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RESUMO

Objetivo: Avaliar a salde sexual de gestantes, identificando possiveis fatores de risco.
Método: Pesquisa exploratoria e descritiva com 40 gestantes, em Unidade Basica de
Saude de Quixada-CE, no periodo de dezembro/2011 a fevereiro/2012.

Resultados: Apresentaram média de idade para iniciagdo sexual de 16 anos; 55%
tiveram relagbGes sexuais com mais de um parceiro. Os métodos contraceptivos utilizados
antes da gestacdao foram o preservativo (60,0%) e anticoncepcional oral (57,5%).
Durante a gestacao, 75,0% nao utilizaram preservativo nas relagbes sexuais. As
principais queixas ginecolégicas foram dor pélvica (77,5%), disuria (70,0%) e corrimento
vaginal (65,0%); 70,0% ndo havia realizado exame citopatoldgico na gestagdo em curso.
Discussdo: As mulheres estdao iniciando a vida sexual e engravidando precocemente
sem possuir informagdes e atitudes consistentes sobre a prevencdo as DST e a
importancia do exame citopatoldgico.

Conclusao: As gestantes apresentaram fatores de vulnerabilidade as DST que devem
ser investigados e trabalhados durante o pré-natal.

Descritores: Saude da Mulher; Gestante; Doencas Sexualmente Transmissiveis;
Cuidados Pré-natal; Atencdo Primaria a Saude
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INTRODUCAO

O periodo gestacional é uma etapa de mudancas fisioldgicas e psicoldgicas do universo
feminino. Ha uma mistura de sentimentos como alegria, satisfacdo e desejo
acompanhados de outros, como medo, inseguranga e angustia, os quais causam impacto
na sexualidade e no comportamento sexual das mulheres, expondo-as a possiveis riscos.
Outras alteragdes gestacionais como imunidade baixa, modificacdes anatomicas e
hormonais também podem contribuir para o curso de doengas sexualmente
transmissiveis (DST). Tais doengas, por sua vez, trazem impactos para salude materna e
fetal e a transmissao pode ocorrer durante a gestacdo, no decorrer do parto ou apds o
parto®,

As DST, em ambos os sexos, tornam o individuo mais vulneravel ao Virus da
Imunodeficiéncia Humana (HIV) e Sindrome da Imunodeficiéncia Adquirida (Aids),
corroborando para uma maior mortalidade materna e infantil. As DST podem acarretar
dor pélvica, doenga inflamatédria pélvica, infertilidade, cancer cervical, aborto esponténeo,
parto prematuro, infeccbes congénitas e perinatais, e infeccbes puerperais, incorrendo
em situagbes de risco durante a gravidez e no puerpério. Ademais, podem afetar
gravemente o feto, com possibilidades de morte fetal, neonatal, ou sequelas ao nascer.
Se essas doengas forem tratadas precocemente, as consequéncias podem ser
minimizadas‘®.

Ademais, o nimero de mulheres com HIV tem aumentado nos ultimos anos, observado
pela razdo entre o nimero de casos em homem e o numero de casos em mulheres que
tem diminuido. Em 1989, a proporgdo de casos era de seis homens para uma mulher. Ja
em 2009, chegou a 1,6 casos em homens para 1 caso em mulher®,

Porém, o que ocorre na maioria das vezes durante a realizacdo do pré-natal, € uma
preocupacdao maior com doencgas mais comuns do periodo gestacional em detrimento das
DST. Sao raros os servigos de saude que fornecem avaliagdo ginecoldgica durante o pré-
natal. De um modo geral, o exame ginecoldgico ocorre apenas quando ha queixas

vaginais™.
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Também é necessario ter em mente que o atendimento a mulher gestante deve ser
integral, sendo, portanto, de extrema importancia durante o pré-natal a abordagem a
saude sexual, compartilhando novos conhecimentos e habilidades para exercitar sua
sexualidade de maneira saudavel.

Logo, é conveniente para o profissional de salde compreender o comportamento sexual
dessas mulheres por meio do acompanhamento em consultas de pré-natal mensais, a
fim de prevenir as DST na gestacdo e complicagdes a elas associadas, bem como
promover o desenvolvimento de uma sexualidade saudavel.

Diante desse contexto, faz-se necessaria uma pesquisa para avaliar a salde sexual das
gestantes e detectar comportamentos de risco ou de vulnerabilidade que possam
impactar de modo negativo na salde da gestante e da crianga. Surge, entdo, a pergunta
problema que norteia o estudo: Quais os aspectos de risco na saude sexual de
gestantes?

Desse modo, 0s objetivos da pesquisa visaram identificar comportamentos sexuais de
risco entre gestantes; conhecer as principais queixas ginecoldgicas e; verificar a
realizacdo do exame citopatoldgico no pré-natal.

Essas particularidades fornecerdo subsidios para se realizar novas abordagens e
intervencbes, por meio de uma equipe multidisciplinar que atue efetivamente na
promocdo da saude e prevencdo de doencas e forneca meios de cada sujeito adquirir

autonomia sobre sua saude.

METODO

Trata-se de um estudo exploratério e descritivo realizado em uma Unidade Basica de
Saude (UBS) da zona rural do municipio de Quixada-CE, Brasil, durante os meses de
dezembro de 2011 a fevereiro de 2012.

Na referida UBS, sdo desenvolvidas acdes do Programa de Saude da Familia (PSF) por

meio de uma equipe composta por um médico, uma enfermeira, uma técnica de
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enfermagem, trés auxiliares gerais e nove agentes comunitarios de saude. As consultas
de pré-natal sdo realizadas tanto pelo médico quanto pela enfermeira.

A populagdo elegivel foi aquela constituida por um total de 50 gestantes cadastradas e
acompanhadas na Unidade Bésica de Saude da Familia - Varzea da Onga, area rural do
municipio de Quixada. As participantes foram selecionadas por meio da técnica de
amostragem ndo probabilistica aleatdria por conveniéncia, que consiste em compor a
amostra com base na facilidade de acesso aos participantes.

Foram incluidas na amostra aquelas que se encontravam em periodo gestacional,
cadastradas e acompanhadas na unidade, que tinham realizado pelo menos uma consulta
de pré-natal e que aceitaram participar da pesquisa. Foram excluidas mulheres gestantes
que, apesar de terem cadastro ou iniciado pré-natal na unidade referente, tinham
mudado de domicilio. Apds a aplicacdo dos critérios de inclusdo e exclusdo, a populacao
acessivel foi composta por 40 gestantes.

Para coleta de dados, utilizou-se formulario com perguntas fechadas referentes as
varidveis sociodemograficas, varidveis de interesse sobre o comportamento sexual e
gueixas ginecoldgicas, bem como sobre a realizacdo do exame citopatoldgico. O
formulario foi aplicado durante a consulta de pré-natal.

A andlise de dados foi desenvolvida no software estatistico Statistical Package for Social
Sciences (SPSS), versdo 19.0. A anadlise envolveu estatistica descritiva (frequéncia
simples, média, mediana e desvio padrdo), cruzamento de varidveis e calculo Odds Ratio
(razao de chance). Os dados foram disponibilizados em tabelas para melhor visualizacao
e compreensdo dos dados e, em seguida, foram analisados com literatura pertinente ao
tema.

A pesquisa apresentou-se de acordo com os principios éticos e legais da Resolugdo
196/96), sendo aprovada pelo Comité de Etica em Pesquisa da Universidade Estadual do
Ceard, sob protocolo n® 11582654-8. Para participarem da pesquisa, todas as gestantes
foram informadas sobre a pesquisa e assinaram o Termo de Consentimento Livre e

Esclarecido.
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RESULTADOS

Dados sociodemograficos

A média de idade entre as gestantes foi de 25,8 (DP=6,4) anos e o nivel de escolaridade
apresentou média de apenas 7,7 anos (DP=3,1) de estudo. No ambito familiar, houve
uma média de quatro pessoas por familia e moradias com média de cinco cémodos. Em
31 (77,5%) dessas familias, apenas uma pessoa contribuia com a renda familiar. A
maioria (n=35; 87,5%) recebia menos de um salario minimo e 25 (62,5%) recebiam

beneficios de programa do governo.

Aspectos da saude sexual
Apresentam-se, na Tabela 1, os resultados referentes a idade do inicio da vida sexual e o
numero de parceiros sexuais entre as gestantes da pesquisa.

Tabela 1 - Distribuicdo das gestantes segundo idade de inicio
da vida sexual e numero de parceiros, Quixada - CE, 2012

Inicio da vida sexual n %

Entre 13 e 16 anos 27 67,5
Acima de 16 anos | 13 32,5
Numero de parceiros ‘ n %

Apenas um parceiro | 18 45,0
Dois ou mais parceiros | 22 55,0
Total 40 100,0

Fonte: elaboracdo das autoras

Em relagdo a atividade sexual dessas mulheres, pode-se observar que a maioria iniciou a

vida sexual entre 13 e 16 anos, com média de idade da primeira relacdo sexual de 16,0
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anos e mediana de 15,0 anos. Observou-se que 22 (55%) tiveram dois ou mais parceiros
sexuais.

A Tabela 2 apresenta o cruzamento dos dados referentes a escolaridade e ao inicio da
vida sexual.

Tabela 2 - Distribuicdo das gestantes segundo anos de
estudo e idade de inicio da vida sexual, Quixada - CE, 2012

Anos de Faixa etaria de inicio da

estudo | vida sexual , Total
Entre 13 a 16 Acima de 16
anos anos
n % n % n %

0 a 8 anos 18 81,8 4 18,2 22 |100,0
Acmade8 | o | 5545 | g | 500 18 |100,0

anos

Total 27 67,5 13 32,5 40 | 100,0

Fonte: elaboracdo das autoras

Observou-se que a maioria (n=18; 81,8%) dentre aquelas com até oito anos de estudo,
0 que corresponde ao ensino fundamental, teve iniciagcdo sexual mais precocemente se
comparada com as demais. Ao calcular o valor Odds Ratio (OR=18*9/9*4; OR=4,5),
para aquelas com baixo nivel de escolaridade, ha uma razdo de chance
aproximadamente quatro vezes maior de estas iniciaremm mais precocemente a vida
sexual em comparacdo ao grupo que tem acima de oito anos de estudo.

Em relagdo aos métodos contraceptivos, a Tabela 3 apresenta os dados das gestantes
quanto ao uso do preservativo e do anticoncepcional oral (ACO).

Tabela 3 - Distribuicdo das gestantes conforme utilizacdo de
preservativo e anticoncepcional oral, Quixada - CE, 2012

Uso do_ Uso do anticoncepcional Total
preservativo | oral
Sim Ndo
n % n % n %
Sim 15 | 375 | 9 | 22,5 | 24| 60,0
N&o ' '8 | 205 | 8 | 20,0 | 16 | 40,0
Total 23 57,5 17 42,5 | 40 H 100,0

Fonte: elaboragdo das autoras
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Observou-se que 24 (60%) e 23 (57,5%) gestantes, respectivamente, ja havia utilizado
preservativo ou ACO alguma vez, durante as relacdes sexuais. Quinze gestantes (37,5%)
afirmaram uso da dupla protecao antes de engravidar. Porém, ainda se observou um
percentual significativo daquelas que ndo faziam uso do preservativo.

Em relacdo a atividade sexual durante o periodo gestacional, a maioria (n=32; 80%)
manteve relagdes sexuais, porém 30 (75%) ndo fizeram o uso do preservativo.

Na Tabela 4, apresentam-se as principais queixas ginecoldgicas citadas pelas gestantes.

Tabela 4 - Distribuicdo das gestantes segundo as principais
queixas ginecoldgicas, Quixada - CE, 2012

Queixas ginecologicas n %
Dor pélvica 31 77,5

Distiria 28 | 70,0
Corrimento vaginal 26 65,0
Prurido vaginal ' 18 ‘ 45,0
Corrimento com odor fétido ' 15 4 37,5
Edema vulvar A 6 . 15,0
Verruga genital 4 10,0

Fonte: elaboracdo das autoras

As queixas ginecoldgicas mais referidas pelas gestantes da pesquisa foram dor pélvica
(n=31; 77,5%), disuria (n=28; 70%) e corrimento vaginal (n=26; 65%), atentando
também para quatro (10%) que relataram verruga genital.

Sobre a realizagdo do exame citopatoldgico, a maioria (n=28; 70%) ndo realizou o
exame durante o pré-natal, como mostra a Tabela 5.

Tabela 5 - Distribuicdo das gestantes sequndo a realizagdo
do exame citopatoldgico, Quixada - CE, 2012.

Exame citopatologico na

gestacao atual = %
N3o | 28 | 70

Sim 12 30
Total 40 100

Fonte: elaboracdo das autoras

DISCUSSAO
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Alguns aspectos da saude sexual das gestantes podem determinar um maior risco ou
uma maior vulnerabilidade desse grupo as DST/Aids.

As gestantes apresentaram baixo nivel escolar, com média de 7,7 anos de estudo e baixa
renda familiar, jd que a maioria (87,5%) recebia menos do que um salario minimo por
més. Esses fatores estdo associados ao nimero de gestacdes ou, entdo, muitas vezes a
gravidez leva a evasdo escolar e, consequentemente, ao baixo nivel escolar e a baixa
renda, como mostra outra pesquisa‘®.

Constatou-se que as gestantes apresentaram idade média de 16 anos para iniciacdo
sexual, concordando com estudo de Custédio et al”’. Outros estudos®®, porém,
apresentaram uma média de idade menor para iniciagdo sexual, 15 anos, mas muito
proxima aquela encontrada na presente pesquisa. Percebe-se que muitos adolescentes
iniciam sua vida sexual em idade precoce sem ter informacdes suficientes sobre DST e
gravidez ndo planejada e seus modos de prevencao.

A iniciagdo sexual precoce bem como a multiplicidade de parceiros encontradas na
pesquisa sao fatores de vulnerabilidade do universo feminino, os quais deixam as
mulheres mais expostas as DST/Aids. Estes achados concordam com resultados de outra
pesquisa’® que envolveu 1.543 mulheres entre 15-49 anos, cujos principais
comportamentos de risco encontrados relacionaram-se ao ndo uso do preservativo na
Gltima relacdo sexual (72%), inicio das relagbes sexuais com menos de 18 anos (47%),
uso de alcool e drogas pelo parceiro (14%) e dois ou mais parceiros (7%).

Assim como esta pesquisa, que encontrou uma maior chance de mulheres de baixa
escolaridade iniciar a vida sexual mais precocemente, estudos''*? mostraram que ha
uma associagao significativa entre o baixo nivel de escolaridade, familia de baixa renda e
iniciacdo precoce da vida sexual. Além disso, em pesquisa®® com 73 gestantes no
municipio de Quixada, 82,2% das gestantes ndo participaram de atividades educativas, o
que dificulta o aconselhamento e educacdo sobre temas como a saude sexual. O
conhecimento e informagdo sobre sexualidade sdao extremamente necessarios durante

esse periodo de vida da mulher para garantir praticas sexuais seguras.
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Em relacdo ao uso de métodos contraceptivos, esta pesquisa identificou que a maior
parte das gestantes ja fez uso de preservativo e/ou ACO como método contraceptivo.
Pesquisa de Duarte et al® com 487 mulheres apontou que os métodos contraceptivos
mais utilizados antes da gravidez foram o ACO (61,8%) e preservativo masculino
(38,2%). Em pesquisa®™ com 339 mulheres, o ACO também foi o método mais
prevalente (59%), seguido do preservativo (57%) antes da gravidez. Embora o uso de
métodos contraceptivos tenha aumentado entre os casais, o percentual que utiliza a
dupla protecdo ainda é baixo se comparado com aquele que utiliza apenas um método
contraceptivo, ou preservativo ou ACO.

Observou-se que a maior parte das gestantes que mantiveram relagao sexual durante a
gestacdo afirmaram ndo ter usado preservativo. Estes resultados corroboram com
estudo*® realizado com 11 gestantes, o qual apontou que nenhuma delas fez uso do
preservativo durante a gestacdo. Mulheres gestantes, por estarem nessa situacao, sabem
gue ndo vao engravidar no momento e dispensam o preservativo. Ou, em outros casos,
dispensam o preservativo pelo fato de o marido nao concordar ou de repreender o uso
desse método. Tal atitude pode se apresentar como fator de exposicdo as DST/Aids*®,
As queixas ginecoldgicas mais referidas pelas gestantes desta pesquisa foram dor
pélvica, disuria e corrimento vaginal. Estudo semelhante com 339 gestantes apontou
uma frequéncia de 51,6% com corrimento vaginal, apresentando-se como uma das
queixas ginecoldgicas mais presentes*¥,

Os principais fatores associados a ocorréncia de corrimento vaginal patoldgico no periodo
gestacional sdo as DST, idade inferior a 20 anos, unido conjugal ndo estavel, multiplos
parceiros sexuais e manutencdo de relagdes sexuais sem uso de preservativo®,

Entre as causas mais comuns de corrimento vaginal, tem-se a infeccdo por clamidia.
Pesquisa™® multicéntrica com 3.303 gestantes verificou que as infecgdes por clamidia e
coinfecgbes por clamidia e gonorreia, nesse grupo, apresentavam uma prevaléncia de

9,4% e de 10%, nesta ordem. JA& em pesquisa realizada por Branddo, Lacerda e
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Ximenes(!® com 96 gestantes, foi encontrada uma prevaléncia para clamidia de 4,4% em
gestantes, sendo esta infeccdo associada a iniciacdo sexual precoce.

A frequéncia dos sinais e sintomas referentes as doencas infecciosas e sexualmente
transmissiveis tem aumentado consideravelmente entre as gestantes, passando de
3,5%, em 2006, para 10,1%, em 201117, Pesquisa’’® com 120 gestantes apontou que
77,5% apresentavam alguma enfermidade ginecoldgica, dentre elas, 40% candidiase,
25% vaginose bacteriana e 13% tricomoniase. Tais infecgdes podem estd associadas a
sintomas como dor pélvica, disuria e corrimento vaginal intenso e que se nao tratadas
adequadamente, podem evoluir para casos graves durante o puerpério.

Outra questdo importante relacionada a salde sexual é a realizacdo do exame
citopatoldgico. Grande parte das gestantes inicia o pré-natal com o exame citopatoldgico
desatualizado. Tal exame entre gestantes ndo é habitual, elas ainda possuem alguns
preconceitos, tabus e medos em relacdo a essa pratica, principalmente durante a
gravidez, o que diminui a detec¢do de uma DST em tempo habil*?,

Em pesquisa®®” com 230 puérperas, 155 delas tinham indicacdo de realizar o exame
citopatoldgico durante o pré-natal, no entanto, apenas 33,6% o realizaram. Esses dados
sao semelhantes aos desta pesquisa, a qual constatou que apenas 30% das gestantes
realizaram o exame. Outro estudo!!?, realizado com 445 puérperas, também identificou
a necessidade de exame citopatoldgico durante o pré-natal, pois 272 (61,8%) delas
apresentavam exame citopatoldgico desatualizado no inicio do pré-natal.

Alguns fatores que interferiram na realizagao do exame foram: medo de realizar a coleta
por estar gravida, medo de sentir dor, dificuldade em agendar o exame e retornar ao
servigo para realizd-lo. Esse contexto infere que deve haver uma maior percepcao dos
profissionais de salde, durante as consultas de pré-natal, para a saude sexual, avaliagdo

ginecoldgica e prevencdo das DST/Aids.

CONCLUSAO
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Embora este estudo tenha apresentado algumas limitacdes, principalmente em relacdo a
amostra, j@ que o estudo foi desenvolvido em zona rural, pode-se concluir que, ao
avaliarmos a saude sexual de um grupo de gestantes, existem alguns fatores de maior
prevaléncia que podem determinar maior risco ou vulnerabilidade das gestantes as
DST/Aids. Entre eles citam-se o baixo nivel de escolaridade, baixa renda familiar, o inicio
precoce da vida sexual, a multiplicidade de parceiros e o ndo uso do preservativo durante
a gestacao.

Percebe-se que esse grupo apresentou alguns comportamentos de exposicdo e queixas
ginecolégicas como dor pélvica, disuria, corrimento vaginal e verruga vaginal, as quais
podem indicar possiveis DST. Devem, portanto, ser investigadas durante o pré-natal e,
se necessario, realizar o exame citopatoldgico.

A realizacdo desse exame entre as gestantes, que deveria ser uma ferramenta de
diagndstico precoce, se mostrou deficiente, pois, provavelmente, ainda haja déficit de
conhecimento por parte das mulheres sobre o exame, com também um déficit na
investigacao e sensibilizacao do profissional sobre a realizacdo do mesmo.

Cabe aos profissionais de saude, principalmente enfermeiros da atencdo basica, prestar
os devidos cuidados de enfermagem a saude da mulher em todos os seus ciclos de vida e
envolver tal grupo em atividades de planejamento familiar, prevencdo as DST/Aids,
orientacdo ao uso do preservativo e promocdo da sexualidade saudavel.

E necessario avaliar os déficits da assisténcia de enfermagem durante o pré-natal para
corrigi-los, bem como reforcar as agdes de educacdo em saude, construindo novos
conceitos junto a essas mulheres, auxiliando-as no desenvolvimento de atitudes e

comportamentos que possam protegé-la da inerte exposicao as DST.
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