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Abstract This study analyzed the factors asso-
ciated with first sexual intercourse among 427
mothers with 14-16 years of age from Porto Ale-
gre (RS), Brazil. Data on adolescent socio-demo-
graphic status (skin color, religion and schooling
gap) and reproductive aspects (age at menarche,
age at first sexual intercourse, partnership in first
sexual intercourse and partner’s age) were col-
lected through household survey. Data analysis
was performed using bivariate and multivariate
analysis through Poisson regression with robust
variance. Among adolescents with early first sexu-
al intercourse (up to 14 years), 77.4% had me-
narche at up to 12 years of age and 16.4% had
casual partners in the first sexual intercourse.
These variables were associated with the outcome
and showed that early menarche (OR=1.26; CI
95%:1.04-1.52) and casual partner at first sexual
intercourse (OR=1.28; CI 95%:1.09-1.49) incre-
ase by respectively 26% and 28% the prevalence
of early first sexual intercourse. This study highli-
ghts the need to strengthen health programs and
policies already implemented, such as the School
Health Program, as well as reinforces that parents
and teachers need to be oriented in an integrated
manner in order to facilitate dialogue with ado-
lescents and provide adequate counseling.

Key words Sexuality, Sexual behavior, Adolescent

Resumo O presente estudo analisou os fatores
associados a iniciagdo sexual em 427 mdaes de 14 a
16 anos de Porto Alegre/RS/Brasil. Foram coleta-
dos dados referentes a condigao sociodemogrdfica
das adolescentes (cor da pele, religido e defasagem
escolar) e dimensdo reprodutiva (idade na me-
narca, idade na iniciagio sexual, tipo de parceria
na iniciagdo sexual e idade do parceiro) através
de inquérito domiciliar. A avaliagio dos dados foi
realizada com o uso de andlise bivariada e multi-
variada através de regressio de Poisson com va-
ridncia robusta. Entre as adolescentes com inicia-
¢do sexual precoce (até os 14 anos), 77,4% tiveram
menarca até os 12 anos e o parceiro na iniciagio
sexual foi casual em 16,4% dos casos. Essas varid-
veis foram associadas ao desfecho e mostram que
menarca precoce (RP=1,26; 1C95%:1,04-1,52)
e parceiro casual na iniciagio sexual (RP=1,28;
1C95%:1,09-1,49) aumentam em, respectivamen-
te, 26% e 28% a prevaléncia da iniciagdo sexual
precoce. Este estudo evidencia a necessidade de
fortalecer os programas e politicas de satide jd im-
plantados, como o Programa Satide do Escolar, e
reforca que pais e professores precisam ser orienta-
dos de maneira integrada com o fim de facilitar o
didlogo com as adolescentes e promover um acon-
selhamento adequado.

Palavras-chave Sexualidade, Comportamento
sexual e adolescente
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Introducao

A adolescéncia é caracterizada por ser a fase da
vida em que os valores, os habitos e os comporta-
mentos encontram-se em processo de formacdo
com o fortalecimento da identidade pessoal do
jovem em dire¢do a um natural distanciamento
dos pais e, consequentemente, a uma maior inde-
pendéncia'. E evidenciada, muitas vezes, por ati-
tudes de curiosidade, contestagdo e sensacao de
onipoténcia, que associadas a pouca experiéncia
de vida e a fatores socioeconémicos e culturais,
pode tornar o adolescente um grupo potencial-
mente vulneravel®. Com a chegada da puberdade,
hd uma intensificagdao do sentimento sexual que
conduz o adolescente a comportamentos que o
introduz na vida social adulta. Um estudo envol-
vendo criangas, adolescentes e jovens de escolas
de ensino fundamental e médio de 13 capitais
brasileiras e do Distrito Federal® apresentou que
aidade média da primeira relacdo sexual entre os
meninos varia entre 13,9 e 14,5 anos, enquanto
que entre as meninas, de 15,2 a 16 anos. Em qua-
se todas as capitais, mais de 10% dos adolescentes
—entre 10 e 14 anos — jd haviam tido uma relagao
sexual.

A sexualidade é um componente intrinseco
da pessoa e fundamental na sadde de adolescen-
tes e jovens, envolvendo aspectos biopsicossociais
fortemente influenciados pelas crengas, valores
pessoais e familiares, normas morais e tabus da
sociedade'. E, portanto, elemento importante na
formagao da identidade do sujeito.

Considerada um marco na vida dos jovens,
a primeira relagao sexual tem sido uma prdtica
cada vez mais presente na vida de adolescentes.
Em uma andlise comparativa entre os dados do
Projeto Measure DHS (Demographic and Health
Survey), de 1996, e a Pesquisa Nacional de De-
mografia e Sadde (PNDS), de 2006, houve um
aumento no numero de mulheres entre 15-19
anos que eram sexualmente ativas, passando de
30,8% para 53%?*. Borges e Schor’, ao analisar os
resultados de uma pesquisa realizada na cidade
de Sao Paulo, com 406 adolescentes de 15 a 19
anos, identificaram que 46,1% j4 tinham tido ini-
ciagdo sexual.

Nao distante da realidade brasileira, dados
internacionais apontam a idade média de inicio
da vida sexual de 16 anos em Malawi na Africa
e na Etiépia®” e 17,8 anos nos Estados Unidos®.
Dados da pesquisa Gravidez na Adolescéncia:
Estudo Multicéntrico sobre Jovens, Sexualida-
de e Reproducdo no Brasil (Pesquisa GRAVAD)
apontam que a iniciagdo sexual masculina se da,

em média, dois anos antes da feminina (mediana
de 16,2 contra 17,9)°. Corroborando esses dados,
Pirotta’, ao estudar uma amostra representativa
dos estudantes de graduagdo matriculados em
uma universidade estadual paulista, encontrou
uma mediana da idade da primeira relagio sexu-
al de 17 anos no grupo masculino e 18 anos no
feminino. Borges e Schor®, ao analisar os resul-
tados da pesquisa com jovens do municipio de
Sdo Paulo, identificaram que a primeira relac¢do
sexual ocorreu em média aos 15,13 anos de ida-
de, sem diferenca estatisticamente significativa
entre a idade média de inicio da vida sexual entre
homens e mulheres (14,94 e 15,29 anos respec-
tivamente). A comparagdo entre os resultados
da DHS de 1996 e da PNDS 2006* revelou uma
reducio significativa (p < 0,0001) de pouco mais
de meio ano na idade média de inicio da vida se-
xual, de 18,6 para 17,9 anos, em um intervalo de
10 anos.

A idade da menarca, definida como a primei-
ra menstruagdo na vida de uma mulher, constitui
um indicador de maturidade sexual no processo
de crescimento e desenvolvimento humano''. A
precocidade desta também pode favorecer a an-
tecipag¢do do primeiro coito, jd que os hormonios
pubertérios intensificam o desejo sexual. Car-
valho et al."* apresentam uma série de estudos
nacionais e internacionais que apontam vdrios
aspectos étnico-raciais, ambientais e socioecond-
micos influenciando a idade da menarca, sobre-
tudo o sobrepeso e a obesidade. De acordo com
Silva et al.”?, pode-se considerar como precoce a
menarca que ocorre antes dos doze anos comple-
tos. Estudos entre os anos de 1840 e 1980, em pai-
ses como Suécia, Noruega, Finlandia, Dinamarca,
Holanda, Inglaterra e Estados Unidos, mostra-
ram que houve um decréscimo de cerca de trés
meses na idade da menarca a cada década, caindo
de 17 para 13 anos, havendo uma relagdo prova-
vel com a melhoria das condi¢des sociais e eco-
noémicas nos paises avaliados. Na mesma dire¢do
de estudos internacionais, os nacionais apontam
para uma diminui¢do da idade da menarca apds
1980, demonstrando redu¢do em vdrias cidades
brasileiras'?. Guazzelli et al."* destacam que, com
a tendéncia de queda na média da idade da me-
narca no Brasil, a mesma encontra-se na faixa
etdria de 11 a 12 anos.

Cezimbra'!, ao analisar a relagdo existente en-
tre a idade da menarca e a iniciagdo sexual preco-
ce, concluiu que a primeira rela¢do sexual ocorre,
em geral, apds a menarca e que quanto mais tarde
esta ocorrer, mais tarde também a primeira rela-
¢do acontecera.



Neste sentido, o presente estudo pretende
identificar os fatores associados a inicia¢do sexu-
al precoce entre maes de 14 a 16 anos em Porto
Alegre (RS).

Método

Trata-se de um estudo transversal cuja populacdo
¢ formada por 427 maes adolescentes de 14 a 16
anos residentes em Porto Alegre - RS, que tive-
ram filhos no ano de 2009.

Para o calculo amostral, tomou-se como pon-
to de partida os dados do Sistema de Informacdo
de Nascidos Vivos (SINASC) de 2008, segundo
os quais 850 adolescentes se tornaram maes em
Porto Alegre (RS). Inicialmente foi planejado
escolher aleatoriamente metade das adolescen-
tes da idade de interesse do estudo que tiveram
filhos no ano de 2009. No entanto, muitas perdas
ocorreram em fungdo da dificuldade de encon-
trar os enderegos ou por estes estarem incorretos
e devido a informagdes incompletas no SINASC.
Nesse sentido, todas as maes que se enquadraram
no critério de elegibilidade para composi¢do da
amostra foram procuradas até trés vezes. Quan-
do ndo encontradas, foram substituidas por ou-
tra adolescente do SINASC Porto Alegre até que
a amostra proposta para o estudo estivesse com-
pleta. Adolescentes com dificuldade no entendi-
mento das questdes ou com algum tipo de déficit
cognitivo nao foram incluidas no estudo.

A coleta de dados foi realizada no periodo de
julho de 2009 a maio de 2010 nas residéncias das
adolescentes. Os dados foram coletados por en-
trevistadoras alunas de cursos de gradua¢ido na
area da saude da ULBRA.

Previamente, as entrevistadoras foram trei-
nadas pela equipe de pesquisadores para terem
um comportamento padrdao. Um estudo piloto
foi realizado com adolescentes que nao partici-
param da pesquisa para testar os procedimentos
adotados, bem como a compreensio e o preen-
chimento do questiondrio.

Para a coleta de dados, utilizou-se um ques-
tiondrio estruturado desenvolvido especialmente
para o projeto “Fatores associados a maternidade
na adolescéncia: um estudo de casos e controles
com jovens de 14 a 16 anos em Porto Alegre, RS”.
Para o desenvolvimento do presente estudo fo-
ram utilizados os dados sociodemograficos sobre
a adolescente (raca/cor da pele autorreferida,
pratica religiao e defasagem escolar antes da gra-
videz) e dimensao reprodutiva (idade na menar-
ca, idade na iniciacio sexual, tipo de parceria na
iniciagdo sexual, e idade do parceiro).

O banco de dados foi construido através do
programa Teleform com o escaneamento dos
questiondrios e posterior migracdo dos dados
para o pacote estatistico SPSS 18.0 for Windows
para fins de analise.

Inicialmente foi feita uma andlise descritiva
da amostra. A associacdo entre preditores e desfe-
chos foi analisada com o uso da analise bivariada
e multivariada através de regressio de Poisson
com varidncia robusta. A andlise multivariada
foi realizada conforme modelo hierarquizado
expresso na Figura 1, que permite verificar se a
associacdo entre desfecho e o fator em estudo é
direta ou mediada pelo efeito das outras varid-
veis. Assim, ao serem incluidas as varidveis de ni-
veis hierdrquicos mais préximos ao desfecho, ha
um ajuste com as varidveis das andlises dos niveis
anteriores. Na andlise multivariada, permanece-
ram no modelo as varidveis com p igual ou me-
nor que 0,20 na andlise bivariada. Para identificar
as varidveis significativamente associada ao des-
fecho considerou-se p < 0,05.

Esta pesquisa foi elaborada de acordo com a
Resolugao 196/96 do Conselho Nacional de Sau-
de/Ministério da Satide' e aprovada pelo Comité
de Etica de Pesquisa da Universidade Luterana
do Brasil (ULBRA) e pela Secretaria Municipal
de Satide de Porto Alegre. O Termo de Consen-
timento Livre e Esclarecido (TCLE) foi assinado
pelo(a) responsével da adolescente ou pela pro-
pria em caso de emancipagao.

1° nivel 20 nivel
Fatores Fatores
sociodemogréficos na iniciagao sexual
Raga/cor Idade na menarca
Religido Parceiro da iniciagao
Defasagem escolar > sexual
Idade do parceiro da
iniciagao sexual

Iniciagao sexual

Figura 1. Modelo de andlise do processo de
determinacao da iniciagdo sexual de maes
de 14 a 16 anos.
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Resultados

Foram entrevistadas 427 maes de 14 a 16 anos
que tiveram filhos em Porto Alegre (RS) no ano
de 2009 (Tabela 1).

De acordo com as caracteristicas sociodemo-
graficas das entrevistadas, 50,8% eram de raga
branca, 65% praticavam alguma religido e a gran-
de maioria (90,4%) apresentava a0 menos um ano
de defasagem escolar antes da gravidez, em relagao
ao esperado para sua idade. Segundo as caracte-
risticas da vida sexual e afetiva das adolescentes,
73,3% tiveram a menarca até 12 anos de idade,
13,4% tiveram um parceiro casual na iniciagao se-
xual e 53,4% informaram que a idade do parceiro
da iniciagdo sexual foi de 18 anos ou mais.

Das 427 adolescentes estudadas, 270 (63,2%)
tiveram iniciagdo sexual com até 14 anos de ida-
de e 157 (36,8%) com 15 anos ou mais. A Tabela
1 apresenta a comparacao das adolescentes com
iniciacdo sexual precoce (até 14 anos) e aquelas
com inicia¢ao sexual a partir dos 15 anos em re-
lagao as variaveis estudadas.

Na analise bivariada, as varidveis pratica re-
ligido, idade da menarca, parceiro da iniciacao
sexual e idade do parceiro da iniciagao sexual al-
cangaram nivel de significancia observada menor
a 20%. Destas, permaneceram no modelo final
da andlise multivariada com significAncia me-
nor que 5%, menarca até 12 anos de idade (RP
= 1,26; 1C95%: 1,04-1,52) e parceiro casual na
iniciacdo sexual (RP = 1,28; 1C95%: 1,09-1,49).
As adolescentes que tiveram menarca até 12 anos
de idade apresentaram 1,26 vezes mais prevalén-
cia de ter iniciagao sexual precoce do que aque-
las com menarca aos 13 anos ou mais. Foi ainda
observado que as adolescentes que se iniciaram
sexualmente com parceiros casuais apresentaram
1,28 vezes mais prevaléncia de ter iniciagao sexu-
al precoce em comparagao aquelas com parceiros
com quem j4 tinham um relacionamento afetivo.

Discussao

Neste trabalho, em conformidade com outros
estudos'*®, encontrou-se associacao entre a ida-
de da menarca e a inicia¢ao sexual precoce. Das
adolescentes que tiveram iniciagao sexual até 14
anos de idade, 77,4% apresentaram menarca aos
12 anos ou menos. Essa antecipa¢ao na idade da
iniciagao sexual também foi observada por Spin-
dola e Silva', que, ao estudar adolescentes de 13
a 19 anos atendidas na consulta de pré-natal de
um hospital universitario no Rio de Janeiro, en-

contraram que 69,7% das adolescentes tiveram a
primeira relagdo sexual em um intervalo de até 3
anos apds a menarca.

Peixoto et al.', ao analisar 310 gestantes usua-
rias do servi¢o de pré-natal nos Centros de Saide
da Familia da cidade de Fortaleza (CE), encon-
traram uma relacio estatisticamente significante
entre a idade da menarca e a idade de ocorréncia
da primeira relagdo sexual das participantes do
estudo (p < 0,001) e afirmam que quanto mais
tarde ocorre a menarca, mais tardiamente tende
a ocorrer a inicia¢ao sexual.

Pesquisa realizada em Malawi, na Africa®,
para avaliar o comportameno sexual de pes-
soas de 15-59 anos, identificou forte associa¢do
entre a idade da menarca e a do inicio da vida
sexual, sendo que 55% das mulheres que a tive-
ram antes dos 14 anos relataram ter tido relagoes
sexuais mais cedo. O intervalo médio entre me-
narca e inicio da vida sexual neste estudo foi de
3,5 anos para aquelas com menarca antes de 14
anos. Outro estudo realizado por Deardorff et
al.’® com 666 mulheres, com idades entre 18 a 22
anos, a partir de quatro grandes grupos étnicos
no Arizona, constatou que a menarca precoce foi
associada positivamente com a idade da primeira
relacdo.

A menarca indica que a adolescente encon-
tra-se biologicamente preparada para a fertilida-
de, porém, em muitas situagdes, estas desconhe-
cem os riscos de uma iniciagdo sexual precoce.
Nesse sentido, a menarca precoce pode levar a
iniciacdo sexual precoce, muito provavelmente
motivada pelas mudangas hormonais que ocor-
rem no organismo das adolescentes. E, de acordo
com os estudos ja relatados, é uma situagdo que
tem se apresentado cada vez mais cedo na vida
das adolescentes.

Esta tendéncia a precocidade na maturagdo
sexual induz a uma légica sobre o que acontecera
em um futuro préximo, em que a média da idade
da menarca acontecerd muito provavelmente aos
9 ou 10 anos. E uma condi¢do que se dara ainda
na infancia, fase em que poderd provocar uma
série de prejuizos''. Mas, apesar de a menarca
ser um fator biolégico intriseco a cada individuo
e seu acontecimento estar relacionado a fatores
ambientais, hdbitos alimentares e questdes hor-
monais, existe a possibilidade de se trabalhar
fatores que possam eliminar um fator de risco a
maturagao sexual precoce, que é a obesidade e o
sobrepeso. A adequagdo alimentar e o aumento
das atividades fisicas entre os adolescentes pro-
moveriam agdes preventivas e protetoras acerca
da menarca precoce'"'?. Associada a esta prati-



Tabela 1. Prevaléncia, razao de prevaléncia (RP) bruta e ajustada entre aspectos sociodemogréficos (1° nivel),
caracteristicas relativas a vida sexual (2° nivel) e iniciagao sexual precoce, Porto Alegre/RS, 2009-2010.

Idade da inicia¢ao sexual

RP
Variaveis até 14 anos ; 3 ;:;: bruta (IC 95%) P
Freq. % Freq. % Freq. %
1° NIVEL
Raga (415)
Branca 204 49,2 133 50,6 71 46,7 1
Nio branca 211 50,8 130 49,4 81 53,3 0,94 0,82-1,09 0,449
Frequenta religiao (426)
Sim 277 65,0 169 62,6 108 69,2 1
Nao 149 350 101 374 48 30,8 1,11 0,96-1,28 0,155
Defasagem escolar antes da gravidez (427)
Nao 41 9,6 27 10,0 14 8,9 1
Sim 386 90,4 243 90,0 143 91,1 0,95 0,76-1,21 0,705
20 NIVEL
Idade da menarca (427)
13 anos ou mais 114 26,7 61 22,6 53 33,8 1
até 12 anos 313 73,3 209 77,4 104 66,2 1,25 1,03-1,50 0,021
Parceiro da iniciagdo sexual (425)
Namorado/marido 368 86,6 224 83,6 144 91,7 1
Parceiro casual 57 13,4 44 16,4 13 8,3 1,27 1,08-1,49 0,004
Idade do parceiro da iniciagdo sexual (423)
até 17 anos 197 46,6 134 50,2 63 40,4 1
18 anos ou mais 226 53,4 133 49,8 93 59,6 0,86 0,75-1,00 0,050
Idade da iniciagao sexual RP
Variaveis até 14 anos 15 am?s ajustada* (IC95%) p
ou mais
Freq. % Freq. % Freq. %
1° NIVEL
Raga (415)
Branca 204 49,2 133 50,6 71 46,7
Nao branca 211 50,8 130 494 81 53,3
Frequenta religiao (426)
Sim 277 65,0 169 62,6 108 69,2 1
Nao 149 35,0 101 374 48 30,8 1,06 0,92-1,23 0,426
Defasagem escolar antes da gravidez (427)
Nao 41 9,6 27 10,0 14 8,9
Sim 386 90,4 243 90,0 143 91,1
20 NIVEL
Idade da menarca (427)
13 anos ou mais 114 26,7 61 22,6 53 33,8 1
até 12 anos 313 73,3 209 77,4 104 66,2 1,26 1,04-1,52 0,019
Parceiro da iniciacao sexual (425)
Namorado/marido 368 86,6 224 83,6 144 91,7 1
Parceiro casual 57 13,4 44 16,4 13 8,3 1,28 1,09-1,49 0,002
Idade do parceiro da iniciagao sexual (423)
até 17 anos 197 46,6 134 50,2 63 40,4 1
18 anos ou mais 226 53,4 133 49,8 93 59,6 0,87 0,75-1,00 0,053

1C95% intervalo de 95% de confianga; *ajustada pelas varidveis significantes (p < 0,20) do 1° nivel (fatores sociodemograficos) e

do 2° nivel (fatores na iniciagao sexual), excluindo-se aquelas com p > 0,05 ap6s ajuste.
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ca, também ¢é fundamental investir na educacio
sexual. Conhecer as mudanc¢as que ocorrem no
organismo e entender como essas mudangas po-
dem influenciar na vida das adolescentes é fun-
damental, pois conduz as mesmas a uma reflexao
do que realmente querem vivenciar e facilita uma
decisdo consciente acerca da iniciagdo sexual.
Langar médo da educagdo sexual nesse processo
é tornar a adolescente mais consciente e respon-
sdvel por seus atos com comportamentos que as
levem a decidir por praticas sexuais seguras.

As questdes de género também tém se mos-
trado importantes na condugdo das escolhas
reprodutivas de adolescentes, particularmente o
momento da primeira relagdo sexual e o primei-
ro parceiro sexual. Outro fator que se apresentou
associado a iniciacdo sexual precoce, no presente
estudo, foi o tipo de parceria na primeira relacio
sexual. Do total das adolescentes entrevistadas
13,4% informaram ter tido a primeira relacdo
sexual com parceiros casuais.

Um estudo realizado com 406 adolescentes
de 15 a 19 anos de Sdo Paulo, mostrou que as
mulheres relataram ter iniciado sua vida sexual
predominantemente com pessoas com quem ja
tinham um relacionamento afetivo amoroso es-
tdvel, como em um namoro ou noivado (86%),
mas este evento também foi observado em rela-
cionamentos de amizade ou com uma pessoa re-
cém-conhecida (14%)°. De acordo com o estudo
realizado em Maringd (PR)" com adolescentes de
12 a 19 anos, 25% das mogas relataram ter tido a
primeira relagdo sexual com um parceiro casual.
Corroborando esses dados, um estudo realizado
com 310 gestantes em Fortaleza (CE) identificou
que 6,1% das mulheres entrevistadas afirmaram
ter tido a primeira relagdo com parceiro casual'.

Ao comparar estes resultados com aqueles
obtidos na Jamaica com 406 adolescentes, verifi-
cou-se situa¢do semelhante, na qual adolescentes
do sexo feminino que se envolveram em ativida-
de sexual precoce tinham 11,95 vezes mais pro-
babilidade de serem iniciadas por parceiros que
nio eram de relacionamentos estaveis®.

Esses resultados podem sugerir que a inicia-
¢do sexual dessas adolescentes ocorreu de forma
coercitiva ou em meio a situacdo de violéncia
sexual, ou pode ser uma evidéncia das transfor-
magdes ocorridas no comportamento sexual das
adolescentes. Em muitas situagdes de coer¢ao,
nem sempre a adolescente entende esse momen-
to como uma violéncia sexual, pois acredita que a
inicia¢do sexual foi de forma natural e de acordo
com seu desejo. S6 consideram o seu poder de
seducio, mas ndo compreendem o poder maior

de sedugdo em vérios sentidos que uma pessoa
de mais idade possa exercer sobre ela'. Esta si-
tuagdo aponta um problema sério de satude pu-
blica em que se faz necessério o estabelecimento
de estratégias de prevencdo e orientagdo sobre
satide sexual e reprodutiva, tanto para mulheres
quanto para os homens, no sentido de minimizar
a exposicdo dessas adolescentes a uma gravidez
ndo planejada ou mesmo as doengas sexualmente
trasmissiveis, como o HIV.

A segunda situagdo pode estar sendo influen-
ciada pela desvinculagdo do sexo com procriacio,
com o uso mais frequente do preservativo como
método contraceptivo, possibilitando escolhas
em relagdio ao comportamento sexual. Nesse
sentido, a sexualidade se destaca como campo
em que essa busca por autonomia de projetos e
praticas é exercida de forma singular e prépria de
cada adolescente, tendo a inicia¢do sexual como
um forte rito na vida de cada um, em que a iden-
tidade vai se delineando e dando espa¢o ao jovem
adulto que estd se formando.

Por fim, devem ser consideradas as limitacoes
do estudo. Por se tratar de um estudo transversal
nao se pode estabelecer causalidade. A investiga-
¢d0 acerca da iniciagdo sexual se baseia em infor-
magdes relatadas pelos envolvidos e, nesse senti-
do, pode ter sua importancia e seus significados
influenciados por valores socialmente aceitos.
Mas o fato de os dados terem sido coletados por
entrevistadoras mulheres provavelmente reduziu
as possibilidades de uma resposta nao verdadeira
e o intervalo de tempo decorrido entre o evento
de interesse e 0 momento da entrevista ter sido
relativamente curto, diminuindo assim a possibi-
lidade de viés de memoria. Ressalte-se ainda que
a defasagem escolar se refere ao periodo anterior
a gestagdo, portanto, algumas adolescentes po-
dem ter se iniciado sexualmente antes da defasa-
gem. Como a faixa etdria foi de maes de 14 a 16
anos, espera-se que esse fato nao tenha enviesado
os resultados.

Conclusao

Os dados do presente estudo sinalizam a necessi-
dade de contextualizar os diferentes eventos que
permeiam a sexualidade na adolescéncia. Duvi-
das e informagdes desencontradas podem ser mi-
nimizadas através de orienta¢do adequada. Com
isso, é possivel melhorar o nivel de compreensio
das adolescentes sobre a sexualidade, o que pro-
vavelmente influencia a decisao de uma iniciagdo
sexual precoce.



Em relagdo a menarca precoce, ha necessida-
de de estimular as adolescentes a se conhecerem,
a entenderem as transformagdes que envolvem o
seu corpo e a perceberem que a partir deste mo-
mento estdo propensas a uma gravidez ndo pla-
nejada ou a doencas sexualmente transmissiveis
caso ndo utilizem métodos de prevencio. Aten-
¢do deve ser dada também as situagcdes em que
os relacionamentos ocorrem com pessoas que
se conheceram a pouco tempo, pois as possibi-
lidades de negociagdao quanto ao uso de métodos
preventivos podem ser menores.

Esse fato aponta para a necessidade de pro-
mover nessa populagdo orientagdo adequada,
com informacio sobre satide sexual e reprodu-
tiva de maneira abrangente. Pais, professores,
profissionais de satide precisam estar atentos e
preparados para lidar com as questoes que envol-
vem a sexualidade nessa fase da vida, a fim de que
possam orientar adequadamente as adolescentes,
para que o inicio dessa nova experiéncia se reali-
ze em uma situacdo mais segura, tranquila e com
responsabilidade. E necessirio o estimulo posi-
tivo e saudédvel da adolescente em dire¢do ao co-
nhecimento de seu proprio corpo, suas sensagdes
e desejos para que desenvolva hdbitos saudaveis e
protetivos em seus relacionamentos. A educacao
sexual formal deve ser incentivada com o intuito
de reduzir as possibilidades de uma adolescente
se iniciar sexualmente sem nenhuma prevencao.

Por conseguinte, é importante a implementa-
¢do de politicas publicas, programas, atividades
educativas e campanhas, tanto no ambiente es-
colar quanto nas unidades de satde, de esclare-
cimento sobre a sexualidade, conhecimento de
si, a contracep¢do e as vulnerabilidades a que se
expoem essas adolescentes. A participa¢do da fa-
milia, da escola e a implementagdo de campanhas
voltadas a prevenc¢do e promogdo da saude sdo
necessdrias para orientar os jovens com relacio
as DST e gestagdes nao planejadas.

Considerando que o inicio da vida sexual dos
adolescentes ocorre cada vez mais cedo, é valido
destacar a importéncia do profissional de saude,
especialmente o enfermeiro, nas escolas, planejan-
do e executando trabalhos educativos com desta-
que a saude sexual e reprodutiva, por meio de ofi-
cinas, com o intuito de formar agentes multipli-
cadores de satde, envolvendo o corpo docente, os
discentes, os pais e as liderancas da comunidade.
A construgdo de préticas educativas na escola dd a
oportunidade ao adolescente de questionar, se en-
volver e participar, trabalhando suas préprias du-
vidas, permitindo questionamentos e amenizan-
do, portanto, suas angﬁstias, seus tabus e mitos.

O Programa Satde do Escolar é uma 6tima
oportunidade para por em prética e fortalecer as
orientagdes acerca da educacdo sexual entre ado-
lescentes. Também ¢é de fundamental importan-
cia estimular rodas de conversas entre pais e pro-
fessores no sentido de promover conversas mais
abertas e transparentes com seus adolescentes,
evitando assim, que estes busquem informagdoes
equivocadas com os amigos, em geral da mesma
idade, que também estdo comegando a se conhe-
cer nesse processo de desenvolvimento.

E, para finalizar, a educagdo sexual dos ado-
lescentes precisa ser trabalhada antes que a préti-
ca sexual acontega e, de preferéncia, no momento
em que 0s processos pubertdrios comegam a se
apresentar. Assim, torna-se mais facil para o ado-
lescente entender como funciona o seu corpo e
as mudangas que sdo vivenciadas a cada dia, no
intuito de promover atitudes e relacionamentos
responsaveis.
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