumento de apoio aos
gestores, pais, profissionais de saude e
educadores™.

O objetivo deste trabalho é descrever
as situacoes relacionadas a saude sexual
dos adolescentes, segundo a PeNSE.

constituindo-se

Métodos

Trata-se de um estudo transversal
descritivo, realizado com escolares
do nono ano (oitava série) do Ensino
Fundamental, de escolas publicas e
privadas das capitais dos estados brasi-
leiros e do Distrito Federal, entre marco a
junho de 2009.

Foi desenhada uma amostra de alunos
por conglomerados em dois estagios;
no primeiro estdgio, foi feita a selegdo
das escolas e, no segundo, a selecdo das
turmas, entrevistando os alunos das
turmas selecionadas'®.

A amostra foi calculada para fornecer
estimativas de proporgoes (ou preva-
léncias) de algumas caracteristicas de
interesse, em cada um dos estratos

geograficos, com um erro maximo de 3%
em valor absoluto ao nivel de confianca
de 95%'.

Foram amostradas 1.453 escolas e
2.175 turmas, nas quais haviam 68.735
alunos frequentes,
estavam presentes no dia da coleta, totali-
zando 7,7% de perdas nesta etapa. Foram
excluidos da amostra 501 estudantes que
se negaram a participar e os que nao
preencheram avaridvel sexo. Assim, foram
analisados dados referentes a 60.973
escolares, com uma taxa de nao-resposta
geral de 11,3%'%".

Em cada uma das turmas do nono
ano (oitava série) selecionadas, todos os
alunos foram convidados a responder ao
questiondrio da pesquisa, os que nao se
sentiam motivados a preencher o questio-
ndario eram dados como perda.

Foi wutilizado o Personal Digital
Assistant (PDA) para coleta dos dados
individuais. O questionério estruturado
autoaplicavel contém médulos teméticos
sobre diversos fatores de risco e protecao,
dentre eles, o tema da sexualidade e
orientacdes recebidas na escola sobre
DST, AIDS e uso de preservativo.

Foram analisadas situagdes relacio-
nadas a satdde sexual de adolescentes

sendo que 63.411

escolares do nono ano. A variavel ‘ter
tido relacao sexual alguma vez na vida’
foi descrita segundo sexo, idade, escola-
ridade materna, raca/cor e estudar em
escola publica e privada. Esta variavel
foi ainda descrita pelas capitais do parfs,
segundo sexo.

Em relacao aqueles que descreveram
ja ter tido relacdo sexual, foram pesqui-
sadas e analisadas as seguintes varidveis:
idade da primeira relacao sexual; niimero
de parceiros na vida, etc.; ter tido relacao
sexual no ultimo ano; uso de preser-
vativo na tltima relacdo e uso de método
para evitar a gravidez na ultima relagao.
Em todas as varidveis foram descritas as
frequéncias (proporgoes) e seus respec-
tivos intervalos de confianga (IC95%).

O estudo foi aprovado no Conselho de
Etica em Pesquisas do Ministério da Satde,
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sob a emenda n° 005/2009, referente ao
Registro n° 11.537 da Comissao Nacional de
Etica em Pesquisa do Ministério da Satude
(CONEP/MS), em 10 de junho de 2009.
O Estatuto da Crianga e do Adolescente
prevé autonomia do adolescente para
tomar iniciativas, tais como responder a
um questiondrio que nao ofereca riscos a
sua saide. Como a pesquisa visa subsidiar
politicas de protecdo a saude para esta
faixa etéria, optou-se pela autonomia do
adolescente em definir sobre sua partici-
pacao na pesquisa. O estudante escolhia
em participar, ou ndo, e poderia responder
o0 questiondrio ou apenas parte do mesmo.
O termo de consentimento do aluno foi
dado no préprio PDA pelo préprio aluno.
As informacoes do aluno foram confiden-
ciais e nao-identificadas, bem como as da
escola'.

A realizacdo do estudo foi precedida
do contato com as Secretarias Estadual e
Municipal de Educagdo e com a diregao
selecionadas em cada

das escolas

municipio.
Resultados

Os resultados revelaram que 30,5%
(IC95%29,9-31,2)dosadolescentesjativeram
relacdo sexual alguma vez na vida, sendo
mais meninos (43,7%; 1C95% 42,7-44,7)
do que meninas, (18,7%; 1C95% 18,0-19,4),
com maiores percentuais nas escolas
publicas (33,1%; 1C95% 32,4-33,9) do que
nas privadas (20,7%; 1C95% 19,7-21,8). A
frequéncia por idade mostra que, antes
dos 13 anos, 12,5% (IC95% 9,4-16,5) ja
haviam tido relacdo sexual; aos 13 anos,
15,3% (IC95% 14,3-16,5); aos 14 anos,
24,9% (1C95% 24,0-25,8); aos 15 anos, 47,3%
(IC95% 45,7-48,9) e aos 16 anos, 63,5%
(IC95% 61,5-65,4). Os adolescentes de cor
branca relatam menor frequéncia (26,2%;
1C95% 25,2-27,2), quando comparados com
os de cor negra (39,8%; 1C95% 37,9-41,7)
e parda (31,6%; IC95% 30,6-32,6). Quanto
maior a escolaridade materna, menor o
percentual de escolares que ja tiveram
relacao

sexual alguma vez na vida.

Observou-se que 42,1% (IC95% 39,4-44,9)
dos adolescentes que nao residem com
o pai e nem com mae ja tiveram relacao
sexual alguma vez na vida, reduzindo para
26,6% (IC95% 25,8-27,4) quando residem
com pai e mae (Tabela 1).

Dos escolares do nono ano do Ensino
Fundamental que ja relacao
sexual alguma vez na vida, por sexo e
capitais de estados e Distrito Federal, a
PeNSE revelou que entre as capitais que
apresentam frequéncias acima da média
nacional para o sexo feminino estiveram:
Salvador (25,7%; 1C95% 23,0-28,3), Boa
Vista (25,7%; 1C95% 22,8-28,6), Manaus
(24,0%; 1C95% 21,0-27,0), Belém (24,0%;

tiveram

1C95% 21,2-26,8), Macapé (22,6%;
IC95% 20,3-24,9), Porto Velho (22,3%;
IC95% 19,8-24,8), Florian6polis (22,2%;

IC95% 19,7-24,8), Campo Grande (22,1%;
I1C95% 19,5-24,7). Jodo Pessoa (13,9%;
IC95% 11,7-16,1) e (14,3%;
IC95% 12,3-16,3) foram as capitais em que as
meninas apresentaram o menor percentual
(Figura 1).

O estudo mostrou, entre os estudantes
do sexo masculino do nono ano que
ja tiveram relacdo sexual alguma vez
na vida, as capitais que apresentaram
frequéncias abaixo da média nacional:
Sdao Paulo (39,1%; IC95% 36,3-41,9),
Fortaleza (38,6%; I1C95% 35,35-41,8),
Distrito Federal (37,7%; 1C95% 34,9-40,5),
Florianépolis (34,8%; 1C95% 31,8-37,7)
e Vitéria (34,7%; 1C95% 31,7-37,7). E as
capitais com médias acima da nacional
foram: Boa Vista (56,6%; 1C95% 53,2-60,1),

Teresina

Macapa (55,0%; IC95% 51,9-58,1),
Salvador (53,7%; 1C95% 50,2-57,1),
Sao Luiz (52,0%; IC95% 49,0-55,0),
Manaus (51,4%; 1C95% 47,6-55,2),
Belém (51,0%; 1C95% 47,6-54,4), Rio

Branco (50,9%; 1C95% 47,3-54,5), Recife
(50,8%; 1C95% 47,7-53,9), Rio de Janeiro
(49,5%; 1C95% 46,7-52,4), Cuiabé (49,5%;
IC95% 46,0-53,0), Porto Velho (48,9%;
IC95% 45,4-52,4) e Macei6 (48,8%;
IC95% 44,8-52,8).

Os resultados nas capitais brasi-
leiras revelam que a idade da primeira
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Tabela 1. Percentual (% e IC95%)* de escolares do nono ano do Ensino Fundamental que ja tiveram relagdo sexual

alguma vez na vida, segundo idade, sexo, raca/cor, escolaridade materna e com quem reside da populagdo de escolares
do conjunto das capitais dos estados brasileiros e Distrito Federal
Table 1. Percentage (% and 95%Cl)* of students at freshman year high school that already had sexual relations sometime in

their life, according to age, gender, ethnicity/color, schooling of the mother, with whom resides, in the student population from
the set of Brazilian state capitals and the Federal District

B . Total Escola Publica Escola Privada
Relacéo sexual alguma vez na vida
% 1C95% % 1C95% % 1C95%
Idade
<13 12,5 9,4 16,5 12,7 9,0 17,3 12,2 7,3 19,9
13 15,3 14,3 16,5 16,7 15,4 18,2 12,0 10,5 13,6
14 24,9 24,0 25,8 26,4 25,4 27,5 19,8 184 21,3
15 47,3 45,7 48,9 47,5 45,8 49,2 45,4 41,2 49,6
16 e mais 63,5 61,5 65,4 63,6 61,6 65,6 61,7 55,1 67,9
Sexo
Masculino 43,7 42,7 44,7 46,8 45,6 48,0 324 30,7 341
Feminino 18,7 18,0 19,4 21,0 20,1 21,9 9,8 8,7 11,0
Cor ou raga
Branca 26,2 25,2 27,2 29,7 28,4 31,0 18,4 171 19,8
Parda 31,6 30,6 32,6 32,8 31,7 33,9 24,0 22,0 26,2
Preta 39,8 37,9 41,7 40,9 389 430 294 252 340
Amarela 29,2 26,1 324 34,2 30,4 38,3 17,2 130 224
Indigena 35,5 32,6 38,5 37,7 34,3 41,1 26,7 210 332
Escolaridade materna
Nenhuma ou ensino fundamental 35,2 339 36,5 354 34,0 36,7 31,9 266 376
incompleto
Ensino fundamental completo ou 32,9 31,1 34,6 34,0 32,1 35,9 24,2 203 28,5
médio incompleto
Ensino médio completo ou 29,2 28,0 30,5 31,7 30,2 33,2 21,4 195 234
superior incompleto
Ensino superior completo 22,9 21,5 24,3 30,9 28,3 33,7 17,7 16,3 19,1
Com quem reside
Residir com pai e mae 26,6 25,8 27,4 29,2 28,3 30,2 18,1 169 194
S6 mae 34,6 334 35,7 36,7 35,4 38,1 24,3 22,1 26,6
Sé pai 38,2 35,2 41,3 39,8 36,4 43,3 311 250 37,9
Nem pai e mae 42,1 394 44,9 44,0 40,9 471 31,3 26,2 36,9
Total 30,5 29,9 31,2 33,1 32,4 33,9 20,7 19,7 21,8

* Percentual ponderado para representar a populacdo de escolares matriculados e frequentando o nono ano do Ensino Fundamental em 2009. 1C95%:

intervalo de confianca de 95%

*Weighted percentage to represent the population of students going to the freshman year in 2009. 95%Cl: 95% confidence interval.

relacao sexual foi predominantemente
nas idades de 13 (26,1%; 1C95% 24,9-27,3)
e 14 anos (26,5%; 1C95% 25,4-27,7).
Chama a atencao o fato de os escolares
terem relatado a primeira relagdo
sexual aos 9 (6,9%; 1C95%=6,47,6), 10
(4,6%; 1C95% 4,1-5,2) e 11 anos (6,3%;
1C95% 5,6-7,0), entre
meninos. A maioria dos escolares relatou

sempre maior

apenas um (40,1%; 1C95% 38,8-41,4) ou
dois parceiros (18,8%; 1C95% 17,8-19,9).
A grande maioria teve relacdo no ultimo
ano (69%; 1C95% 67,8-70,1). A frequéncia
do uso de preservativo na ultima relagdo
sexual foi de 75,9% (IC95% 74,8-76,9),
sendo maior entre meninos (77%;
IC95% 75,7-78,3) do que entre meninas
(73,5%; IC95% 71,6-75,4). Na ultima
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Figura 1. Percentual (% e 1C95%)* de escolares do nono ano do Ensino Fundamental que ja

tiveram relacdo sexual alguma vez na vida, por sexo e capitais de estados e Distrito Federal

Figure 1. Percentage of students at freshman year high school that already had sexual relations
sometime in their life gender, and capitals and the Federal District
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Tabela 2. Frequéncia* (e respectivos 1C95%) de situagdes selecionadas a saude sexual, referidas pelos escolares do nono
ano do Ensino Fundamental, que ja tiveram relacdo sexual alguma vez na vida, segundo sexo
Table 2. Frequency* (and respective 95%Cl) of selected sexual health situations referred by students at freshman year high
school that already had sexual relations sometime in their life, according to gender

. . Total Masculino Feminino
Relagao sexual alguma vez na vida
% IC95% % IC 95% % IC 95%
Idade da primeira relacao sexual
9 anos ou menos 6,9 6,4 7,6 9,2 8,4 10,1 2,0 1,5 2,6
10 anos 4,6 41 52 6,2 55 7,0 1,3 09 20
11 anos 6,3 56 7,0 77 6,8 8,6 33 25 43
12 anos 13,1 12,2 14,0 15,0 13,9 16,1 8,9 7,7 10,2
13 anos 26,1 24,9 27,3 25,4 24,0 26,9 27,6 256 29,7
14 anos 26,5 25,4 27,7 24,0 22,6 25,4 32,1 30,1 342
15 anos 11,9 11,2 12,8 9,2 84 10,1 17,9 16,2 19,6
16 anos ou mais 4,5 4,0 4,9 33 29 3,8 7,0 60 80
Numero de parceiros na vida
1 pessoa na vida 40,1 38,8 41,4 31,3 29,9 32,8 59,0 56,8 61,2
2 pessoas na vida 18,8 17,8 19,9 20,2 18,9 21,5 16,0 144 17,7
3 pessoas na vida 11,5 10,7 12,4 12,9 11,9 14,1 8,4 73 97
4 pessoas na vida 6,0 54 67,0 6,9 6,2 7,8 4,2 33 52
5 pessoas na vida 3,7 3,2 43 41 3,5 4.8 2,9 2,2 3,9
6 ou mais pessoas na vida 10,3 9,5 11,1 12,9 11,8 14,0 4,6 38 56
Nao me lembro 9,5 8,8 10,3 11,7 10,7 12,7 4,8 40 58
Relagéo sexual no ultimo ano
Sim 69,0 67,8 70,1 65,1 63,6 66,5 77,2 754 789
Néao 31,0 29,9 32,2 34,9 335 36,4 22,8 21,1 24,6
Uso de preservativo na ultima
relacdo
Sim 75,9 74,8 76,9 77,0 75,7 78,3 73,5 716 754
Néao 21,3 20,3 22,3 19,8 18,6 21,1 244 22,6 263
Uso de método para evitar a
gravidez na ultima relacao
Sim 74,7 73,6 75,7 73,3 71,9 74,7 77,5 756 792
Néao 19,5 18,5 204 19,3 18,1 20,5 19,9 182 21,6

relacdo, também foi elevado o uso de
método para evitar gravidez (74,7%;
1C95% 73,6-75,7), e foi maior entre o sexo
feminino (77,5%; 1C95% 75,6-79,2) do que
o masculino (73,3%; 1C95% 71,9-74,7),
como pode ser observado na Tabela 2.

Discussao

De acordo com os dados da PeNSE,
aproximadamente um terco dos adoles-
centes ja haviam tido relacdo sexual alguma
vez na vida, sendo mais meninos do que
meninas e mais aqueles que estudam em
escola publica. A idade da relacdo sexual
foi precoce, e a maioria relatou ter tido um

tnico parceironavida. Ouso do preservativo
e de método contraceptivo foi elevado.

ComparacOes internacionais mostram
que a idade da iniciacdo sexual varia entre
paises. Uma pesquisa realizada em 2005
a 2006, pela Organizacdo Mundial de
Satdde (OMS)', revelou uma média de 22%
de adolescentes que ja haviam realizado
relacdo sexual aos 15 anos, sendo esta
proporcao de 5%, na Macedonia, a 61%, na
Groelandia, mostrando diferengas culturais
importantes.

Nos Estados Unidos, um inquérito
realizado em 2007 entre alunos do 9° até
0 12° ano (equivalente ao Ensino Médio)
verificou que 47,8% dos escolares ja
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tiveram iniciacao sexual e 89,5% dos alunos
receberam, na escola, orientacdo sobre
DST/AIDS".

Os dados da pesquisa atual devem ser
contextualizados em relacao as pesquisas
internacionais, em func¢ao da faixa etaria. Na
PeNSE, a amostra é constituida por alunos
entre 13 a 15 anos (88%), nas pesquisas
da OMS, os alunos que respondem a este
bloco sdo maiores de 15 anos e nos Estados
Unidos sao alunos da High School, entre 14 a
17 anos, quando espera-se maior propor¢ao
de iniciacao sexual.

Em pesquisa nacional representativa
da populacdo urbana brasileira sobre
iniciagdo sexual verificou-se que 61% dos
jovens avaliados em 1998 e 61,6%, em 2005
ja haviam tido relacionamento sexual®.
Por outro lado, um estudo realizado na
cidade de Sao Paulo entre adolescentes de
15 a 19 anos revelou que 46,1% ja tinham
iniciacao sexual'.

Na capital Rio Branco, no Acre, em
inquérito escolar com estudantes do Ensino
Médio, 48,9% deles relataram jé ter iniciacao
sexual, sendo a maioria (52,3%), alunos
oriundos de escolas particulares®. Este fato
difere dos resultados da PeNSE, quando os
alunosde escolaptblica tiveram maior frequ-
éncia da relacdo sexual (33,1%) do que os de
escola privada (20,8%). Esta diferenca, na
maior iniciacdo sexual nas escolas publicas,
pode ser explicada pela diferenca etaria: nas
privadas, 95,9% dos alunos tém entre 13 a 15
anos e, na publica, 87,3%. Os alunos de 13
anos somam 33,4% dos estudantes da escola
privada e 21,2%, na rede publica. Enquanto
os alunos de 16 anos e mais somam 3,1%
nas escolas privadas, representam apenas
12,1% nas escolas publicas. Estes dados
nao-mostrados podem ajudar a explicar a
maior frequéncia de iniciacdo sexual entre
alunos de escola publica, sendo que alunos
mais velhos tém maior chance da iniciacao
sexual na vida.

Discutir acerca da iniciacao sexual na
adolescéncia é também considerar uma
discussdo acerca da sexualidade na adoles-
céncia a qual deve ser compreendida a
partir de uma perspectiva socio-histérica’®.

E importante considerar, ndo somente
o carater natural da sexualidade, mas
entendé-la como uma construgao cultural.
Enquanto dado cultural, pode-se perceber
que o exercicio da sexualidade implica em
conhecimentos, aprendizados, habilidades
e possibilidades sociais concretas, advindas
de concepcgoes, valores, atitudes e habili-
dades sociais, as quais variam de sujeito para
sujeito e de grupo para grupo'’.

Dentre estas possibilidades, pode-se
destacar os estimulos a iniciacdo sexual
veiculados pela midia e a pressdao grupal,
considerando-se, sobretudo, as questoes
referidas ao género masculino, no qual esta
iniciacdo precoce é altamente estimulada,
hé4 maior tolerancia a maternidade solteira e
uma diferente valorizacao da virgindade na
adolescéncia'® .

Na presente pesquisa, dos alunos que
ja haviam tido relacao sexual, cerca de 76%
usaram preservativo na ultima relacao
sexual. A incidéncia e a prevaléncia das
DSTs tém aumentado, mesmo entre adoles-
centes®. Estes sao vulneraveis as infeccoes
pelo HIV, sendo que 25% dos novos infec-
tados no mundo sdo menores de 21 anos'?'.

O uso de preservativos protege contra
uma gravidez indesejada e também das
DSTs, incluindo HIV. Preservativos sao os
métodos de contracepcdo mais usados
entre os jovens. O nao-uso dos preserva-
tivos constitui um marcador da relagdo
sexual de risco. Outras condutas conside-
radas de risco sdo: iniciacao sexual precoce,
multiplos parceiros e uso de alcool e drogas
antes do sexo'.

A OMS divulgou inquérito em mais de
40 paises em 2005 e 2006, entre adolescentes
com 15 anos, no qual 77% dos adolescentes
relatam ter usado preservativo na ultima
relacdo, sendo maior entre homens (81%)
do que entre mulheres (72%)*. Na Espanha,
em inquérito para populacao escolar de 15
anos, 78,8% de homens e 82,0% de mulheres
disseram ter usado preservativo na ultima
relacdo sexual®. Nos Estados Unidos, um
inquérito realizado em 2007, entre alunos
do 9° até o 12° ano (equivalente ao Ensino
Médio), verificou que entre escolares que ja
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tinham tido relacdo sexual, 61,5% usaram
preservativo durante a ultima relagao
sexual'.

Portanto, os dados aqui apresentados
mostram que, no Brasil, o uso de preser-
vativo entre jovens estd préximo aos estudos
internacionais, situando-se inclusive acima
do comportamento dos jovens norte-ame-
ricanos, mostrando que as campanhas
educativas e a mensagem tém chegado
entre o publico-alvo. Entretanto, ainda cerca
de 25% nao o utilizaram na ultima relagao,
embora mais de 80% tenham relatado que
receberam orientagdo sobre prevencgao de
AIDS/DST e gravidez.

Aimportancia da atengao e da educagao
preventiva relativa a saide sexual e da
orientacdo sexual para adolescentes tem
sido oficialmente reconhecida por diversas
organizagdes e instituicoes nacionais e
internacionais. No Brasil, o Ministério da
Sadde por intermédio do departamento de
DST/AIDS e hepatites virais e o Ministério
da Educacgao, implantaram, desde 2003,
o Projeto Saude e Prevencdo nas Escolas
(SPE), que consiste em integrar os setores da
educacao e satde para o desenvolvimento
de acgoes voltadas a promocao das saudes
sexualereprodutivadeadolescentesejovens
e para a reducdo de sua vulnerabilidade as

DSTs e a AIDS. Em 2008, com a criacao pelo
Governo Federal, do Programa Satde na
Escola (PSE), estas acoes foram estendidas
para um significativo conjunto de escolas e
espera-se uma ampliacdao da abordagem da
saude sexual e reprodutiva no contexto das
escolas do Pafs.

Conclusao

Com base nos resultados apresentados,
pode-se constatar que os adolescentes
brasileiros tém iniciado suas relacoes
sexuais cada vez mais cedo, o que leva a
necessidade de promover a esta populacdo a
orientacao, o apoio e a protecao adequados
para o inicio desta nova experiéncia, a fim
de que saiba-se lidar com a situacdo com
maisresponsabilidade, seguranca e tranqui-
lidade. Neste sentido, o apoio da familia,
da escola e dos profissionais da saide é
fundamental. Politicas publicas, programas
e projetos que enfatizam e abordam a
educacao sexual, enquanto orientacao para
a vida, e tenham como eixo norteador a
vulnerabilidade, a qual possibilita entender
e interagir os diferentes aspectos indivi-
duais, programaticos e sociais, devem ser
implantados para preparar os sujeitos para
viverem no mundo presente e futuro.
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