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1. INTRODUGCAO

Os Comportamentos Sexuais de Risco (CSR) sdo um conjunto de fatores que
aumentam a probabilidade de contrair Infecgdes Sexualmente Transmissiveis
(ISTs) e de ocorréncia de gravidez ndo planejada (GRAF et al., 2020). Esses com-
portamentos incluem, por exemplo, o uso inconsistente de preservativo e a multi-
plicidade de parceiros sexuais (GRAF et al., 2020). Entre adolescentes, isso levanta
especial preocupacgao, considerando o aumento da ocorréncia das ISTs entre os
mais jovens (WOOLLEY; MACINKO, 2019). Além disso, & importante ter atencao
especial em relagdo aos fatores de risco para mae e para o bebé de uma gravidez
na adolescéncia, entre outras questdes (SMITHBATTLE, 2021).

A maioria das pessoas costuma ter sua iniciacdo sexual durante a adolescén-
cia, uma vez que esta € uma etapa marcada por uma intensa transformacgao, expe-
rimentacdo e sexualidade, bem como pela busca de autonomia (BRASIL, 2017).
Essa busca por novas vivéncias pode possibilitar uma maior exposi¢cao a violéncia
e a comportamentos sexuais de risco (BRASIL, 2017).

Desta forma, o objetivo deste trabalho é descrever a tendéncia das desigual-
dades na ocorréncia de CSR de acordo com sexo, escolaridade materna, tipo de
escola e quintis de riqueza entre adolescentes participantes da Pesquisa Nacional
de Saude do Escolar (PeNSE) em 2009, 2012 e 2015 nas capitais brasileiras.

2. METODOLOGIA

Estudo observacional de analise de tendéncia temporal, com dados da
PeNSE dos anos de 2009, 2012 e 2015, realizada pelo Instituto Brasileiro de Geo-
grafia e Estatistica e pelo Ministério da Saude. Devido a diferengas metodoldgicas,
foram excluidos dados referentes aos alunos que responderam o questionario em
municipios do interior nos anos de 2012 e 2015. Também foram excluidos da ana-
lise individuos que relataram nao ter tido relagdo sexual.Os desfechos analisados
foram: ndo uso de preservativo na ultima relagado sexual e multiplicidade de parcei-
ros sexuais (1 parceiro/2 ou mais parceiros). Os estratificadores foram: sexo
(Feminino/Masculino), escolaridade da mae (0-8/ 9-11/ 12 ou mais anos de estudo),
tipo de escola (Publica/Privada) e indice de bens (Quintis). O indice de bens foi
construido através de uma lista de bens/servigos disponiveis no domicilio (telefone



DIEEEIN2'0 2 2

4 82 SEMANA i ,
INTEGRADA XXXI CIC — CONGRESSO DE INICIACAO CIENTIFICA
0 /

fixo, celular, computador, acesso a internet, carro, motocicleta, empregado(a) do-
méstico(a) e banheiros com chuveiro). A partir desta lista, uma analise de compo-
nentes principais foi realizada gerando um escore que posteriormente foi dividido
em quintis, sendo o primeiro deles (Q1), composto pelos 20% mais pobres da po-
pulacao e o quinto (Q5) composto pelos 20% mais ricos.

Em todas as analises foram utilizadas ponderagdes, conforme as instrugdes
e variaveis disponibilizadas por cada inquérito da PeNSE. A amostra foi descrita
apresentando frequéncias absolutas e relativas para todas as variaveis utilizadas.
Para visualizar as desigualdades absolutas, foram utilizados equiplots que apre-
sentam as prevaléncias dos desfechos para cada nivel dos estratificadores.

Além disso, foram calculadas medidas formais de desigualdade com inter-
valos de confianga de 95% (IC95%), como diferencas absolutas para as variaveis
binarias (sexo e tipo de escola) e Slope Index of Inequality (Sll) para as variaveis
ordinais (escolaridade materna e indice de bens). O Sl representa a diferenca abso-
luta, em valores preditos, de um indicador de saude entre os individuos mais favorecidos
e menos favorecidos em termos de indicadores socioeconémicos, levando em conside-
racao toda a distribuicao do estratificador por meio de um modelo de regressao ade-
quado (SILVA, et al. 2018). O Sl foi calculado como a diferenga, em pontos percen-
tuais, entre as prevaléncias estimadas para os grupos extremos da variavel ordinal
de estratificagdo. Dessa forma, os valores extremos (-100 e 100) representam ex-
trema desigualdade e O representa auséncia de desigualdade. Valores positivos
indicam que o indicador de interesse é mais frequente nos grupos mais privilegia-
dos socialmente (ex: mais ricos, de escola privada, meninos, e filhos de maes com
maior educagéo), enquanto valores negativos representam mais alta prevaléncia
entre os grupos menos privilegiados. Por fim, foi realizada uma analise de tendén-
cia dos indicadores de desigualdade. O nivel de significancia adotado foi de 5%. As
analises foram conduzidas no software estatistico Stata versao 13.0.

As trés edicbes da pesquisa foram aprovadas na Comissdo Nacional de
Etica em Pesquisa.

3. RESULTADOS E DISCUSSAO

Participaram da PeNSE nas 27 capitais brasileiras, cerca de 63 mil alunos em
2009, 61 mil em 2012 e 51 mil em 2015. Destes, cerca de 18 mil em 2009 e 2012
e 14 mil em 2015 relataram ja terem tido relagées sexuais. Nos trés anos da pes-
quisa, a maior parte foi de meninas estudantes de escolas publicas. Em 2009, a
maior parte das maes tinha ensino fundamental incompleto, enquanto em 2012 e
2015, a maior parte das maes tinha ensino médio completo. Em todos os anos
avaliados, a maior parte dos respondentes relatou ter tido 2 ou mais parceiros se-
xuais e relataram uso de preservativo na ultima relagéo.

Em relacdo ao n&o uso de preservativo, a diferenca na prevaléncia absoluta
foi maior em escolar publicas de 2%(2009), 2,1%(2012) e 2,8%(2015) se compa-
rado com escolas particulares, entretanto essa diferengca s6 foi estatisticamente
significativa em 2015. Ja as meninas relataram mais o ndo uso de preservativo que
0s meninos, a diferenga na prevaléncia absoluta foi de 2,8%(2012). Somado a isso,
individuos com maes que tiveram menos de 12 anos de estudo representou maior
relato de ndo uso de preservativo, em 6,5%(2009), 5,7%(2012) e 7,5%(2015), se
comprados com individuos com escolaridade materna maior que 12 anos de es-
tudo. For fim, o Quantil mais pobre, declarou mais o ndo uso de preservativo, se
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comparado com o Quantil mais rico, sendo em 12,4%(2009), 9,2%(2012) e
9,3%(2015) [Tabela1].

Em relacdo a multiplicidade de parceiros, a diferenca na prevaléncia absoluta
foi maior em escolar publicas 9,2%(2015) se comparado com escolas particulares.
Ja os meninos relataram mais multiplicidade de parceiros que as meninas, a dife-
rencga na prevaléncia absoluta foi de 25%(2009), 20,9%(2012) e 23,5%(2015). So-
mado a isso, individuos com mées que tiveram 12 anos ou mas de estudo repre-
sentou maior relato de multiplicidade de parceiros em 4,4%(2009), 2,9%(2012) , se
comprados com individuos com escolaridade materna menor que 12 anos de es-
tudo. For fim, o Quantil mais rico, declarou mais a multiplicidade de parceiros, se
comparado com o Quantil mais pobre, sendo em 3,8%(2009), 4,1%(2012) [Ta-
bela1].

Tabela 1. Desigualdades na ocorréncia dos desfechos conforme tipo de escola,
escolaridade materna e indice de bens nos anos estudados, Pesquisa Nacional
de Saude do Escolar, Brasil, 2009, 2012 e 2015.

Nao uso de Multiplicidade de
preservativo parceiros
p-p. (IC95%) p-p (IC95%)

Diferenca absoluta entre as prevaléncias

Tipo de escola*

2009 2,0 (0,0; 3,9) 2,4 (-0,2; 5,0)

2012 2,1 (-0,0; 4,2) 1,7 (-0,4; 3,8)

2015 2,8 (0,5; 5,0) 9,2 (6,9; 11,5)
Sexo**

2009 1,7 (-0,1; 3,5) -25,0 (-27,0; -23,0)

2012 2,8 (1,4;4,2) -20,9 (-22,8; -19,1)

2015 -0,4 (-2,3; 1,5) -23,5 (-25,3; -21,7)

Slope Index of Inequalities (SII)
Escolaridade materna#

2009 6,5 (3,6; 9,5) -4,4 (-8,1; -0,8)

2012 5.7 (2.8; 8,7) 2,9 (-6,2; 0,4)

2015 7,6 (3,8; 11,3) 0,3 (-3,6; 4,1)
indice de Bens**

2009 12,4 (9,8; 15,0) -3,8 (-7,0; -0,5)

2012 9,2 (6,6; 11,8) 4,1 (7,0 -1,2)

2015 9,3 (6,1; 12,4) 0,9 (-2,3; 4,1)

p.p. - diferenca em pontos percentuais
Grupos de referéncia
* Escola privada ** Sexo feminino # 12 anos ou mais ## Q5 (mais ricos)

O nao uso de preservativo, foi observado maior prevaléncia em escolas pu-
blicas, sendo meninas, filhas de maes com escolariade mais baixa e pertencentes
ao Quantil mais pobre, essa relagado se manteve nos anos de 2009 e 2012. Esses
achados refletem a baixa mobilidade social brasielira, em que a desigualdade ed-
ucacional brasileira esta fortemente ligada a persisténcia da pobreza ao longo das
geragdes, assim a maioria das familias de baixa renda estdo em escolas publicas,
onde predominam condigdes desfavoraveis de ensino e aprendizagem. Alem
disso, essa tendéncia observada nos desfechos pode sugerir que as medidas de
educacao sexual estariam sendo insuficientes para conscientizar os individuos so-
bre praticas adequadas (UNESCO, 2018).

A multiplicidade de parceiros foi mais relatada por meninos em relagao as me-
ninas nos trés anos de estudo e em escolas privadas em relagado as publicas em
2015. Isso pode ser explicado pelos meninos frequentemente iniciam a vida sexual
mais cedo e sdo incentivados a independéncia e a coragem tendo a pratica sexual
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como um ato relacionado a oportunidade e a afirmacao de sua masculinidade, en-
guanto as mulheres atribuem sentido afetivo-amoroso aos relacionamentos e viséo
mais romantizada da relagédo sexual (CABRAL 2020).

A estabilidade das desigualdades na ocorréncia do ndo uso de preservativo
sugere que este crescimento esta se dando de igual forma nos diferentes estratos
estudados, possibilitando a interpretacdo de que se trata de um fendbmeno social
independente de posigédo sociodemografica ou sexo. Por outro lado, a presenca de
tendéncias de aumento de desigualdades para multiplicidade de parceiros sugere
que o aumento esta se dando de forma desigual nos diferentes estratos socioeco-
ndémicos e entre sexo masculino e feminino.

4. CONCLUSOES

Nosso estudo sugere que os perfis de tendéncia para as desigualdades exis-
tentes estdo associadas a comportamento sexual de risco, assim o aumento da
ocorréncia dos diferentes comportamentos, seja ele o ndo uso de preservativo ou
a multiplicidade de parceiros, sofre influencia sociocultural e economica, assim, sdo
necessarias mais pesquisas para examinar possiveis mecanismos para essa asso-
ciagao. Por fim, sdo indispensaveis elaboracao de politicas e intervencdes em nivel
escolar com objetivo de prevenir comportamentos de risco e, consequentemente,
prevenir também a gravidez/parentalidade n&o planejada e ISTs em adolescentes,
e precisam estar presentes como uma prioridades a¢des educativas que se iniciam
de maneira oportuna por meio de informagdes, atividades em escolas que integrem
também as familias, unido entre os servicos de saude e os professores, com o
objetivo de proporcionar o exercicio da autonomia e empoderamento destes ado-
lescentes no que se refere as decisdes da pratica sexual segura, minimizando pos-
siveis desfechos negativos em saude.
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