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RESUMO

Adolescentes e jovens sdo uma das populagfes mais afetadas pelas infeccdes
sexualmente transmissiveis. Estas sdo difundidas globalmente, tendo importante
consequéncia sexual, reprodutiva e materno-infantil. O objetivo desse estudo € avaliar o
comportamento de risco para infec¢bes sexualmente transmissiveis (ISTS) em
estudantes do ensino médio de Urussanga/SC. Foi utilizado método de pesquisa
observacional transversal descritivo, com coleta de dados primarios e abordagem
quantitativa. A populacdo em estudo constou com alunos matriculados no ensino médio
de escolas publicas e privadas do municipio de Urussanga/SC no primeiro semestre
letivo de 2019. Tal coleta foi realizada por meio de um questionario que avaliou o perfil
sociodemografico, conhecimento sobre prevencdo, transmissao e manifestacdo de ISTs,
onde/de que forma receberam ou gostariam de receber informagdes sobre 0s assuntos,
alem de recolher informacGes sobre nUmero de parceiros, uso de preservativo, alcool e
outras drogas. A maioria da amostra foi composta pelo sexo feminino 61,4% e a idade
média foi de 16 anos. Em relagcdo ao comportamento sexual, 50% relataram ter iniciado
as atividades sexuais. Do sexo feminino, 48,1% relatou apenas um parceiro durante a
vida, contrapondo com o sexo masculino onde 40,7% relatou quatro parceiros ou mais.
O meio de preferéncia mais citado para receber orientacdes sexuais foi escola, seguido
de profissionais da saude. H& uma preocupacdo em relacdo ao conhecimento dos
adolescentes no quesito meio de transmissdo e prevencao, onde apesar de grande parte
assinalar preservativo com meio de prevencdo, menos da metade assinalou sexo oral
como forma de transmissdo. Em relagdo as manifestacGes clinicas 62,4% informaram
saber que dor na regido genital é sinal de alerta, todavia, presenca de feridas e
corrimento foi reconhecida por menos de 40% dos adolescentes. A maioria dos
adolescentes ja receberam orientacbes sobre sexualidade e afirmaram possuir
conhecimento sobre o tema, entretanto os resultados demostram uma falha no real
entendimento, sendo evidente a importancia da educacgéo sexual nas escolas, pois a faixa
escolar é a principal favorecida com essa educacdo, visto que, é nessa idade que se

iniciam as atividades sexuais.
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ABSTRACT:

Teenagers and young people are one of the most affected populations by
sexually transmitted infections. These are globally widespread, with important sexual,
reproductive, maternal and child consequences. The aim of this study is to evaluate risk
behavior for sexually transmitted infections (STIs) in high school students from
Urussanga/SC. A descriptive cross-sectional observational research method was used,
with primary data collections and a quantitative approach. The study population
consisted of students enrolled in high school in public and private schools of
Urussanga/SC in the first semester of 2019. This data collection was conducted through
a questionnaire that assessed the socio demographic profile, knowledge on prevention,
transmission and manifestations of STIs, where/how they received or would like to
receive information on the subject, as well as collecting information on number of
partners, use of condoms, alcohol and other drugs. The sample was mainly female
61,4% and the average age was 16 years. Regarding sexual behavior, 50% reported
having started sexual activities. Females, 48,1% reported only one partner during life, in
contrast to males where 40,7% reported four or more partners. The most frequently
mentioned way of receiving sexual orientation was school, followed by health
professionals. There are concerns regarding teenagers’ knowledge on the means of
transmission and prevention although most of them have indicated condoms as a mean
of prevention, less than half reported oral sex as a form of transmission. Regarding
clinical manifestations, 62,4% reported knowing that pain in the genital region is a
warning sign; however, the presence of wounds and discharge was recognized by less
than 40% of the adolescents. Most teenagers have received guidance on sexuality and
claimed to have knowledge about the subject; yet the results show a failure in real
understanding. It is evident the importance of sex education in schools, being that the
schooling age bracket is the most favored with this education, since it is at this age that

sexual activities initiate.
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INTRODUCAO

A adolescéncia vem com o desenvolvimento de marcos e tarefas. Além de se
ajustarem a maturacdo sexual, os adolescentes devem aprender a lidar com emocdes
mais complexas, tomada de decisbes e resolugcdo de conflitos. Essas mudangas inter-
relacionadas fazem parte do desenvolvimento pessoal. Segundo Alamian? e Mistry®, ao
longo do desenvolvimento, principalmente durante a adolescéncia, as chances de ter
multiplos comportamentos de risco aumentam. Alguns jovens experimentam
substancias, como alcool, habitos tabagistas, drogas ilicitas, além de comportamentos
que os colocam em situacdes de risco. Para Spring® outro fator agravante é a falta de

orientacdo e dialogo sobre o assunto tanto em ambiente escolar quanto familiar.

Um dos obstaculos na prevencdo e controle do virus da imunodeficiéncia
humana (HIV) ¢ a transmissdo entre 0s jovens de 15 a 24 anos, que representam a maior
proporcao de novos casos mundiais de ISTs. Desse modo, é de grande importancia o
conhecimento sobre os comportamentos sexuais desses individuos, como a idade em
que tiveram a primeira relacdo sexual, assim é possivel identificar o melhor momento

para o inicio da educacéo sexual dentro das escolas”.

A partir de dados da Pesquisa Nacional de Saude da Escola (PeNSE) de 2015,
com estudantes, aproximadamente 30% dos adolescentes relataram o uso do
preservativo associado a outro método contraceptivo na Gltima relacdo, enquanto 19,5%
declararam ndo utilizar nenhum método. Em comparacdo com os dados de 2009, a taxa
de utilizacdo de preservativo na ultima relagcdo sexual caiu 9,7%. No que se refere as
escolas, verificou-se uma prevaléncia de iniciacdo sexual maior entre os escolares da
rede publica de ensino (29,7%), enquanto essa porcentagem foi de 15% nas escolas

particulares °.

Num estudo realizado por Martinez e Abma’ entre 2011-2013, 18% dos
adolescentes do sexo masculino, na idade de 15 anos tiveram relacdo sexual, aos 19
anos essa porcentagem chegou a 69%. No sexo feminino, na idade de 15 anos esse
percentual foi de 13%, contra 68% aos 19 anos. Aproximadamente 93% das
adolescentes que tiveram a primeira relacdo entre 18 e 19 anos utilizaram um método
contraceptivo, em oposicdo, as que tiveram a primeira relacdo com 17 anos, apenas 77%

utilizaram método contraceptivo.



Dentro do contexto de conexdes, 0 sexo sem preservativo pode ser uma
demonstracdo de confianca e desejo para agradar o parceiro na esperanca de garantir um
relacionamento futuro. Estes resultados sugerem que aqueles que procuram um
relacionamento com seus parceiros de conexdo podem estar expostos a um maior risco

para ISTs e HIV do que aqueles que desejam parcerias casuais®.

Aproximadamente um milh&o de pessoas contraem uma IST em todo o mundo
diariamente. Apesar do avanco no diagndstico, tratamento e prevencdo, as ISTs
representam um desafio para a satde publica’. As manifestacdes clinicas de grande
parte dessas infeccBes favorecem a disseminacdo silenciosa devido a falta de
conhecimento da populacdo sobre o assunto, atrelada a baixa busca por auxilio

médico®.

Mais de 30 bactérias, virus e parasitas diferentes sdo transmitidos atraves do
contato sexual, incluindo sexo vaginal, anal e oral. Dos mais incidentes, sifilis,
gonorreia, chlamidia e tricomoniase sdo curaveis e hetatite B, virus herpes simplex

(HSV), HIV e papilomavirus humano (HPV) séo incuraveis'.

Em vista disso, o trabalho tem por objetivo avaliar o comportamento de risco
para infecgdes sexualmente transmissiveis em estudantes do ensino médio de
Urussanga/SC.

METODOLOGIA

A pesquisa foi caracterizada por um estudo observacional transversal, descritivo,
com coleta de dados primarios e de abordagem quantitativa. As variaveis dependentes
foram: comportamento de risco para IST’s (individuos que responderam ter multiplos
parceiros, usar drogas ilicitas e ndo utilizar preservativos nas relacbes foram
considerados com comportamentos de risco). Ja as independentes: instituicdo, idade,

sexo, renda, escolaridade, estado civil e orientacdo sexual.

O estudo foi realizado nas escolas publicas e privadas do municipio de
Urussanga/SC que ofertavam ensino médio no periodo da pesquisa. A populacdo
estudada foi de adolescentes matriculados no ensino médio em escolas puablicas e

privadas do municipio de Urussanga/SC no primeiro semestre do ano letivo de 2019.



Como critério de inclusdo foram aceitos somente os alunos que trouxeram o
termo de consentimento livre e esclarecido assinado pelo responsavel ou pelo proprio
aluno no caso de maiores de 18 anos e presenca no dia da aplicagdo do questionério.
Foram excluidos da pesquisa estudantes matriculados em escolas de educacao de jovens
e adultos do municipio de Urussanga/SC.

A cidade de Urussanga/SC possui trés escolas (duas publicas e uma privada) que
ofertam ensino médio, totalizando 551 alunos. A amostra foi constituida por 178
(32,3%) individuos que preencheram os critérios de incluséo e aceitaram participar da

pesquisa.

Foi realizada uma visita as escolas participantes, onde ocorreu a elucidacdo da
pesquisa e a entrega do termo de consentimento livre e esclarecido (TCLE) para cada
aluno, o qual foi assinado pelo responsavel ou pelo proprio aluno, caso 0 mesmo
possuisse 18 anos ou mais. Anteriormente a aplicacdo do questionario, foram recolhidos
0os TCLE assinados. No dia da coleta de dados, as pesquisadoras esclareceram aos
alunos participantes como o questionario deveria ser preenchido e, posteriormente o
recolheram para anélise.

Os dados coletados foram analisados com auxilio do software IBM Statistical
Package for the Social Sciences (SPSS) versdao 21.0. A variavel quantitativa foi
expressa por meio de média e desvio padrdo, pois apresentou distribuicdo normal. As
variaveis qualitativas foram expressas por meio de frequéncia e porcentagem.

Os testes estatisticos foram realizados com um nivel de significancia o = 0,05
e, portanto, confianca de 95%. A distribuicdo dos dados quanto a normalidade foi
avaliada por meio da aplicacéo do teste de Kolmogorov-Smirnov.

A investigacdo da existéncia de associacdo entre as variaveis qualitativas foi
realizada por meio da aplicacdo dos testes Qui-quadrado de Pearson, Razdo de
Verossimilhanca e Exato de Fisher, sequidos de andlise de residuo quando observada
significancia estatistica.

Como instrumento de coleta de dados foi utilizado um questionario,
desenvolvido pelos préprios autores. O questionario foi aplicado aos estudantes do

ensino médio da cidade de Urussanga — SC, durante o periodo letivo de 2019.

O questionario utilizado consta com perfil sociodemografico, informacdes sobre
instituicdo de ensino, ano escolar , bem como sexo, renda familiar, estado civil e

orientacdo sexual. Em uma segunda analise foram questionados, objetivamente, sobre



conhecimento relacionado a IST: forma de adquirir (beijo, transfusdo sanguinea,
masturbacdo, sexo sem preservativo, sexo oral, sexo anal, compartilhar objetos sexuais,
ingerindo alimentos contaminados, tomando banho em rios/ praias, usando banheiros
publicos); o que fazer/usar para ndo pegar IST (DIU, anticoncepcional, camisinha,
diafragma, coito interrompido, pilula dia seguinte, banho apds relacdo); formas de
manifestacdo (coceira, corrimento, dor na regido genital, ferida, verrugas genitais, febre,
vomitos, dor na relacdo sexual). Os adolescentes foram questionados sobre formas de
receberem orientacdo sexual (em casa, na escola, profissionais de saude, radio

instituicdo religiosa, televisdo, internet, jornais, amigos).

Perguntas sobre iniciacdo das atividades sexuais foram incluidas, bem como a
idade em que ocorreu a primeira relacdo e o numero atual de parceiros. O uso de
preservativo na primeira e na ultima relacao sexual foi interrogado, para as respostas em
que ndo houve o0 uso, havia uma pergunta aberta para esclarecer como ocorreu a
prevencdo de IST e gravidez. Eles foram interrogados também sobre a realizacdo de
teste para IST, e se o resultado foi positivo se houve tratamento. Foram indagados sobre
consumo de drogas /alcool antes da relacdo sexual. Por fim, responderam se ja haviam

engravidado e se tinha filhos.

Este trabalho foi submetido e aprovado pelo Comité de Etica em pesquisa com
Seres Humanos da Universidade do Extremo Sul Catarinense de acordo com a
Resolucdo n° 466/2012 do Conselho Nacional de saude, sob o parecer n° 3.164.107
(CAAE: 03884118.9.0000.0119).

RESULTADOS

A tabela 1 mostra o perfil sociodemografico dos 178 questionarios analisados,
sendo a maioria, 61,4%, do sexo feminino. A média de idade dos adolescentes foi de
16,0 anos. Matriculados no primeiro ano temos 42,7%, seguido do segundo ano com
31,5%. Outro dado obtido foi a renda familiar em que 48 % relatou renda de 2 a 4
salarios minimos. A amostra é composta majoritariamente por heterossexuais.

O comportamento sexual desses jovens € analisado na tabela 2, onde ao associar
a idade de iniciacdo sexual com o sexo, observou-se, sem significancia estatistica, que
52,9% do sexo feminino e 45,3% do sexo masculino ja iniciaram atividade sexual. A

idade de iniciagcdo predominante em ambos os sexos foi entre 15 e 16 anos.



Em relacdo ao uso de preservativo na primeira relagdo sexual 78% alegaram
terem utilizado, porém quando questionados quanto ao uso na Ultima relacdo, esse
namero passou para 61%, uma queda de 16%.

Quando feito avaliacdo do sexo e do nimero de parceiros, foi encontrada
significancia estatistica com p=0,042, onde 48,1% das alunas do sexo feminino
relataram ter tido apenas um parceiro sexual e 40,7% do sexo masculino disse ter se
relacionado com quatro ou mais parceiros.

A utilizacdo de drogas/alcool durante a relacdo sexual foi relatada por 51,7% do
sexo masculino e 44, 4% do sexo feminino.

A tabela 3 montra o conhecimento da populagdo estudada sobre as ISTs. Dos
175 alunos que responderam a essa pergunta, 84% afirmaram saber o que é uma IST. E
78% informaram ter conhecimento de formas de aquisi¢do, sendo que 92,6% marcaram
Sexo sem preservativo, 57,9% sexo anal, 46,1% transfusdo sanguinea, 41,6% sexo oral e
14,6% beijo.

Além disso, quando interrogados sobre o que fazer para ndo adquirir uma IST,
97,4% assinalaram utilizar preservativos, 16,3 % tomar banho apoés a relagéo e 14,3%
usar anticoncepcional.

Sobre as manifestacdes clinicas das infec¢oes, 62,4 % informaram dor na regido
genital, 46,1% coceira e 41% presenca de feridas. A presenca de verrugas foi citada em
38,2% e corrimento em apenas 31,5%. Quando questionados quanto ao risco aumentado
de contaminacdo pelo HIV nos pacientes que apresentavam uma IST, 80,2% dos
adolescentes assinalaram essa informacdo como verdadeira.

A tabela 4 mostra que entre os adolescentes que ndo utilizaram preservativo na
primeira relacdo houve uma associa¢cdo com o uso da pilula do dia seguinte, a qual foi

utilizada por 47,1% destes, sendo esse dado comprovado estatisticamente com p=0,019.

Em relacdo ao meio onde gostariam de receber informagbes sobre orientacédo
sexual, 74,4% dos alunos marcaram escola, seguido de profissionais de satide com 68%
e internet 48,3%.

DISCUSSAO

Apos analise dos dados, observou-se que a maioria dos adolescentes teve
iniciacdo sexual entre 14 e 16 anos (84,3%), dados que corroboram com estudo

realizado em Pernambuco, no ano de 2014, onde a porcentagem nessa faixa etaria foi de



68,6%". Outro estudo realizado em Pelotas-RS mostra que aproximadamente metade
das mulheres teve iniciacdo sexual antes dos 18 anos. Diversos estudos na América
Latina e Brasil produziram resultados similares™ . A intervencdo educacional
precoce € de extrema importancia, sendo necessario identificar a idade de inicio das
atividades sexuais, para assim averiguar a melhor hora de abordar a educacéo sexual
dentro das escolas. Outro fator que torna o tema relevante é a associacdo da idade de

iniciacdo sexual precoce e 0s comportamentos sexuais de riscos> 1% 1718,

Quando realizado uma conexao entre sexo e nimero de parceiros, foi encontrada
uma significancia estatistica, sendo que 48,1% das alunas do sexo feminino relataram
ter tido apenas um parceiro sexual, ja no sexo masculino 40,7% informou ter se
relacionado com quatro ou mais parceiros. Dados que corroboram com a pesquisa
nacional sobre comportamento de risco para jovens realizada nos Estados Unidos em
2017, onde a prevaléncia de ter tido relagdes sexuais com quatro ou mais pessoas foi
maior entre os estudantes do sexo masculino (11,6%) do que feminino (7,9%)%.
Contudo, baseado na literatura, percebe-se que a manutencdo de relacGes sexuais
seguras € mais importante que quantidade de parceiros sexuais, ou Seja, um
relacionamento de longa data/estavel ndo exclui o risco de adquirir uma IST, mantendo

assim a necessidade de prevenc&o?.

Constatou-se que 0s comportamentos sexuais dos adolescentes mantém um
padrdo quando associados ao uso de preservativo na primeira e na ultima relacdo sexual.
Entre os adolescentes que utilizaram preservativo na primeira relacdo, 45 (71,4%)
referiram ter utilizado na ultima também. Entre os que ndo utilizaram na primeira, 12
(63,2%) relataram a ndo utilizacdo na ultima relacdo, tendo essa associacao
significancia estatistica. Embora ndo possam ser generalizadas as atitudes, € possivel
entender que o que faz o individuo manter tais comportamentos sdo suas experiéncias
ao longo da vida, ou seja, se ele adotou determinado comportamento e 0 mesmo foi, de

certa forma, reforgado é provavel que se mantenha*?>%°,

Mesmo com a linearidade dos habitos sexuais, observou-se uma queda
significativa de 16% no uso de preservativos da primeira (77,4%) para a Gltima relacédo
sexual (63,4%) e um aumento no uso de anticoncepcional oral, que passou de 5,9% na
primeira relacdo, para 66,7% na Ultima. Esses dados corroboram com um estudo feito
em Rio Grande — RS*. Essa substituicdo torna os individuos mais vulneraveis as

ISTs*?%%" Dados nacionais Americanos de 2003-2015 sobre comportamento de risco



dos jovens mostrou uma queda na adesdo do uso de preservativo na Ultima relacdo de
5,4% para o sexo feminino e 7,3% para o sexo masculino. Uma possivel explicagdo para
esse resultado € que conforme os relacionamentos se tornam mais estaveis, o
preservativo é substituido por outros métodos contraceptivos, como o anticoncepcional

oral®.

Entre as adolescentes que ndo utilizaram preservativo na primeira relagdo houve
uma associacdo com o uso da pilula do dia seguinte, a qual foi utilizada por 47,1%
destas, sendo comprovado estatisticamente. 1sso reitera um estudo realizado com 633
mulheres, em que 60% ja haviam feito uso de contracep¢do de emergéncia. Os
principais motivos foram estar sem preservativo no momento da relagdo (30,4%), ndo
confiar na contracepgao em uso (16,6%), ter tido relagdo sem estar preparada (16,3%), 0
preservativo ter estourado ou ter ficado retido na vagina (16%) e ter usado a
anticoncepcdo de rotina de maneira inadequada (9%) *°. Esses dados mostram que a
maior preocupacdo dos jovens é a gestacdo indesejada, ndo dando a devida importancia
as ISTs. Isso ocorre devido a falta de informagGes e comunicagdo familiar, por alguns

mitos e tabus, e pelo medo de assumir a prépria sexualidade®® 3.

O uso de alcool é comum entre os adolescentes e tem aumentado entre 0s
menores de 18 anos. Dos participantes, 26 (14,6%) referiram ter feito uso de alcool
antes da relacdo. Em estudo realizado em Pelotas-RS, com 1.056 alunos, que abordou o
tema, encontrou uma porcentagem maior, onde 47,3% disseram ja terem utilizado alcool
antes da relacdo sexual®. Por ser uma droga licita, de facil acesso, o alcool é
identificado como a primeira e mais utilizada droga entre os adolescentes. Além disso,
possui uma associacdo com condutas de risco, provocando aumento de loquacidade,

desinibicdo, diminuicdo de planejamento e discernir riscos>> *.

Isso pode facilitar a
iniciacdo de relagcdes sexuais ou entdo o0 sexo com alguém que normalmente ndo fariam

caso ndo estivessem bebendo®.

Entre os alunos que relataram ter orientacdo sexual, 63,8% diz ja ter recebido em
casa, 81,4% diz ja ter recebido na escola, sendo a maioria através de dialogo e palestra.
Apresentando porcentagens maiores quando comparado a um estudo feito na California,
Los Angeles, com alunos do nono ano, onde a fonte de informacdes sexuais mais
comumente relatada foram os pais (37,8%), seguidos por outro parente (17,1%), escola
(13,4%) e amigos (11,4%)% Os jovens que recebem orientacao sexual de adultos e

apoio social em casa mudam seus comportamentos sexuais, 0 que resulta em
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adolescentes com menos parceiros sexuais e com maior indice de uso de preservativos

na Gltima relagdo®’.

Sobre o conhecimento das ISTs, 144 (81,4%) disseram j& terem sido orientados
na escola e 113 alunos (63,8%) relataram ja ter tido orientacdes sobre sexualidade em
casa, sendo que 135 (78%) declararam saber como se adquire uma IST. Porém, quando
cruzados os dados, percebeu-se que ha uma falha no real entendimento de transmisséo,
onde 98,5% dos alunos reconhecem 0 sexo sem preservativo como forma de
transmissdo, apenas 57% assinalou sexo anal, 46,7% transfusdo sanguinea, 43% sexo
oral e beijo somente 13,3%. Os dados obtidos vdo de acordo com pesquisas
Americanas, onde 70% dos adolescentes relataram ter tido orientagdo sexual nas
escolas, 52% na familia e 32% com amigos. Este estudo também mostrou que os
adolescentes que relataram serem educados por mais de uma fonte, tiveram maior
conhecimento sobre IST®. Ou seja, os jovens conhecem os métodos de prevencéo
contudo, ha uma falta de conhecimento sobre IST, sobre seus sintomas/sinais,
mecanismos de transmissdo, demostrando a importancia de desenvolver com esses
jovens medidas de educacdo efetivas, bem como uma maior aproximagdo com servico
de satide®**,

Em relacdo as manifestacbes das ISTs, de um total de 135 adolescentes, 85
(63%) reconhecem dor na regido genital como uma manifestacéo, 66 (48,9%) marcaram
coceira, dor na relacdo foi assinalada por 55 (40,7%), apenas 46 (34,1%) escolheram
corrimento como verdadeiro e 53 (39,3%) verrugas. Um estudo realizado em Minas
Gerais, com 345 adolescentes mostrou que 41,6% relataram corrimento como
manifestacdo, 20,8% dor nas relagdes sexuais, 12,5% feridas nos 6rgaos genitais e
20,8% verrugas genitais. Esses resultados revelam a necessidade de informacoes e
conhecimento adequado sobre protecdo sexual, visando a melhoria da satde sexual dos
adolescentes e o menor indice de 1STs nessa populacao®".

Como limitagdes do estudo pode ser citado o tamanho restrito da amostra devido
0 ndo preenchimento do TCLE assinado pelos responsaveis legais e a falta de um

instrumento de coleta padronizado.

CONCLUSAO
Embora a maioria dos adolescentes terem relatado recebimento de orientacGes

sobre ISTs e afirmarem possuir conhecimento sobre o tema, os resultados obtidos
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demostram uma falha no real entendimento, o que demonstra a necessidade de
abordagem do tema, antes da idade de iniciagdo sexual, nas escolas e pela familia, locais
relatados como de preferéncia pelos adolescentes.

Outro dado é a ndo utilizacdo de preservativo, porcentagem que aumentou da
primeira para Gltima relagdo, principalmente no sexo feminino, deixando esses jovens
expostos as ISTs. Ficou evidente o entendimento dos adolescentes quanto a importancia
do uso do preservativo, porém o habito de ndo o usar se repete entre 0s estudantes
revelando assim a maior preocupacdo atual do jovem: a gravidez indesejada. Visto que
grande parte das adolescentes do sexo feminino mostrou um aumento no uso de
anticoncepcionais, concomitantemente a diminui¢cdo do uso de preservativos. Outra
porcentagem que fortaleceu a gravidez indesejada como principal preocupacdo do
jovem foi o uso de anticoncepc¢éo de emergéncia.

Frente a isso, € evidente a importancia da educacéo sexual efetiva nas escolas,
seja ela por professores ou profissionais da saude. A faixa escolar é a principal
favorecida com essa educacédo, visto que, € nessa idade que se iniciam as atividades
sexuais. Um adolescente com conhecimento e clareza sobre o assunto serd um adulto
mais responsavel, consequentemente tendo menores fatores e comportamentos de

riscos.

12
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Tabela 1. Perfil sociodemogréafico de alunos do ensino médio do primeiro semestre de

2019 na cidade de Urussanga - SC.

n (%), média £ desvio padrdo

n=178

Série escolar

Primeiro ano 76 (42,7)

Segundo ano 56 (31,5)

Terceiro ano 46 (25,8)
Idade (anos) * 16,09 + 1,04
Sexo (n=176)

Feminino 108 (61,4)

Masculino 68 (38,6)
Renda Familiar (n=175)

Até 1 salario minimo 10 (7,9)

De 1 a 2 salarios minimos 32 (25,2)

De 2 a 4 salarios minimos 61 (48,0)

Mais que 4 salarios minimos 24 (18,9)

N&o sei informar 48
Orientacédo sexual (n=177)

Heterossexual 154 (87,0)

Bissexual 14 (7,9)

Homossexual 9(5,1)

*Q total de respostas é n=177.
Fonte: dados da pesquisa, 2019.



Tabela 2. Dados sobre atividade sexual de alunos do ensino médio da cidade de
Urussanga — SC no ano de 2019.

Sexo, n (%)

Masculino  Feminino Y alo"P

Ja iniciou atividade sexual n=64 n=102
Sim 29 (45,3) 54 (52,9) 0,339*
Nao 35(54,7) 48 (47,1)

Idade de inicio n=29 n=53
12 anos 1(3,4) 1(1,9) 0,630°
13 anos 3(10,3) 1(1,9
14 anos 3(10,3) 9 (17,0)

15 anos 10 (34,5) 18 (34,0)
16 anos 10 (34,5) 20 (37,0)
17 anos 2 (6,9) 4 (7,5)

Utilizou preservativo na primeira relacéo n=29 n=54 '
Sim 23 (79,3) 42 (77,8) 0,872*
Né&o 6 (20,7) 12 (22,2)

Utilizou preservativo na ultima relacdo n=28 n=53 '
Sim 21 (75,0) 30 (56,6) 0,103*
Né&o 7 (25,0) 23 (43,4)

Numero de parceiros n=27 n=54 '
Um 6 (22,2) 26 (48,1) 0,042
Dois 5 (18,5) 10 (18,5)

Trés 5 (18,5) 10 (18,5)
Quatro ou mais 11 (40,7)*  8(14,8)

Utiliza drogas/alcool durante relacao n=29 n=54 '
Sim 15 (51,7) 24 (44,4) 0,526
Né&o 14 (48,3) 30 (55,6)

*Valores obtidos ap6s aplicagio do teste Razdo de Verossimilhanca.
*Valores obtidos apds aplicacao do teste Qui-quadrado de Pearson.
®Valor estatisticamente significativo apés aplicagdo de andlise de residuo.
Fonte: dados da pesquisa, 2019.
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Tabela 3. Conhecimento sobre IST dos alunos do ensino médio de 2019 na cidade de

Urussanga — SC, os quais foram coletados a partir de questionario autoaplicavel.

n (%)
n=178
Sabe 0 que é IST? (n=175)
Sim 147 (84,0)
Né&o 28 (16,0)
Sabe como adquire? (n=173)
Sim 135 (78,0)
Né&o 38 (22,0)
Como adquirir?
Sexo sem preservativo 172 (92,6)
Sexo anal 103 (57,9)
Transfusdo sanguinea 82 (46,1)
Sexo oral 74 (41,6)
Compartilhamento de objetos 44 (24,7)
Beijo 26 (14,6)
Usar banheiros publicos 25 (14,0)
Masturbacgéo 13 (7,3)
Tomar banho em rios e praias 6 (3,4)
O que usa para ndo adquirir uma IST?
Camisinha 174 (97,4)
Banho apos a relacao 29 (16,3)
Anticoncepcional 26 (14,3)
Pilula do dia seguinte 12 (6,7)
Diafragma 11 (6,2)
DIU 9(5,1)
Coito interrompido 6 (3,4)
Como se manifesta uma IST?
Dor na regido genital 111 (62,4)
Coceira 82 (46,1)
Dor na relagédo 73 (41,0)
Feridas 72 (40,4)
Verrugas 68 (38,2)
Corrimento 56 (31,5)
Febre 23 (12,9)
Vomito 14 (7,9)
Quem tem IST tem mais chance de adquirir HIV? (n=172)
Sim 138 (80,2)
Né&o 34 (19,8)

IST — Infec¢do sexualmente transmissivel.
HIV — Virus da imunodeficiéncia humana.

DIU — Dispositivo intrauterino.
Fonte: dados da pesquisa, 2019.



Tabela 4. Associacdo entre utilizacdo de preservativo e uso de pilula dia seguinte em
estudantes do ensino médio de 2019 na cidade de Urussanga — SC.

21

Utilizou pilula do dia seguinte apds
relacdo sexual, n (%)

Sim Néo Valor-p
n=17 n=65
Utilizou preservativo na primeira
relacdo sexual?
Sim 9 (52,9) 56 (83,6)° 0,019°
N4o 8 (47,1) 11 (16,4)

"Valor obtido ap6s aplicacdo do teste Exato de Fisher.
Fonte: dados da pesquisa, 2019.



