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Sumario:

Com o objetivo de avaliar o conhecimento e o uso da contracep¢do de emergéncia
entre jovens, foi realizado um estudo quantitativo com estudantes de Ensino Médio de
escolas publicas estaduais da Cidade de Sdo Paulo, que apontou conhecimento do método
por 59%, a sua utilizagdo por 15% e o perfil de seus usuarios, de mais baixa situagdo socio-
econdmica e com experiéncias de gestacdes indesejadas e abortos. O estudo mostrou que o
uso deste método ndo interfere no uso de outros contraceptivos, nem do preservativo
masculino, para quem se utiliza regularmente desses.

Introducio

A contracep¢do de emergéncia, consta nas Normas de Planejamento Familiar do
Ministério da Saude, desde 1986, como método passivel de utilizacdo em casos de relagdes
sexuais de risco por ndo uso de método, falha deste, ou estupro, orientada inclusive para
jovens. A forma de administracdo disponivel na época para uso, era através do método
Yuzpe — pesquisar que demonstrou tal possibilidade de uso, na década de 70 (WHO,

1998) —, ou seja, através da sua composicdo com dosagens de pilulas anticoncepcionais

orais comuns.



Em 1999, passou a ser disponibilizada no mercado brasileiro na forma de dose
unica, com apresentacdo em dois comprimidos de levornogestrel disponiveis em farmdcias
de todo o pais, mediante apresentagdo de receita médica (exigéncia ndo comprida na pratica
cotidiana desse setor comercial). O Ministério da Saude iniciou sua aquisi¢cdo em 2000,
distribuindo-a, inicialmente, em servigos de atendimento a mulheres vitimas de violéncia e,
logo em seguida (2002), como item dos contraceptivos disponibilizados aos municipios
pelo Programa de Planejamento Familiar (Figueiredo, 2004).

A disponibilidade da contracep¢do de emergéncia ao publico geral, via farmacias e,
recentemente, em unidades basicas de satide, vém despertando alguns receios por parte de
profissionais que atuam com jovens e adolescentes, relativos a possibilidade de uso abusivo
deste método e suas implicagdes. Movidos por essa preocupacao, pesquisadores do Nucleo
de Estudos para a Preven¢do da Aids (NEPAIDS/USP), com parceria e apoio do Pacific
Institut for Women's Health (PIWH) de Los Angeles, realizaram um estudo quantitativo
entre 2001/2002 envolvendo estudantes de Ensino Médio de escolas publicas estaduais
localizadas na cidade de Sao Paulo. O objetivo foi avaliar o conhecimento e o uso deste
método junto aos adolescentes e jovens, além de avaliar o seu impacto no uso de outros
contraceptivos, incluindo o preservativo — que tem importante disseminag¢do neste setor
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visando a preven¢ao da doencgas sexualmente transmissiveis, incluindo a AIDS".

' Resultados completos estdo no relatorio final da pesquisa, citado na bibliografia.



Metodologia Adotada no Estudo

A pesquisa foi realizada em cinco escolas da Secretaria de Estado da Educagdo de
Sdo Paulo?, cada uma representando uma regido da cidade de Sao Paulo (Norte, Sul, Leste,
Oeste e Centro). Essas escolas foram selecionadas aleatoriamente e visitadas para a selecao
de classes escolhidas (também aleatoriamente), representando o 1°, 2° e 3° ano do periodo
diurno e noturno de ensino.

Diante da autorizagdo dada pela Secretaria de Educagdo e pelas dire¢des escolares
— responsaveis pelos menores durante o periodo escolar —, foram distribuidos
questionarios andnimos para serem preenchidos pelos proprios estudantes, apos informacao
inicial sobre os objetivos do estudo e obtengdo do consentimento informado dos
participantes, além da orientacdo quanto a op¢ao de resposta (ou ndo) das diversas questdes

deste instrumento.

Resultados

Participaram da pesquisa 783 estudantes. Nao houve recusa de participagdo no
estudo; pelo contrario, foi observada a intensa receptividade e interesse deste publico pelo
mesmo.

Do total pesquisado, 334 (42,7%) sdo garotas e 447 (57,1%) rapazes (0,3% ndo
identificaram o sexo); possuem entre 15 e 44 anos (apenas 0,3% acima de 30 anos), com a
maioria entre os 16 e 17 anos. Foi observado que, entre os pesquisados da Zona Oeste

(regido mais rica da cidade), ndo hé praticamente presenca de jovens acima de 20 anos.

* Responsavel por todo o Ensino Médio do Estado de Sio Paulo.



Esses estudantes pertencem, em 58,6%, ao periodo diurno e, 40,9%, ao noturno
(0,5% nao identificaram o periodo em que estudam). S3o, na maioria morenos ou pardo e
negro (56,6%) e predominantemente de religido catolica (51,9%), seguida pela evangélica
(18,5%). Um terco (36,5%) trabalha — taxa que sobe para 57,5% entre os estudantes do
ensino noturno —, porém essa remuneragdo nao os torna independentes, visto que apenas
1,4% reside sem seus familiares: 89% moram com os pais € 0os demais ja constituiram suas

proprias familias.

Comportamento Sexual

Os resultados apontam que as praticas sexuais sdo freqilientes entre os jovens: 64,2%
j4 mantiveram relagdes sexuais, 75,4% dos rapazes e 49,1% das mogas. A ocorréncia da
primeira relagdo sexual ocorreu, para cerca de 7%, até os 15 anos; para 46%, entre os 16 ¢
os 17 anos e, para o restante, acima dos 18 anos. E interessante notar, que, para este
publico, a pratica sexual nem sempre remete a relagdes com penetracdo e/ou com
penetragdo vaginal, visto que entre as meninas, um menor niamero, 45,6%, afirmou pratica-
la.

A experiéncia sexual também ndo esta automaticamente atrelada ao estabelecimento
de parcerias fixas. Foi verificado que 70% dos que se relacionaram sexualmente possuiam
parceiros fixos (32% dos meninos e 34% das meninas) e 30% revelaram ndo ter parceiros
fixos.

A pesquisa demonstrou, ainda, que a pratica sexual ¢ regular e ocorre, na maior
parte das vezes (para 76%), sob o uso de métodos contraceptivos, principalmente a
camisinha masculina, utilizada por 78% dos rapazes e por 75% dos parceiros que se

relacionam rotineiramente com as mogas entrevistadas. Outros 14,2% experimentaram este



método de barreira, mas “migraram” para outros métodos, fundamentalmente, a pilula
anticoncepcional, utilizada por 17% das mogas e referida como de uso das parceiras por 4%
dos rapazes.

Essa “migracdo” observada, fundamentalmente feminina, ocorreu em situagdpes
onde houve estabelecimento de parceria fixa, ja que a média de uso de pilula na pesquisa ¢é
de apenas 3,7%, subindo para 8,2% entre os que tém namorado(a) e 14,3% entre os que
residem com parceiro(a); 8,1% desses com experiéncia de pelo menos uma gestacdo. Esse
fenomeno ¢ mais evidente entre as garotas, provavelmente, ndo apenas pelo fato de
estabelecerem parcerias freqlientemente com rapazes mais velhos, mas também, pela pilula
anticoncepcional ser considerado o método mais adequado e indicado para relacdes fixas;
recomendacdo esta, na maior parte das vezes corroborada por profissionais de saude.

No que se refere ao conceito de dupla-protecao, isto €, a utilizagdo concomitante do
preservativo em associagdo com um método hormonal, a pesquisa demonstrou que entre as
mogas com parceiros que utilizavam camisinha, muitas adotaram concomitantemente uma
pilula anticoncepcional, o que sugere que, logo que se abandona a preocupagdo com a
prevencao de DST e AIDS (que ocorre no estabelecimento de uma confianca pela relagdo
fixa e amorosa compromissada), o uso da camisinha tende a ser interrompido.

Apesar de ser do conhecimento de 59%, o uso pds-coital do contraceptivo de
emergéncia foi relatado apenas por 5% das meninas e 10% dos meninos (referindo-se a
suas parceiras em situacdes de risco que os envolvia), conferindo um uso de 15% entre o

total pesquisado.



Discussio

O estudo revela, tal como observou Raine (2005) em estudo com adolescentes e
mulheres jovens entre 15 e 24 anos, que a informagdo e/ou o acesso a contracepgdo de
emergéncia ndo provocou abandono no uso de outros métodos contraceptivos usuais. Entre
os que utilizaram contracep¢do de emergéncia, 84,1% fazem atualmente uso de outros
métodos contracptivos, destacando-se entre esses, a camisinha masculina (método de uso

mais freqliente, com 69,8% de adesdo).

Qual Método Usa Hoje
os Usuarios de Contracepgao de Emergéncia
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Ao contrario do que muitos temem, o uso de contracepcao de emergéncia também
ndo induziu, como também concluiu Belzer (2003) ao menor uso de preservativos, apenas
complementou riscos esporadicos aos quais esses jovens ja se expunham.

A contracepg¢do de emergéncia foi utilizada, na maior parte das vezes, motivada pelo
receio da gestacdo, em ocasides de vazamento de esperma na rotura do preservativo. O
medo da gravidez foi, igualmente, a principal razao apontada para a utilizagdo da camisinha

masculina, deixando em segundo lugar alegagdes de protecdo contra DST e AIDS:



Motivo de Uso da Camisinha (resposta espontanea)

Husou CE
Onao usou CE

58,5

para nao para prevenir de para prevenir de
engravidar de aids doengas

Contracepgdo de Emergéncia Necessdaria

O recurso da contracepgdo de emergéncia ocorreu exatamente entre os entrevistados
que apresentam maior vulnerabilidade contraceptiva: 63,5% entre os que possuem parceiro
fixo e relagdes sexuais freqiientes; 90,5% entre os que haviam praticado sexo nos ultimos
seis meses € 22,2% entre os que ja haviam tido uma gestagao (ou que tiveram parceiras que
engravidaram); além de 17,5% de uso entre os que afirmaram ter vivido situacdo de
abortamento. Esses dois tltimos eventos sd30 menos presentes entre os que nao utilizaram o
método de emergéncia: 4,7% de gravidez e 7% de casos de abortamento.

Os wusudrios de contracep¢do de emergéncia, na maior parte das vezes, estdo na
faixa entre 15 e 25 anos e residem com os pais ou outros parentes, sendo que apenas 1,6%

mora com parceiros € 6,3% sozinhos.

Conclusio
O estudo aponta que a contracepcdo de emergéncia estd sendo utilizada
prioritariamente por jovens pessoas com historico de risco, que procuram formas de

prevengdo alternativa eventualmente e, por isso, recorreram a este método. Ao mesmo



tempo, no dia-a-dia, essas pessoas voltam a fazer uso prioritario da camisinha ou de outro
método contraceptivo; sdo pessoas que ndao querem mais se arriscar com uma possivel
gravidez.

Os jovens que ainda ndo adquiriram essa primeira fase da nocdo preventiva, ou
seja, que mantém relagdes sexuais sem o uso de contraceptivos e sem camisinha,
permanecem se arriscando. Alguns s3o informados da contracep¢do de emergéncia e
minimizam pelo menos o risco de gravidez; outros nem mesmo chegam a conhecer esse
método e permanecem em situacao de risco até a ocorréncia da gestagao.

Os que ja aderiram ao uso de métodos contraceptivos regulares, e também de
prevencao das DST e Aids com a camisinha, ou seja, que ja4 passaram para uma segunda
fase da nocdo preventiva, ndo abandonam esse uso. Os jovens que tiveram relagdes
sexuais sem método contraceptivo e, que ndo costumam dispor de preservativo masculino,
recorreram pouco a contracepcao de emergéncia, o que demonstra que ainda estdo em risco
e precisam ser orientados com relagdo as DST e Aids.

Permite, portanto, concluir que:

- os jovens devem ser vistos como pessoas que mantém relagdo sexual com
freqiiéncia, principalmente a partir dos 16 anos de idade e necessitam de
orientacdo contraceptiva e de prevencao de DST, incluindo a AIDS;

- os jovens desenvolvem a no¢do de risco-prevengdo em duas fases: primeiro de
gravidez, depois de DST/AIDS, buscando métodos de prevencdo de acordo com
esta ordem de preocupacao;

- ap6s adquirida a primeira nogdo de risco, os jovens fazem uso de contraceptivos

— sendo que a camisinha masculina ¢ o método mais utilizado —; o que indica



que necessitam ser orientados para que esse uso seja antecipado para o inicio de
suas relagdes sexuais, para que nao haja lacunas de uso;

- jovens ndo esclarecidos do risco de gravidez precisam ser orientados e
informados principalmente a escolherem um contraceptivo para uso regular, mas
também da existéncia da contracep¢do de emergéncia para situagdes de risco
que enfrentam;

- ouso da contracepc¢ao de emergéncia tem atendido jovens com histoérico de risco
para a gravidez;

- o uso da contracep¢do de emergéncia ndo provocou abuso no seu uso, nem o
abandono do uso de outros métodos contraceptivos;

- o uso da contracep¢do de emergéncia ndo provocou abandono no uso de
preservativos, pelo contrario, quem utilizou este método foi quem mais fez uso
do método de barreira, demonstrando que eles sdo complementares;

- o estabelecimento de relagdes fixas causa mudanga no padrio contraceptivo dos
jovens, provocando “migracdo” contraceptiva da camisinha a pilula
anticoncepcional;

- a indicacdo de associacdo camisinha + pilula facilita o abandono do uso do
preservativo, por isso deve ser revista e alterada para camisinha + contracepcao
de emergéncia;

- para evitar uma possivel ado¢do abusiva da contracepcdo de emergéncia por
esses jovens basta esclarecé-los sobre a sua pouca eficacia no uso repetido e

constante, motivo este que os mobiliza.
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