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RESUMO

MARINHO, Débora Fernanda Sousa. A concepcao de jovens universitarios sobre
a sexualidade e as praticas sexuais: interface com a cultura e religiosidade. 2020.
96 f. Dissertacao (Mestrado em Enfermagem) — Faculdade de Enfermagem,
Universidade do Estado do Rio de Janeiro, Rio de Janeiro, 2020.

Este estudo teve como objetivo geral compreender a influéncia da cultura e
religiosidade na sexualidade dos jovens universitarios e como objetivos especificos:
identificar a concepg¢do dos jovens universitarios sobre a sexualidade; descrever
como 0s jovens universitarios concebem a influéncia dos aspectos culturais e da
religiosidade na sexualidade e discutir os fatores influenciadores do comportamento
sexual dos jovens. Trata-se de um estudo descritivo com abordagem qualitativa e
integrado ao projeto “Sexualidade e vulnerabilidade dos jovens em tempos de
Infecgdes Sexualmente Transmissiveis”. O cenario da pesquisa foi uma instituicao
de ensino superior publica localizada no municipio do Rio de Janeiro. Os
participantes do estudo foram jovens universitarios de ambos os sexos, com idades
entre 18 e 29 anos e regularmente matriculados na respectiva instituicdo. Os dados
foram coletados através da técnica de grupo focal. Os principais topicos de
discussdo foram relacionados aos aspectos sociais, as condutas sexuais, a
sexualidade e a prevencdo das infecgBes sexualmente transmissiveis. Para a
andlise dos dados, foi empregada a técnica de andlise de conteddo na modalidade
tematico-categorial. Desta andlise, emergiram trés categorias: a percepcao plural
dos jovens universitarios acerca da sexualidade, fatores influenciadores da
sexualidade em jovens universitarios e a influéncia da cultura e religiosidade nas
praticas sexuais dos jovens. Conclui-se que o comportamento sexual dos jovens é
influenciado por aspectos culturais, sociais e religiosos estabelecidos pelo grupo
social ao qual pertencem. Da mesma forma que os relacionamentos interpessoais e
afetivos modelam suas atitudes.

Palavras-chave: Infecgbes Sexualmente Transmissiveis.  Sexualidade. Adulto

Jovem. Enfermagem. Religido e Sexo.



ABSTRACT

MARINHO, Débora Fernanda Sousa. The conception of university students
about sexuality and sexual practices: interface with culture and religiosity. 2020.
96 f. Dissertacao (Mestrado em Enfermagem) — Faculdade de Enfermagem,
Universidade do Estado do Rio de Janeiro, Rio de Janeiro, 2020.

The aim of this study was to understand the influence of culture and religiosity
on the sexuality of university students and as specific objectives: to identify the
conception of university students about sexuality; describe how university students
conceive the influence of cultural aspects and religiosity on sexuality and discuss the
influencing factors of youth sexual behavior. This is a descriptive study with a
qualitative approach and integrated with the project “Sexuality and vulnerability of
young people in times of sexually transmitted infections”. The research scenario was
a public higher education institution located in Rio de Janeiro. The study participants
were young university students of both sexes, aged between 18 and 29 years and
regularly enrolled in the respective institution. Data were collected using the focus
group technigue. The main topics of discussion were related to social aspects, sexual
behavior, sexuality and prevention of sexually transmitted infections. For the
treatment of the data, the technique of content analysis in thematic-categorical
modality was used. From this analysis, three categories and subcategories emerged:
the plural perception of university students about sexuality; factors influencing
sexuality among university students and the influence of culture and religiosity on the
sexual practices of young people. It is concluded that the sexual behavior of young
people is influenced by cultural, social and religious aspects established by the social
group to which they belong. In the same way, that interpersonal and affective
relationships shape their attitudes.

Keywords: Sexually Transmitted Diseases. Sexuality. Young Adult. Nursing. Religion

and Sex.
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CONSIDERACOES INICIAIS

Este projeto esta integrado a pesquisa “Sexualidade e vulnerabilidade dos
Jovens em tempos de Infecgbes Sexualmente Transmissiveis”, coordenada pela
Professora Doutora Thelma Spindola, docente da Faculdade de Enfermagem da
Universidade do Estado do Rio de Janeiro (UERJ). A pesquisa esta inserida no
Programa de incentivo a producéo cientifica, técnica e artistica — Prociéncia 2015 da
Universidade e na linha de pesquisa “Saberes, Politicas e Praticas em Saude e
Enfermagem” do Programa de Poés-graduacdo em Enfermagem da UERJ
(PPGENF/UERJ), sendo desenvolvida no grupo de pesquisa “Processos
Sociocognitivos e Psicossociais do cuidado de Saude e Enfermagem de Grupos
Populacionais”.

O interesse pela tematica aflorou ao assistir a apresentacdo de uma
dissertagcdo na Universidade do Estado do Rio de Janeiro (UERJ) denominada “A
enfermagem e as condutas sexuais de jovens no contexto das Infeccdes
Sexualmente Transmissiveis”. Durante a exposi¢cdo da autora, pude perceber no
estudo a existéncia de um numero expressivo de relatos dos participantes sobre a
influéncia da cultura e da religido na sexualidade dos jovens. E, também, aqueles
relacionados a prevencdo de infeccbes sexualmente transmissiveis que foram
mencionados de forma recorrente. A experiéncia como ouvinte, aliada ao apreco por
tematicas da esfera social, contribuiram para selecionar como objeto desse estudo
“a influéncia da cultura e religido na sexualidade dos jovens”.

A populacéo jovem contempla a fase da adolescéncia e da juventude. Para
Organizacdo Mundial de Saude (OMS), a adolescéncia é o periodo compreendido
entre 10 e 19 anos, 11 meses e 29 dias e a juventude, entre 15 e 24 anos. No Brasil,
o Estatuto da Juventude considera jovem a pessoa no intervalo etario entre 15 e 29
anos de idade (BRASIL, 2013b; 2013c).

A experiéncia sobre a sexualidade € um processo de ensaio individual e de
absorcao cultural do grupo ao qual pertence. O mecanismo de desenvolvimento
acerca da sexualidade se da através da transformacéao biolégica (HEILBORN, 2006;
ALMEIDA; HARDY, 2007). A sexualidade, entdo, € entendida como um aspecto

primordial do ciclo de vida humano, envolvendo desejos e préticas relacionados ao
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prazer, aos sentimentos, a saide e ao desempenho de liberdade. E composta por
fatores histéricos, culturais e sociais, e exercida através de mitos, tabus e relagdes
de poder (MACEDO; MIRANDA; PESSOA JUNIOR, 2013). A medida que a
sexualidade é componente essencial da condicdo humana, sua préatica deve ser
assegurada na dimensdo dos Direitos humanos, consistindo-se de uma série de
direitos sexuais e reprodutivos capazes de assegura-la (MORAES; VITTALLE,
2012).

As peculiaridades existentes no periodo juvenil, somados aos tabus e
restrices sobre o exercicio sexual, cooperam para que atitudes e habitos saudaveis,
como o uso da camisinha, ndo sejam uma pratica usual nesse grupo (BENINCASA,
REZENDE; CONIARIC, 2008; VELHO et al., 2010; PATIAS; DIAS, 2011; SILVA;
CAMARGO; IWAMOTO, 2014).

As Infeccbes Sexualmente Transmissiveis (IST) motivam e inquietam as
autoridades de salde e ocasionam despesas sanitdrias e 6nus a economia,
principalmente nos paises em desenvolvimento (WHO, 2007). Além disso,
contribuem para as disfungbes sexuais, aborto, trabalho de parto prematuro,
esterilidade, doencas cronicas, alguns tipos de cancer e até a morte (DALLABETTA
et al, 1997; SULAK, 2003). De acordo com os dados da Organizacdo Mundial de
Saude (OMS), mais de meio milhdo de pessoas adquirem uma IST a cada dia. No
ano, estima-se que mais de 400 milhdes de individuos contraem uma IST passivel
de cura (BRASIL, 2015c).

Nesse contexto, o jovem, em funcdo de suas caracteristicas individuais, como
a multiplicidade de parcerias sexuais, 0 ndo uso ou uso descontinuado do
preservativo, € considerado vulneravel as IST (LANZA, et al, 2013). A polémica
acerca do tema sexualidade é permeada nos preceitos religiosos e, também, sociais.
Esses principios tendem a normatizar os comportamentos dos jovens que estdo,
muitas vezes, sob a influéncia familiar e, em alguns casos, religiosa (AQUINO;
MARTELLI, 2012; REBELLO; GOMES, 2012; KOERICH et al., 2010).

Com esta base alusiva, a pesquisa tem como pressuposto que as praxis
sexuais dos jovens universitarios sdo direcionadas pela sociedade, religido, cultura,
crengas, tabus e habitos socioantropoldgicos.

Nesse cenario, foram delineadas as seguintes quest8es norteadoras para

este estudo:
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a) O que os jovens universitarios entendem acerca da sexualidade?

b) De que modo os aspectos culturais e a religiosidade podem influenciar
a sexualidade dos jovens?

c) Quais fatores influenciam as praticas sexuais e a prevencao das
infeccbes sexualmente transmissiveis pelos jovens?

Para dar conta dessas questbes, definiu-se como objetivo geral para o
estudo: Compreender a influéncia da cultura e religiosidade na sexualidade de
jovens universitarios.

E como objetivos especificos:

a) Identificar a concepc¢ao dos jovens universitarios sobre a sexualidade;

b) Descrever como 0s jovens universitarios concebem a influéncia dos
aspectos culturais e da religiosidade na sexualidade;

c) Discutir os fatores influenciadores do comportamento sexual dos jovens
na perspectiva da prevencdo das infeccbes sexualmente
transmissiveis.

As praticas sexuais dos jovens sao estabelecidas de acordo com as relacbes
interpessoais e individuais (MOREIRA; SANTOS, 2011). E necessario, entio,
abordar as peculiaridades do grupo jovem, visto que a compreensdo do
comportamento no cenario social possibilita entender os elementos propulsores das
IST (TEIXEIRA, 2016).

Os jovens nao compreendem a dimensao das suas atitudes. Por isso, 0s
periodos que demarcam a juventude necessitam de um método peculiar de
abordagem. Destaca-se ainda que, como no ambito da educacéo, os servicos de
salude, os pais e/ou responsaveis e as entidades religiosas, também enfrentam
obstaculos para abordar o tema e assegurar as praticas sexuais seguras. Embora o
tema “sexualidade” esteja em 4° lugar em um ranking de 12 assuntos sobre os quais
0S jovens gostariam de discutir com seus pais, responsaveis ou amigos - como
demonstra uma pesquisa de opinido publica, realizada em 2013, com 3.300 jovens
com idade entre 15 e 29 anos de ambos 0s sexos residentes em 187 municipios
brasileiros -, 0 assunto € pouco falado, pois 0s pais ndo se sentem habilitados para
conversar com os filhos a respeito da sexualidade (BRASIL 2007; 2010b; 2013b;
MORAES, VITALLE, 2012; SAVEGNAGO; ARPINI, 2014; TEIXEIRA, 2016)

Considerando esse cenario, esta pesquisa pretende contribuir com a

assisténcia de Enfermagem, auxiliando o profissional Enfermeiro no fortalecimento
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da pratica educativa, considerando os aspectos biopsicossociais e religiosos no
atendimento a familia e a juventude, bem como para a prevencdo de IST, com
meétodos aplicaveis a realidade de cada individuo.

Além disso, acredita-se que este projeto possa favorecer o ensino de
Graduacdo e Pés-graduacao (Lato e Stricto Senso) em Enfermagem, visto que
amplia a possibilidade de discussdo sobre a prevencdo de IST na perspectiva do
jovem inserido no contexto social e religioso, junto aos principios da assisténcia
integral e Promocédo da Saude do publico jovem.

No ambito da pesquisa, podera contribuir para o desenvolvimento de estudos
sobre a sexualidade, a cultura, o comportamento religioso do jovem e infec¢Oes
sexualmente transmissiveis. A linha de pesquisa “Saberes, Politicas e Praticas em
Saude e Enfermagem” e o grupo de pesquisa “Processos Sociocognitivos e
Psicossociais do Cuidado de Saude e Enfermagem de Grupos Populacionais”
igualmente serdo favorecidos, a medida que modernos objetos e hiatos da
investigacdo sao indicados, como, também, a expansdo e a multiplicacdo da

producdo cientifica relativa a essa temética.

Justificativa do estudo

Para subsidiar o estudo, foi realizado Estado da Arte das pesquisas sobre
cultura, sexualidade, religiosidade e jovens. Entende-se por Estado da Arte um
método de revisao bibliografica que visa a identificar como esta a producéo cientifica
sobre determinado tema. Assim, é possivel identificar quais areas do conhecimento
vém pesquisando sobre o assunto, suas contribuicdes sociais e cientificas, entre
outras caracteristicas (FERREIRA, 2002; ROMANOWSKI, 2006).

A busca foi realizada no periodo de outubro de 2018 a dezembro de 2019 na
Biblioteca Virtual em Saude (BVS), nas bases de dados da Literatura Latino-
Americana e do Caribe em Ciéncias da Satude (LILACS) e na MEDLINE! e Base de
Dados de Enfermagem (BDENF). As palavras utilizadas para a busca foram:
infeccbes sexualmente transmissiveis, religido, religiosidade, sexo, cultura e

sexualidade com o auxilio de operadores booleanos.

! Medical Literature Analysis and Retrieval System Online
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Os critérios de inclusdo na selecdo foram os trabalhos publicados no periodo
de 2014 a 2019, disponibilizados na integra e que abordavam o tema proposto. Por
outro lado, os conteudos repetidos, teses e dissertacdes, 0s que ndo abordavam o
objeto de investigacdo e os disponibilizados fora da divisdo cronoldgica foram
excluidos.

De acordo com os parametros acima, foram identificados incialmente 592
publicacdes. A selecdo por titulo e resumo resultou em 115 conteddos que
revelaram semelhanca com a tematica pesquisada. Desses, somente 19 foram
selecionados, visto que continham relacdo com a tematica, como se observa na

figura 1.

Figura 1 — Busca bibliografica nas bases de dados MEDLINE,
LILACS e PUBMED, no periodo de 2014-2019

Cultura AND Sexualidade
(N=101) Capturados (n=27) Selecionados (n=1)
MEDLINE/ BVS

Religido AND Sexo
(N=389) Capturados (n=54) Selecionados (n=10)
BVS

Cultura AND Sexualidade

(N=56) Capturados (n=17) Selecionados (n=2)
LILACS/ BVS
Sexuality AND Sex AND
Young Acil’i:t_'igl)D Culture Capturados (n=17) Selecionados (n=6)

MEDLINE/ PUBMED

Fonte: A autora, 2019.

Abaixo estéo descritos os artigos selecionados nas bases de dados MEDLINE/
BVS, LILACS, de acordo com os quadros 1 a 3.



Quadro 1 — Artigos selecionados no Portal de Buscas Medline

Local de publicacéao,

adolescents in Vanuatu

Nome do artigo Autores volume, numero, paginae
ano
These issues aren’t
talked about at home”: a
gssg;al‘t'vaen dSt:Jedyroc(I)lchttng KENNEDY, E. |BMC Public Health, v. 14;
-P VEIC. etal n.7, p. 1-12. 2014
health information
preferences of

Fonte: A autora, 2019.

Quadro 2 — Artigos selecionados na Biblioteca Virtual de Saude (continua)

Nome do artigo

Autores

Local de
publicacéo,
volume, numero,
pagina e ano

Religiosity and sexual
abstinence among Nigerian
youths: does parent religion
matter?

SOMEFUN, O.D.

BMC Public Health,
v. 19; n. 416, p. 01-
11. 2019

The prevalence of religiosity
and association between
religiosity and alcohol use,
other drug use, and risky
sexual behaviours among
grade 8-10 learners in
Western Cape, South Africa

FRANCIS, J. M. et al.

PLoS ONE, v.14; n.
2, p. 1-20. 2019

The association between the
use of alcohol, marijuana
and cocaine and the
sociodemographic
characteristics of university
students of ribeirdo preto,
brazil

MANN, R.

ZANETTI, A.C.G,;
CUMSILLE, F,;

Texto & Contexto
Enfermagem, v.28;
n. 110, p. 1-12.
2019

Sexuality and HIV
prevention: consensus and
dissent of Catholic youths

COUTO, P. L. S. etal.

Investigacion y
Educacion en
Enfermeria, v. 36;
n. 2, p. 6-12. 2018

Fonte: A autora, 2019.
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Quadro 2 — Artigos selecionados na Biblioteca Virtual de Saude (conclusao)

Nome do artigo

Local de publicacéao,
Autores volume, nimero,
pagina e ano

Discourses on Sexuality

and Sexual Health
Perspectives among
Wachemo University

Students, Ethiopia: A
Qualitative Study.

Ethiopian journal of
health Sciences, v. 28;
n. 5, p. 599-606. 2018

AGIDE, D. F,;
SHAKIBAZADEH, E.

Sexual profile of university

Rev Bras Promog

student ALVEZ, B. et al. Saude, v. 30; n. 4, p,
1643-64. 2017

Binge drinking and illicit RAPOSO, J. C. .S. et Rgv._Saude .

drug use among |, Pdblica, v.51; n.8, p.

adolescent students. ' 83. 2017

In Defense of Tradition:
Religiosity, Conservatism,
and Opposition to Same-
Sex Marriage in North

Personality and Social
Psychology Bulletin, v.

TOORN, J. V. D. etal. | ;o7 00 5 hes

origin, history and present

America. 2017
gg)?ucaﬁﬁt'onir?f gtﬁgde:,vggf_l SENEM, C. J: Revista Barbardi, v.1:
y ‘| CARAMASCHI. S. n. 49, p. 166-189. 2017

Religion, religiosity and
sexual initiation during
adolescence: lessons
from a systematic
literature review of a half-
century of research

Rev. Bras. Estud.
Popul., v. 31; n. 2, p.
333-365. 2014

COUTINHO, R. Z;
RIBEIRO, P. M.

Fonte: A autora, 2019.

Quadro 3 — Artigos selecionados na LILACS

Nome do artigo Autores

Local de publicacéo, volume, nUmero,
pagina e ano

Pentecostalism VERONA,

and premarital A.P.A;

Rev. Bras. Estud. Popul., v. 31; n. 1, p.

sexual initiation in | REGNERUS, |99-105. 2014

Brazil M.

Expres_spns of AUFRANC, Re_vlsta (_Jla SOC|,e_dade Bra.snelra de
sexuality: A Psicologia Analitica, v. 36; n. 1, p. 37-48.
o . A. L. B,

jungian view 2018

Fonte: A autora, 2019.
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Obteve-se também uma busca na plataforma MEDLINE via PUBMED?. Nessa
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pesquisa, 46 publicacbes foram encontradas. Destas, somente seis apresentaram

aderéncia ao objeto deste estudo, conforme quadro 4.

Quadro 4 — Artigos selecionados no MEDLINE via PUBMED

Nome do artigo

Autores

Local de publicacéo,
volume, nimero e ano

Peer group influence and
illicit drug use among
adolescent students in
Brazil: a cross-sectional
study

JORGE, K. O. et
al.

Cad. Saude Publica, v. 34;
n. 3, p. 01-14. 2018

Factors associated with
gender equality among
church-going young men
in Kinshasa, Democratic
Republic of Congo: a
cross-sectional study.

LUSEY, H. et al.

Revista internacional para a
equidade em saude, v. 16; n.
1, p. 01-11. 2017

Race, ethnicity, religious
affiliation, and education
are associated with gay
and bisexual men's
religious and spiritual
participation and beliefs:
Results from the One
Thousand Strong cohort.

LASSITER, J. M.
et al.

Cultur Divers Ethnic Minor
Psychol, v. 23; n. 4, p. 468-
476. 2017

Sexual Initiation Patterns

Perspect Sex Reprod

from China, Japan, and
Korea

of U.S. Sexual Minority GOLDBERG, S.; ,

Youth: A Latent Class ~ |HALPERN, C.  |Health,v.49;n. 1, p. 55-66.
. 2017

Analysis.

Does Marriage Make Us
ier? -

gﬁﬂth;;ﬁ\:gtggggggy FU,R.; PLOS ONE, v.11; n. 2, p. O1-

P NOGUCHI, H.  |15.2019

The emergence of sex
differences in personality
traits in early
adolescence: A cross-
sectional, cross-cultural
study

DE BOLLE, M. et
al.

J Pers Soc Psychol, v. 108;
n.1, p. 171-185. 2015

Fonte: A autora, 2020

2 US National Library of Medicine Institutos Nacionais de Saude
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A partir da selecdo e andlise individual dos artigos, foram realizados os
resumos a fim de sumarizar e organizar os conteddos obtidos. Dessa forma, a
seguir, os quadros de 6 a 8 evidenciam os assuntos de acordo com a base de dados

pesquisada.

Quadro 5 — Resumo do artigo selecionado da plataforma Medline

Artigo Assunto discutido

These issues  aren’t
talked about at home”: a
qualitative study of the
sexual and reproductive
health information
preferences of
adolescents in Vanuatu

Destacar como a influéncia da pratica religiosa forma
tabus e normas que afetam a comunidade e as
politicas publicas prejudicando, por sua vez, a
disseminagdo das informacdes relacionadas a
sexualidade, pratica sexual e ao conhecimento
quanto as infec¢des sexualmente transmissiveis.

Fonte: A autora, 2019.

Quadro 6 - Resumo dos artigos selecionados da plataforma BVS (continua)

Artigo Assunto discutido
Religiosity and Associacdes entre a religiosidade, abstinéncia sexual, o
sexual abstinence comportamento sexual, a influéncia das instituicdes
among Nigerian religiosas e residir com os pais, frequéncia aos cultos
youths: does parent |religiosos e a religiosidade dos pais e a interferéncia na
religion matter? vida do jovem de 15 a 24 anos.

The prevalence of
religiosity and
association between
religiosity and alcohol
use, other drug use,
and risky sexual
behaviours among
grade 8-10 learners
in Western Cape,
South Africa

The association
between the use of
alcohol, marijuana
and cocaine and the
sociodemographic
characteristics of
university students of
ribeirdo preto, brazil
Fonte: A autora, 2020.

Como a religiosidade atua como fator protetor para
mitigar o comportamento sexual de risco dos jovens, 0
uso de drogas e alcool.

Determinar a prevaléncia do uso de drogas e alcool no
meio académico e avaliar a relacdo entre o uso e as
variaveis sexo, area de conhecimento do curso, com
guem mora, importancia da religido, idade e ano de
estudo.




Quadro 6 - Resumo dos artigos selecionados da plataforma BVS. (concluséo)

Artigo

Assunto discutido

Sexuality and HIV

Evidenciar como as informacdes transmitidas pela Igreja
Catolica sédo recebidas e ‘"tratadas" pelos jovens.

University  Students,
Ethiopia: A Qualitative
Study.

prevention: :
Apresenta como os jovens percebem o HIV e como as
consensus and| ©, o~ )
) . |praticas sexuais sdo entendidas e efetuadas, embora
dissent of Catholic|% : . . ) ~
exista um conhecimento prévio das informagdes
youths . LT -
transferidas pela instituicdo religiosa.
Discourses on
Sexuality and Sexual
Health  Perspectives | As diversas percepc¢des dos jovens da Etiopia diante da
among Wachemo | sexualidade, das diferencas de género e da pratica

sexual com varios parceiros.

Sexual  profile  of

university student

Caracterizar os fatores relacionados a vulnerabilidade
dos jovens perante a transmissdo do HIV. Bem como
demonstrar qual o entendimento dos jovens sobre
sexualidade e uso do preservativo.

Binge drinking and
illicit drug use among
adolescent students.

Associar o uso das drogas ilicitas e licitas com a
prevaléncia dos fatores sociodemograficos dos
adolescentes.

In Defense of
Tradition: Religiosity,
Conservatism, and
Opposition to Same-
Sex Marriage in North
America.

Comparar como o0s aspectos religiosos, politicos e o
preconceito sexual atuam na percepg¢éo de pessoas que
sdo contra o casamento gay.

Conception of gender
and sexuality in the

Orienta sobre a evolucéo e entendimento da sexualidade
no decorrer dos anos. Assim como explicita as origens e

century of research

west: origin, history [razbes acerca dos costumes estabelecidos pelas
and present instituicoes religiosas mais conhecidas.

Religion, religiosity

and sexual initiation|Contrastar como a religiosidade, religido, abordagem
during adolescence: |sobre a sexualidade, o comportamento sexual e o inicio
lessons from a|da atividade sexual foram impactados pelas
systematic literature | transformacdes do parametro religioso. Assim como
review of a half-|elucidar as conceituagoes sobre religido e religiosidade

20

Fonte: A autora, 2020.
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Quadro 7 — Resumo dos artigos selecionados na plataforma LILACS

Artigo Assunto discutido

Relacionar o periodo da iniciacdo sexual dos jovens
brasileiros com o aumento do pentecostalismo no Brasil.
Dessa forma, fica evidenciado que a religido é o primeiro
Pentecostalism and |contato social e influenciador do comportamento dos
premarital sexual |adolescentes e jovens. Assim como, a familia exerce
initiation in Brazil governanca no entendimento e pratica sexual. Além de
mostrar que quanto maior a frequéncia aos cultos
religiosos, menor as chances de iniciar as atividades
sexuais de forma precoce.

Expressions of | Abordar a sexualidade e definicbes sob a perspectiva
sexuality: A ungian | mistica. Além de relatar a historicidade da sexualidade
view no Brasil.

Fonte: A autora, 2020.

No quadro 8, relata-se a condensacdo dos conteudos selecionados na
plataforma PUBMED.

Quadro 8 — Resumo dos artigos selecionados na plataforma PUBMED

(continua)

Artigo Assunto discutido

Verificar a relacdo entre o uso de drogas ilicitas ao
longo da vida dos adolescentes com a pratica de
esporte, convivéncia dos pares e atividades
religiosas. Tal como estabelecer a existéncia do
uso das drogas ilicitas com o relacionamento com
0S pais.

Peer group influence
and illicit drug use
among adolescent
students in Brazil: a
cross-sectional study

Factors associated with
gender equality among
church-going young
men in Kinshasa,
Democratic Republic of
Congo: a Cross-
sectional study.

Race, ethnicity, religious
affiliation, and education | Distingue-se como o nivel educacional e a
are associated with gay |assiduidade em instituicbes religiosas sé&o
and bisexual men's|inversamente proporcionais. Por ouro lado, a
religious and spiritual [crenca no Divino e/ou alguma religiosidade
participation and beliefs: | contribuem para melhor relacdo interpessoal, bem-
Results from the One|estar mental e psicolégico e enfrentamento de
Thousand Strong | dificuldades.

cohort.

Salientar como a ida a igreja, ser casado e ser do
género masculino reduz ou aumenta a concepg¢ao
da diferenca de género existente entre homem e
mulher. Tanto quanto descrever quais S80 0S
comportamentos esperados das mulheres na
sociedade e no circulo familiar.
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Quadro 8 — Resumo dos artigos selecionados na plataforma PUBMED

(concluséo)

Artigo Assunto discutido

s Elucidar as praticas sexuais das minorias sexuais e
Sexual Initiation Patterns . )
..~ |comparar quais as condutas sexuais no decorrer da
of U.S. Sexual Minority| . : e
i vida adulta. Acredita-se que o contato religioso em
Youth: A Latent Class . . . e o
Analysis algum periodo da vida, é suficiente para diminuir

riscos relacionados a vida sexual.

Apresentar como a Teoria-Comportamento - definida
Does Marriage Make Us|como a fusdo de fatores demogréficos e
Healthier? Inter-Country | socioecondmicos esta associada ao envolvimento
Comparative  Evidence [dos jovens em comportamentos de risco - esta
from China, Japan, and |relacionada aos coeficientes de idade, educacéo,
Korea estado civil, religido, residéncia urbana/rural, riqueza
e emprego.

Argumentar 0o modo como as mudancas
psicolégicas, cognitivas e psicossociais ocorrem na
adolescéncia e a forma como elas se manifestam
nos comportamentos fisico e social na vida do
adolescente. S&o, portanto, influenciadas pela
cultura e pelos papeis instruidos pelos pais, pela
sociedade e instituicbes sociais.

The emergence of sex
differences in personality
traits in early
adolescence: A cross-
sectional, cross-cultural
study.

Fonte: A autora, 2019.

Durante o levantamento pode-se perceber que inUmeras pesquisas estao
relacionadas ao publico adolescente, a pratica sexual, a religido dos pais dos
adolescentes, a questdo demografica e a percepcdo sobre a sexualidade, a
valorizacdo da religido para os adolescentes, ao comportamento sexual, ao
conhecimento das Infecgbes Sexualmente Transmissiveis e HIV/aids, ao uso das
drogas licitas e ilicitas e, por fim, a interferéncia da familia no desenvolvimento do
adolescente. Contudo, existe uma caréncia de trabalhos brasileiros sobre o tema.

Diante da escassez de produgdes, logo, esta pesquisa podera contribuir para
ampliar a discusséo sobre o publico jovem e correlacionar de que modo a cultura e a
religiosidade se conectam e se dissipam no comportamento sexual da juventude.
Destaca-se, ainda, a importancia de novos estudos, principalmente brasileiros,

referentes a temética para favorecer e solidificar o conhecimento sobre os jovens.
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Relevancia e contribuicéo do estudo

O periodo da juventude, embora perpasse pela adolescéncia, exige novas
experiéncias e abordagens distintas e peculiares. Envolto pela imaturidade, o jovem
depara-se com a exigéncia de um comportamento adulto e com a inexperiéncia da
vida diante de tantas respostas esperadas. Assim, o ambiente emocional para
esclarecer suas indagacdes e conflitos torna-se inseguro e repleto de informacgdes
desencontradas. H&, entdo, um propulsor para a ocorréncia de acdes e
comportamentos impensados e de risco. Todavia, essas manifestacoes
comportamentais possuem direta ou indiretamente defluéncia do contexto cultural
que o jovem esta inserido. Dessa forma, o presente estudo visa a expor a
capacidade da cultura, das instituicées religiosas e do convivio social como icones
significativos para a formulacéo e a percepcédo do jovem acerca da sexualidade e
dos comportamentos sexuais.

No tocante ao ensino em enfermagem, a pesquisa objetiva despertar a
discusséo da religiosidade como ameaca e fator protetor na vida sexual do jovem.
Este, por sua vez, € um ser biopsicossocial espiritual e deve ser visto de forma
integral. E relevante, portanto, considerar que o Brasil passa por transformacées de
paradigmas de origem social e religiosa. Destarte, € necessario unir aspectos sociais
e individuais para melhor compreender os comportamentos.

No que concerne a area de conhecimento, essa pesquisa tem como foco
favorecer e incentivar novos estudos no campo juvenil, considerando o aumento e a
repercussao dos movimentos religiosos atualmente. Ressalta-se que os resultados
obtidos também contribuirdo para a linha de pesquisa “Saberes, Politicas e Praticas
em Saude e Enfermagem” do Programa de Pds-Graduacdo em Enfermagem da
Universidade do Estado do Rio de Janeiro e para o grupo de pesquisa “Processos
sociocognitivos e psicossociais do cuidado de salude e enfermagem de grupos

populacionais”, integrante do referido programa de po6s-graduacéo.
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1 REFERENCIAL TEMATICO

1.1 Cenério da juventude brasileira e suas caracteristicas culturais

O publico jovem integra a fase da adolescéncia e da juventude. Para
Organizacdo Mundial de Saude (OMS), a adolescéncia é o periodo compreendido
entre 10 e 19 anos, 11 meses e 29 dias e a juventude, entre 15 e 24 anos. No Brasil,
o Estatuto da Juventude considera jovem a pessoa no intervalo etario entre 15 e 29
anos de idade. Em conformidade com os dados apresentados pelo Instituto
Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE) em 2010, os jovens de 15 a 29 anos,
representam 26,1% de toda a populagao brasileira, contabilizando 51,3 milhdes de
cidadaos (EISENSTEIN, 2005; BRASIL, 2013b; 2013c).

E nesse contexto de franca expans&o que a Secretaria Nacional da Juventude
revelou, em 2013, que os jovens ndo estdo envolvidos apenas em contexto politico,
como é o tradicional dessa faixa etaria, mas também embalados por um cenario
religioso. No contexto da populacdo brasileira, aproximadamente 56% dos jovens
sdo catdlicos, 27% evangélicos, 2% espiritas kardecistas e 3% pertencem a outras
religides (BRASIL, 2010b).

Os dados evidenciam a continua interacéo dos jovens com o mundo religioso,
que é influenciado por fatores culturais. Dessa forma, da unido dos individuos com o
‘mundo social’, desenvolvem-se as culturas, sendo compostas por costumes,
habitos e crencas, jA mencionados.

A cultura é tipica do ser humano e da vida em sociedade. No entender de
Edgar Morin, pode ser conceituada como um grupamento de habitos, costumes,
valores, ideias, normas, crencas, mitos a fim de promover a transmissao e
solidificacdo especifica de cada coletivo. Essa transmissdo cultural pode ser
desenhada de forma unidirecional e bidirecional propostos por Valsiner, afirmam
Martins e Branco (2001).

E similar a uma absorcéo passiva de conceitos, valores, habitos e costumes
advindo do contexto cultural em que se esta inserido, e a passagem dos conteudos é

perpetuada por entidades sociais reconhecidas, como a familia e a escola.
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Comumente, sentencgas do tipo “Os filhos receberam os valores da familia passados
pelos pais” descrevem bem a transmissdo cultural unidirecional (MARTINS;
BRANCO, 2001).

O modelo de transmissao cultural bidirecional, entretanto, fundamenta-se no
principio de coparticipacdo dos receptores nas informag¢des culturais. Nesse caso, 0
destinador e o destinatario estabelecem, de forma ativa, os contetdos culturais que,
ao serem apresentados, sejam remodelados juntamente com o0s integrantes do
contexto social (MARTINS; BRANCO, 2001).

Os conceitos de “cultura pessoal” e “cultura coletiva”, propostos por Valsiner,
correspondem as extremidades do “sujeito” e do “social” de um seguimento continuo
gue forma o fenbmeno mental. A “cultura pessoal’ se relaciona a parte Unica e
legitima de cada pessoa, em frequente modificacdo, por meio do contato com a
“cultura coletiva”, ou seja, o conteudo de conceitos arquitetados historicamente e
compartilhados pela coletividade. Assim, revela a convivéncia entre a cultura e o
sujeito no cenario ativo da organizacao social (MARTINS; BRANCO, 2001).

A relacao entre o sujeito e a cultura perpassa o processo de compreensao de
como o desenvolvimento humano é alcancado pelos polos “coletivo” e “individual”.
Refere-se ao significado de “internalizagao”, isto €, um seguimento ativo que
gualifica as transferéncias entre os polos “pessoal” e “coletivo” da cultura. A
relevancia do significado se demonstra, tendo em vista, que o desenvolvimento é
sistematico e relacional (MARTINS; BRANCO, 2001).

O que se pbe como proposicao principal € estabelecer como se apresenta a
relacdo entre sujeito e o circundante. Como o individuo e cultura se formam,
concomitantemente, por todo o percurso do desenvolvimento. Segundo Martins e

Branco (2001, p.172), a internalizag&o pode ser definida, como:

[...] um processo através do qual sugestdes ou contelddos externos ao
individuo apresentados por um “outro social” sao trazidos para o dominio
intra-psicolégico (do pensar e do sentir subjetivos), passando a incorporar-
se a subjetividade do individuo. Este “outro” sdo pessoas, instituicdes
sociais ou mesmo instrumentos mediados culturalmente.

O individuo, mesmo sendo parte integrante da sociedade, estd sujeito as
instituicbes formadoras de valores, principios e ética que condicionam 0 seu
comportamento, ainda que de forma “involuntaria”. O contato inter/intrarrelacional

estabelece a visao do sujeito sobre o mundo, os valores, costumes e crengas.
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1.2 Crencgas e religiosidade

A definicdo de crenca engloba principios que sao recebidos pelo sujeito e que
procuram constituir relagées com o mundo visivel, cooperando com 0 sujeito para o
entendimento da realidade, segundo Kriger (1993). Na concepcao do autor, mesmo
gue estas ndo sejam alicercadas na racionalidade, sdo importantes, tanto para o
desempenho da psiqué humana quanto na interferéncia do modo de refletir, praticar
e ver o mundo (KRUGER ,1993).

As crencas atuam na forma como o sujeito entende o real e, por
consequéncia, no comportamento deste com o mundo ao seu redor, e com outras
pessoas. Agimos conforme nossas crencas, ainda que de maneira inconsciente, ja
gue estas sdo construidas por meio do convivio com o0 mundo. As crencas sao
absorvidas pelo sujeito, fazendo parte de si e sdo percebidas por meio das suas
acOes e palavras. O sistema familiar, escolar, religioso e a midia sdo responsaveis
pela propagacéo das crengas (KRUGER, 1993).

Semelhante as crencgas, o sistema religioso € um agente influenciador no
comportamento humano. A religido é tdo presente no cotidiano como a politica, a
sexualidade e a alimentacdo. Encontrar uma definicdo para a palavra € complexo,
considerando que a nomenclatura “religidao” é resultado da academia europeia,
sendo dificultosa a sua traduc&o para idiomas n&o europeus. Por isso, nenhum dos
percursores das tradicfes religiosas afirmava estar constituindo uma “religiao”
(USARSKI, 2007).

A luz da etimologia, o termo “religido” vem do latim, que significa religar,
reeleger ou reler. Em cada sentenca € possivel observar o intuito de unir, ligar, atar
da humanidade com alguma divindade. Assim, fica evidente o primeiro atributo da
religido: a conexao do ser humano com algo transcendente e/ou superior. O contexto
cultural, entdo, € importante para a definicdo da palavra “religiao”. Nas comunidades
ocidentais, a religido é filiada ao transcendente, ela é o intercessor entre as
entidades superiores e 0 homem. Nessa perspectiva definida pela cultura judaico-
cristd, Deus é visualizado como o divino. Ja nas sociedades orientais, hinduistas e

budistas, o panteismo, um deus em tudo. Nesse contexto, a religido ndo esta
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associada ao transcendente, mas a natureza e a todos os seres vivos (COUTINHO,
2012).

O objeto da religido possui inUmeras significacdes no entender de autores.
Para James (1952) — o divino; Durkheim (2001) — o sagrado; Frazer (1974) —
poderes superiores; Tylor (1920) — seres espirituais e Bruce (2002) — deuses. Fica
evidente, entdo, a existéncia de alguma coisa maior diante da natureza humana e da
realidade.

Para Geertz (2008, p.67), a religido é:

[...] um sistema de simbolos que atua para estabelecer poderosas,
penetrantes e duradouras disposi¢des e motivagdes nos homens através da
formulacdo de conceitos de uma ordem de existéncia geral e vestindo essas
concepcdes com tal aura de fatualidade que as disposicdes e motivacdes
parecem singularmente realistas.

As praticas, as crengas e os simbolos sdo, normalmente, as caracteristicas
mais marcantes das religides. Assim, ha uma grande pluralidade nos incentivos,
propésitos e dinamica dos comportamentos religiosos (USARSKI, 2007). Dessa
forma, a conviccdo de que a religido acomoda as atitudes humanas a uma
disposicdo césmica imaginada e retrata imagens dessa ordem aos planos da pratica
humana nédo € nova (GEERTZ, 2008).

Na pratica religiosa, o ethos de um povo fica claramente aceitavel devido ao
estilo de vida idealmente associado a visdo de mundo. Por isso, a cosmovisdo da
sentido a vida do sujeito (COUTINHO, 2012). Todas as peculiaridades que compdem
o sistema religioso, como as praticas, as crenc¢as, 0s simbolos agrupam atitudes
sociais afins, por meio das normas, sentimentos, uniformidade de valores.

Na concepcao de Stark (2001), a figura de deuses como seres poderosos,
conscientes e com atengdo aos comportamentos morais, serve como base para a
ordem moral. Essas implicagbes advindas do sistema religioso podem ser
classificadas em trés ramos: ordem moral, habilidades e lagcos sociais e
organizacionais (SMITH, 2003).

A ordem moral é fundamentada em um conjunto de principios e valores
morais coletivos e, nesse caso implica a manifestacdo continua de informacdes e
regulamentos referentes as atitudes esperadas dos jovens. Ademais, a dedicagéo
constante de inserir nos jovens os valores e virtudes religiosos, além de possibilitar a

eles inimeras chances de progredir no ambito espiritual e, em conjunto, partilhar
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suas crencas e atestar os experimentos espirituais vivenciados individual e
coletivamente através de depoimentos (SMITH, 2003).

Para Garner (2000), é inegavel que as instituicdes religiosas sdo capazes de
dissipar as informag0es e, nesse sentido, podem exercer um papel influenciador no
comportamento dos jovens. A supremacia da religido advém do instante em que o
sujeito aceita Cristo e se conserva mediante as instrucées e ensinamentos religiosos
ministrados nos cultos, e das experiéncias com Cristo que ainda serao reveladas ao
jovem de forma individual ou coletiva (GARNER, 2000).

No entender de Smith (2003), a assiduidade nos encontros religiosos € o fator
de maior influéncia sobre os jovens. A presenca continua dos jovens nas igrejas
gera o vinculo com lideres; estes tém a funcdo de exemplificar as condutas mais
adequadas aos recém-chegados. O segundo modo de interferéncia, o das
habilidades, traca a tética da instituicdo religiosa em transformar o sujeito em um
modelo positivo e, para isso, entidades religiosas elaboram chances para seu
crescimento individual. Essas orientacdes se manifestam por meio da desaprovacéo
de determinadas condutas e indicam a modificacdo das atitudes vistas como
arriscadas por qualquer que ndo causem ameacgas, envolvam talento e preencham o
tempo (BEARMAN; BRUCKNER, 2001; COUTINHO, 2011).

O envolvimento nas préticas da comunidade religiosa tem o objetivo de
capacitar o jovem para enfrentar os percal¢cos da vida cotidiana, como a familiar,
social, pessoal (SMITH, 2003). Para Coutinho (2011), a riqueza cultural do sujeito é
ampliada, uma vez que, a inser¢do nessa comunidade ndo fica restrita as instru¢oes
somente do mundo religioso, mas também no desenvolvimento psicossocial.

O terceiro ramo de atuacao sdo os lacos sociais e organizacionais. Por meio
do capital social, o jovem que visita as entidades religiosas com frequéncia adquire
convivio com gente de inUmeras experiéncias, idades e atividades, que podem,
ainda, auxilia-lo em caso de dificuldade. Esse convivio favorece o contato com
informacdes, conselhos, indicacbes, esclarecimentos. Proporciona, também, o zelo
dos mais proximos, ja que o contato iminente possibilita que 0s jovens sejam
apreciados e cuidados ndo somente pela familia, mas também por aqueles que
compdem a instituicdo (SMITH, 2003).

As instituicOes religiosas, mesmo que limitadas em uma determinada

denominacédo, criam comunicacdes com diferentes organizacfes religiosas com o
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objetivo de gerar varias ocasifes de diversao, aprendizado, lazer e socializacdo no
meio dos frequentadores jovens como 0s retiros espirituais, as festas tematicas, os
cultos especificos para jovens, viagens, shows gospel, passeios e outras acdes, que
visam a fomentar as relacdes entre os fiéis e fortalecer os ideais de fé (SMITH,
2003).

Essa relacdo estabelecida entre o jovem e a rede religiosa o sensibiliza e
consolida a conduta cautelosa, pela submissédo aos representantes religiosos,
lembram Rohrbaugh e Jessor (1975). Billy et al (1994) afirmam que a coletividade
religiosa ratifica qual a consequéncia de cada ac&o do dia a dia e mostra qual a linha
fronteirica entre as atitudes concebiveis e as inconcebiveis. As organizacbes e 0s
representantes religiosos, portanto, podem promover uma expressiva influéncia nos
comportamentos e estilos de vida dos jovens como a iniciativa sexual, 0 uso de
contraceptivos, o casamento e o aborto, através de normas e valores,
principalmente, entre os jovens mais engajados no sistema religioso (VERONA,
2011).

No dominio social, o produto da religiosidade é refletido nas acdes dos
membros religiosos, assim, componentes de uma mesma religido tendem a
apresentar atitudes parecidas, moldados pela certeza ideoldgica em que acreditam
(COUTINHO, 2011; MEIER, 2003). Assim, tanto a atitude quanto a crenca religiosa
estdo diretamente relacionadas e, quanto maior a frequéncia aos cultos religiosos,
mais o comportamento jovial € moldado (VERONA, 2011).

Fazer parte das atividades religiosas € um indicativo de aceitacao das regras
e consequéncias impostas pela crenca professada. Assim, embora a entidade
religiosa, a familia e a escola busquem conservar o jovem nos seus ideais, € dele a
decisdo de execucdo e aplicabilidade do que € ensinado e instruido. A frequéncia
aos cultos religiosos pode ser advinda da obrigatoriedade dos familiares,
consonancia social ou, até mesmo, dos costumes. Ao jovem, portanto, cabe a
autonomia para escolher seguir (ou ndo) os comportamentos religiosos (COUTINHO,
2011).
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1.3 Breve historia da sexualidade

Nos primordios da civilizacdo, as praticas sexuais eram livres entre mulheres
e homens, sem ocorrer a interpretacdo de promiscuidade. Ainda nesse periodo, a
certeza da linhagem dos filhos era materna, visto que a convicgdo era apenas de
quem era a mae, assim as familias eram compostas pelos clas (ENGELS, 1982).

No decorrer da histéria, a abundancia de bens nos clas elevou-se de maneira
excessiva e, em consequéncia, sugiram as primeiras posses privadas. No novo
arranjo social, a préatica sexual sofreu inUmeras mudancas. A unido sexual tornou-se
pratica exercida por casal “homem e mulher’, pois, nesse periodo, imperava a
familia elementar, e os descendentes legitimos herdavam as riquezas do cla. As
familias, entdo, foram estruturando a instituicdo patriarcal e o0s casamentos
tornaram-se monogamicos (MEDEIROS, OLIVEIRA, 2015).

No entender de Oliveira (2007), a sexualidade passou, entdo, a ser concebida
como sindnimo de pecado. O sexo, entendido exclusivamente para fins de
procriacdo e ndo para o0 bem-estar e prazer do ser humano. Ainda segundo a
referida autora (2007, p.12):

Na sociedade primitiva, a sexualidade era vivida livremente e a pratica
sexual era encarada de forma natural, sem normas a serem seguidas. Apés
varias mudancas ocorridas, entre elas, a expansdo do cristianismo, da
ideologia patriarcal e da monogamia, a sexualidade passa a ser vista como
pecado e 0 sexo passou a ser encarado como ato exclusivo a reproducéo e
ndo para o desenvolvimento, o prazer e o bem-estar das pessoas.

Assim, em um longo processo histérico, foram gerados modelos, critérios,
regras para a expressao da sexualidade, como também as normas, 0s principios
cristdos e as caréncias impostas pela coletividade foram delineando a sexualidade.
Limites foram impostos entre os corpos, elevando o dominio da intimidade das
pessoas e restringindo as praticas sexuais (HEILBORN, 2006; MEDEIROS,
OLIVEIRA, 2015).

Esse processo se deu por um longo tempo pela colaboracdo de varios povos
e inumeras civilizagdes. Ficou mais evidente a partir do século XVI, com o avanco da
sociedade e a ascensdo da burguesia, unindo a interferéncia religiosa a dos

controladores da vida social. Portanto, fica evidente a influéncia da cultura, da
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politica, dos ideais cristdos e até dos aspectos econémicos no comportamento
sexual (COSTA, 1986; MEDEIROS, OLIVEIRA, 2015).

No Brasil, essa interferéncia ndo foi distinta, em decorréncia da chegada dos
portugueses. Segundo Goldberg (1988), a Igreja Catolica também defendia a familia
tradicional e o sexo somente para a procriacdo. A civilizacdo ocidental, em geral,
costuma assentar suas bases no povo hebreu, no modo como foram transmitidos os
valores legais, morais e religiosos. Esses também empregavam a forma patriarcal de
casamento e o honravam como de cunho divino (COSTA, 1986; CANO, FERRIANI,
GOMES, 2000; MEDEIROS, OLIVEIRA, 2015).

A dualidade entre homem e mulher foi construida nos principios ideoldgicos
de oposicao e superioridade. Nessa concepcao, o homem era percebido como um
ser forte, viril, ativo. A mulher, contudo, era fraca, bela, décil e instrumento para
procriacdo (MEDEIROS, OLIVEIRA, 2015).

Segundo o entendimento de Heilbnorn (1999, p.232) o patriarcado é um:

[...] conjunto de relagBes sociais que tem uma base material e no qual ha
relacdes hierarquicas entre homens e solidariedade entre eles, que os
habilitam a controlar as mulheres. Patriarcado €, portanto, o sistema
masculino de opresséo das mulheres.

Essa opressao é clara quando ha uma dominacao excessiva do marido sobre
a mulher, ndo respeitando suas formas de manifestacdo. Assim, o0 patriarcado
desenvolveu-se e perpetuou-se em nossa sociedade. As mulheres jovens,
insatisfeitas com o dominio excessivo e as restricdes historicas, decidiram iniciar
suas vidas sexuais pré-conjugais mais cedo que as geracdes anteriores. Nesse
momento, 0 sujeito teve maior chance de conhecer seu comportamento sexual
(CHAUI; KEHL; WEREBE, 1981).

A partir desse periodo, marcado por inUmeras alteracfes sociais, surgiu o
interesse dos pesquisadores. O conhecimento acerca da sexualidade € um processo
de ensaio pessoal e de interferéncia pela cultura sexual da comunidade, que séo
rapidas na juventude em consequéncia das mudancas decorrentes da puberdade,
guando tende a se apresentarem com maior veeméncia (CANO; FERRIANI;
GOMES, 2000; HEILBORN, 2006; SES, 2017; ALMEIDA; HARDY, 2007).

No entender de Macedo, Miranda e Pessoa Junior (2013, p. 104) a

sexualidade pode ser definida como uma:
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[...] dimenséo fundamental em todo ciclo de vida de homens e mulheres, a
gual envolve praticas e desejos ligados a satisfacdo, a afetividade, ao
prazer, aos sentimentos, ao exercicio da liberdade e a salde. Dessa forma,
€ uma construcdo histérica, cultural e social e se transforma conforme
mudam as relagbes sociais. Mas, infelizmente, em nossa sociedade
ocidental, foi histérica e culturalmente limitada em suas possibilidades de
vivéncia, devido a tabus, mitos, preconceitos, interdicdes e relacdes de
poder.

A sexualidade passa, entdo, a ser entendida como um fator que articula as
caracteristicas biologicas, psicologicas e sociais e se diferencia, atualmente, dos
modos de como era vista, pensada e vivida em outras épocas. As acdes sexuais
podem ter significados diferentes em cada sociedade (SES, 2017). Considerando o
pressuposto de que a sexualidade ndo esta associada somente ao sexo - este, por
sua vez, sendo uma manifestacdo da sexualidade - e as reproducdes bioldgicas,
mas também faz parte das mudancas sociais da sociedade, alguns estudiosos
buscaram e buscam compreender, analisar e conhecer as manifestacbes sexuais
(MEDEIROS; OLIVEIRA, 2015; SES, 2017).

1.4 Sexualidade na Juventude

A Organizacdo Mundial de Saude (OMS) toma a sexualidade humana como
parte constituinte da responsabilidade de cada um. A sexualidade néo se limita a
existéncia ou ndo do orgasmo, nem é sindnimo de coito. E uma forca que incita ao
afeto, a intimidade e ao contato, que se manifesta na maneira de sentir, no toque, e
que atinge a saude fisica e mental (BOLETIM, 2000).

Para os jovens, a esfera da sexualidade se apresenta em um campo de
experiéncias, comunicacdes, sentimentos, vivéncias e descobertas, na construcéo
da capacidade de tomar deciséo, de preferéncias e da certificacdo de identidade. A
sexualidade se salienta no ambito da busca pela autonomia de praticas e projetos,
sendo desempenhada de maneira Unica e com ansiedade pela juventude (UNESCO,
2014).

Brandao (1999) afirma que a sexualidade € um campo rodeado por tabus,

mistérios e proibicbes. E tratada com um discurso enfatico, em publico, para uma
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aplicagdo privada, vivenciada com emocao, sendo, paralelamente, composta de
brincadeiras, omissdes e revelacdes.

Cabe ressaltar que a sexualidade faz parte da vida e esta relacionada a
evolugéo do jovem, formando parte dos elementos da sua personalidade. Ainda que
seja cercada por vetos e inibicdes, os jovens tém iniciado a atividade sexual cada
vez mais cedo, em torno dos 15 anos de idade. A pratica sexual nessa faixa etaria,
embora vista com “normalidade” pela sociedade atual, preocupa as entidades de
saude, ja que ndo vem acompanhada dos cuidados necessarios (SILVA et al, 2015).

Os pais, quando ndo reconhecem o crescimento dos jovens, perdem a
oportunidade de gerar espacos para esclarecimentos e orientacdes sobre a
sexualidade. Além disso, a indiferenca ou censura dos pais pode aumentar a pratica
insegura da atividade sexual (CANO, 2000; MEDEIROS; OLIVEIRA, 2015). Dados
da Secretaria Nacional da Juventude mostram que 0s jovens gostariam de obter
mais esclarecimento sobre a sexualidade com os pais. Somado a auséncia de
informacéo, a imaturidade da juventude corrobora para uma maior exposicdo aos
riscos de uma gravidez precoce e a ocorréncia das infeccbes sexualmente
transmissiveis (BENINCASA; REZENDE; CONIARIC, 2008; BRASIL, 2013d; SILVA,
2015).

Ha, também, outros fatores comportamentais associados as praticas sexuais
de risco como, por exemplo, uso de bebidas alcodlicas, drogas licitas e ilicitas,
multiplicidade de parceiros sexuais e relacbes sexuais inseguras. Considera-se
como uma relacdo sexual segura aquela em que ha a utilizacdo do preservativo
masculino ou feminino em todas as atividades sexuais. Dada a importancia do uso,
dados afirmam que, em um estudo realizado no Rio de Janeiro, a auséncia do uso
do preservativo foi o principal fator associado a presen¢a da IST. (CRUZEIRO,
2010).

1.5 As Infec¢Bes Sexualmente Transmissiveis

O vocabulario Doencas Sexualmente Transmissiveis (DST) foi alterado pela

nomenclatura Infeccbes Sexualmente Transmissiveis, em concordancia com a
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Organizacdo Mundial de Saude (OMS), Organizacdo Pan-americana da Saude
(OPAS), pela sociedade cientifica e por alguns paises. A mudanca da terminologia
propicia o entendimento sobre a possibilidade de ter e transmitir uma infeccdo, ainda
gue nédo haja sinais e sintomas (BRASIL, 2015b).

Segundo a OMS, mais de um milhdo de pessoas contraem IST todos os dias.
No ano, cerca de 500 milhdes de pessoas adquirem uma IST curavel, por exemplo,
gonorreia, clamidia, sifilis e tricomoniase. Do mesmo modo, cerca de 530 milhdes de
individuos estéo infectados pelo virus do herpes genital e 290 milhdes de mulheres
possuem o Papiloma Virus Humano - HPV (BRASIL, 2015a).

As IST sdo provocadas por mais de 30 agentes etioldégicos entre os quais
estdo bactérias, fungos, virus e protozodrios. Sdo transmitidos, sobretudo, por via
sexual e via vertical (durante a gestacado, parto ou amamentacao). Essas infec¢des
tém como caracteristica o corrimento vaginal, corrimento uretral, Ulceras genitais e
verrugas anogenitais (BRASIL, 2015b). A fim de simplificar o entendimento, segue o

guadro 10 com as referidas IST e 0s agentes etioldgicos:

Quadro 9 - Principais sindromes referentes as IST e 0 agente etioldgico

Sindromes IST Agente etioldgico
Linfogranuloma Venéreo Chlamydia trachomatis
Cancroide Haemophilus ducrey
Ulcera anogenital Herpes genital Herpes Simplex virus (tipo 2)
Donovanose Klebsiela granulomatis
Sifilis Treponema pallidum
Candidiase vulvovaginal Candida albicans
Infeccdo por Clamidia Chlamydia trachomatis
Corrimento uretral/vaginal Gonorreia Neisseria gonorrhoeae
Tricomoniase Trichomonas vaginalis
Vaginose bacteriana Multiplos agentes
Verruga anogenital Condiloma acuminado Papiloma virus humano

Fonte: Brasil, 2015.

Dados do Ministério da Saude apontam a prevaléncia de individuos
assintomaticos e sintomaticos nas clinicas de IST. Cerca de 14,4% apresentam
infeccdes bacterianas e 41,9% infeccdes virais. Os resultados também mostraram que
a prevaléncia da infec¢cdo pelo HPV ¢ alta e atinge, principalmente, os adolescentes e
jovens (BRASIL, 2015a).
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Assim, identifica-se que a produc¢éo das infecgdes ocorre, em geral, em idade
mais precoce, no comeco das atividades sexuais, sendo os maiores percentuais de
infeccdo gonocoécica e por clamidia nos individuos jovens. A sifilis, o virus da
hepatite B e o HIV, entretanto, foram identificados nas pessoas em idades mais
avancadas (BRASIL, 2015a; 2015hb).

A Pesquisa de Conhecimentos, Atitudes e Praticas relacionadas as DST e
AIDS da Populagao Brasileira de 15 a 64 anos (PCAP), realizada em 2008 com 8 mil
brasileiros, sendo 2.485 jovens entre 15 e 24 anos, revelou a ocorréncia de
corrimento uretral, onde 3,3% dos homens jovens ja tiveram (BRASIL,2011b). Essa
pesquisa constatou, também, que, dentre as pessoas sexualmente ativas que ja
apresentaram algum episédio referente as IST, 78,8% das mulheres e 67.2% dos
homens buscaram tratamento (BRASIL, 2013d).

No quadro 11, sdo descritas as principais IST e suas manifestac¢des clinicas.

Quadro 10 - Principais IST e manifestacfes clinicas (continua)

Infeccao Manifestacdes clinicas

Dividem-se em primo-infeccdo herpética e surtos recidivantes.
Durante a primo-infecgédo herpética, tem-se o surgimento de lesbes
eritemato-papulosas que evoluem para vesiculas sobre base
eritematosas dolorosas e de localizag&o variavel na regiao genital. O
conteudo dessas vesiculas é geralmente citrino. Na maioria dos
casos, é acompanhado de febre, mal-estar, mialgia e disuria, com ou
sem retencdo urinaria. Em surtos recidivantes os sintomas séo de
menor intensidade, podendo ser precedidos de sintomas
prodrémicos caracteristicos, como prurido leve ou sensacdo de
‘queimacgao”, mialgias e “fisgadas” nas pernas, quadris e regidao ano
genital.

Primaria- Caracteriza-se por uma ulcera, geralmente Unica, indolor,
de base endurecida e fundo limpos. A lesdo permanece por duas a
seis semanas, podendo desaparecer de maneira espontanea,
independentemente de o individuo estar em tratamento. Secundaria-
Ha possibilidade de erupcdo cutanea em formas de maculas
Sifilis (roséola) e/ou papulas de caracteristicas eritematosas, escamosas
palmo-plantares; eritematosas branco-acinzentadas; papulo-
hipertréficas ou pregas cutaneas; alopécia em clareira e madarose.
Os sintomas poderdo regredir espontaneamente e podera ocorrer,
mais raramente, comprometimento hepatico, quadros meningeos
e/ou até ocular.

Corrimentos mucoides, discretos acompanhado de disuria leve e
intermitente.

Fonte: Brasil, 2015.

Herpes
Genital

Clamidia




36

Quadro 10 - Principais IST e manifestacdes clinicas (conclusao)

Infeccao

Manifestacdes clinicas

Herpes Genital

Dividem-se em primo-infeccdo herpética e surtos recidivantes.
Durante a primo-infec¢do herpética, tem-se o surgimento de lesGes
eritemato-papulosas que evoluem para vesiculas sobre base
eritematosas dolorosas e de localizacdo variavel na regido genital.
O contetdo dessas vesiculas € geralmente citrino. Na maioria dos
casos é acompanhado de febre, mal-estar, mialgia e disuria, com ou
sem retengdo urinaria. Em surtos recidivantes os sintomas sédo de
menor intensidade, podendo ser precedido de sintomas prodrémicos
caracteristicos, como prurido leve ou sensacao de “queimagao’,
mialgias e “fisgadas” nas pernas, quadris e regido ano genital.

Sifilis

Primaria- Caracteriza-se por uma Ulcera, geralmente Unica, indolor,
de base endurecida e fundo limpos. A lesdo permanece por duas a
seis semanas, podendo desaparecer de maneira espontanea,
independentemente de o individuo estar em tratamento.
Secundaria- Ha possibilidade de erupcdo cutdnea em formas de
maculas (roséola) e/ou papulas de caracteristicas eritematosas,
escamosas palmo-plantares; eritematosas branco-acinzentadas;
papulo-hipertréficas ou pregas cutaneas; alopécia em clareira e
madarose. Os sintomas poderdo regredir espontaneamente e
poderd ocorrer, mais raramente, comprometimento hepatico,
guadros meningeos e/ou até ocular.

Clamidia

Corrimentos mucoides, discretos acompanhado de disuria leve e
intermitente.

Condiloma
acuminado
(Papilomavirus
Humano-HPV)

Assintomaticas ou inaparentes na maioria dos casos. Apresenta-se
sob a forma de lesbes exofiticas, chamados de verrugas genitais ou
“cristas de galo”. As lesdes podem aparecer no pénis, anus, vagina,
vulva, colo do utero, boca e garganta; indolores; isoladas ou
agrupadas; com irritacdo ou prurido no local. O risco de transmissao
€ maior quando as verrugas sao visiveis.

Gonorreia

Geralmente é assintomatica, em especial nas mulheres. Em casos
sintomaticos ocorre a presenca de corrimento mucopurulento ou
purulenta e/ou disuria, podendo haver queixas de dor, prurido,
hiperemia, descamacéo da mucosa e odor desagradavel.

Hepatite B

Em geral é silenciosa, a sintomatologia clinica aparece quando a
doenca estd em estagio mais avangado. As principais
manifestagcbes sédo: febre, mal-estar, fraqueza, dor abdominal,
enjoo/nauseas, vomitos, perda de apetite, urina com coloracéo
escura, ictericia e fezes esbranquicadas.

Aids

Durante muitos anos pode permanecer assintomatica, ou seja, a
pessoa é portadora do HIV, mas ndo tem manifestagfes da aids. Os
primeiros sintomas sdo muito parecidos com os de uma gripe, como
febre e mal-estar. A fase sintomatica inicial € caracterizada por
febre, diarreia, suores noturnos e emagrecimento. A baixa
imunidade também pode favorecer o surgimento das doencas
oportunistas como tuberculose, pneumonia toxoplasmose, entre
outras.

Fonte: Brasil, 2015.
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Estas infecgdes constituem ainda o eixo central da infertilidade, disfungao
sexual, abortamentos espontaneos, ma formacdo congénita, partos prematuros.
Ainda hoje, as mulheres sdo mais suscetiveis para adquirir IST e, também, uma
gravidez indesejada. Por razBes de natureza biolégica, comportamental e
psicossocial, fica em funcdo da mulher lembrar-se do preservativo como, também,
de ceder ou ndo ao uso deste recurso (FONSECA, 2011; AMORAS, CAMPOS,
BESERRA, 2015; BOTTEGA et al, 2016).

Para Bottega et al. (2016), a pratica do uso de preservativos e a existéncia de
atividades educativas sdo elementos que favorecem a diminuicdo das taxas
crescentes das IST, limitando o peso para o sistema de saude. O controle das IST
teve inicio na década de 80, apds o surgimento da epidemia do HIV/Aids. As
intervencdes e praticas destinadas a reduzir a prevaléncia das IST, quebrando a
corrente de transmissado foram essenciais nesse processo (MAYAUD E MABEY,
2004; FONSECA, 2011).

Nessa década, as acdes de prevencdo, sempre baseadas no respeito aos
direitos humanos e a pluralidade sexual, se fundamentaram no combate a
discriminagdo e ao preconceito e na disponibilidade de preservativos masculino,
feminino e insumos como gel lubrificante. Além dos materiais informativos oferecidos
nos servicos de saude publica, acbes extramuros e atuacdes promovidas pelas
Organizagfes nédo Governamentais (ONGs) (BRASIL, 2017). O Brasil acolheu o
controle e combate das IST em 1990, com o objetivo de desfazer a corrente de
transmissdo e diminuir os danos causados pelas IST. A responsavel pelas
campanhas de capacitacdo e treinamento dos profissionais, triagem das classes
vulneraveis e acbOes de prevencdo primaria foi a Coordenacdo Nacional de
DST/AIDS (MS-CN-DST/AIDS 2006).

Embora o Brasil tenha avancado nos ultimos anos, pouco se valorizam as
acOes de controle das IST, como a educacdo em saude, a dissipacdo da
identificacdo dos sinais e sintomas, 0 encorajamento para a procura da assisténcia,
a convocacao de parceiros com diagndstico e/ou em tratamento e a campanha em
midia de grande circulacdo, exceto nos periodos de carnaval (BRASIL, 2017). Por
outro lado, h& maior destaque no diagnéstico etiolégico e 0 niumero de profissionais

preparados para o manejo das IST por fluxograma é, com frequéncia, escasso para
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atender toda a demanda. Como consequéncia, provoca-se uma diminuicdo no
acesso aos servicos de saude (BRASIL, 2017).

Homens portadores de IST costumam buscar atendimento em unidades de
pronto atendimento. Apds terem praticado a automedicagdo e pesquisas na internet
para se orientar. As mulheres, muitas vezes assintomaticas, se ndo fizerem o
exame ginecoldgico, as infeccOes passardo despercebidas. Outro aspecto sdo as
dificuldades sociais que permeiam as IST, tendo em vista a hostilidade e intolerancia
de alguns profissionais e usuarios, que contribuem para os portadores ndo buscarem
informacéo (BRASIL, 2017).

A importancia da assisténcia imediata a um portador n&o visa apenas a uma
atuacdo curativa, mas também preventiva, pois os portadores de IST tém maior
chance de adquirir o HIV. Como também, se um portador de HIV apresentar outra
IST, maiores séo as possiblidades de transmissao deste virus (BRASIL, 2017).

O Brasil é o0 absoluto comprador de camisinhas masculinas do mundo. No que
se refere aos artificios de prevencao, cerca de 37,7% dos jovens de 15 a 24 anos
gue fizeram parte da PCAP disseram ter conseguido preservativos gratuitamente
nas unidades de saude (BRASIL, 2011b). Na mesma pesquisa, identificou-se que 0s
individuos que foram abalados por alguma IST e que procuraram a assisténcia de
saude disseram ndo terem sido informados quanto a relevancia da prevencao e
diagnostico das IST. Nota-se que as agbes para diminuicAo da cadeia de
transmissdo sdo pouco tratadas pela equipe de salude, entretanto 97% dos
brasileiros pesquisados na PCAP afirmam a importancia do uso do preservativo na
prevencao das IST e do HIV (BRASIL, 2011b).

Politicas publicas guiadas para a prevencéo das IST e do HIV, mesmo que
deficitarias, séo relevantes. O publico jovem ainda ndo usa o preservativo de forma
continua nas atividades sexuais. A adesdo aos métodos de prevencdo de IST é
complexa e esta associada aos fatores socioculturais, religiosos, morais (AMORAS;
CAMPOS; BESERRA, 2015; BRASIL, 2006; 2015).
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2 ABORDAGEM METODOLOGICA

2.1 Delineamento do estudo

Trata-se de uma pesquisa descritiva em abordagem qualitativa. A pesquisa
gualitativa trabalha com um grau de veracidade que nao pode ser calculado, ou seja,
através de crencas, aspiracdes, valores, atitudes e significados. Procura revelar a
lacuna das relagdes, os sistemas sociais e eventos que ndo podem ser rebaixados a
variaveis. Nesta modalidade de estudo, ocorre um ambiente de exploracéo,
subjetivismo, intuicdo, penetrando-se no universo das acdes, emocdes, significados
e relacdes humanas. Procura-se expor 0S processos sociais pouco explorados e
pertencentes a classes especificas (MINAYO, 2010).

A pesquisa descritiva tem a finalidade de retratar as particularidades dos
fenbmenos ou fatos em um grupo social. O método descritivo é definido pela
identificacdo, registro e analise de opinides, crencas e condutas, sem a intromissdo
do pesquisador (GIL, 2009; BARROS; PARRA FILHO; SANTOS, 2011).

Este estudo é um recorte da pesquisa “Sexualidade e vulnerabilidade dos
jovens em tempos de Infec¢cdes Sexualmente Transmissiveis” e ira usufruir das
informagdes do banco dados, com autorizagao prévia da pesquisadora responsavel,
Profa. Dra. Thelma Spindola, para que 0s mesmos pudessem ser tratados,
examinados e discutidos nesta investigacdo. Cabe ressaltar, outrossim, que a
autora, enquanto membro do grupo de pesquisa, participou ativamente do processo
de coleta desses dados, transcricdo, tratamento do corpus, andlise do material

coletado e a construcédo do banco de dados.

2.2 Participantes da pesquisa e o cenario do estudo

Participaram da pesquisa 0s jovens universitarios. Os critérios de incluséao

foram: ser aluno regular e matriculado em curso de graduacédo da universidade, ter
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idade entre 18 e 29 anos. Foi adotado como referéncia o Estatuto da Juventude
(2013), que dispde sobre os direitos e diretrizes das politicas e dos programas
publicos de juventude aos individuos com idade entre 15 e 29 anos (BRASIL,
2013D).

O local selecionado para a realizacdo da pesquisa foi uma instituicdo de
ensino superior publica, situada na zona norte da cidade do Rio de Janeiro. A
universidade tem como missédo a formagéao profissional por meio das atividades de
ensino, pesquisa e extensao, a fim de atender as necessidades da sociedade.

Os cursos de graduacao disponiveis nesta universidade sdo: Administracao,
Arqueologia, Artes Visuais, Ciéncias Atuariais, Ciéncias Biol6gicas, Ciéncia da
Computacdo, Ciéncias Contdbeis, Ciéncias Econbmicas, Ciéncias Socialis,
Comunicacdo Social, Desenho Industrial, Educacdo Fisica, Enfermagem,
Engenharia Ambiental e Sanitaria, Engenharia Cartogréfica, Engenharia Civil,
Engenharia de Computacdo, Engenharia de Producdo, Engenharia Elétrica,
Engenharia Mecanica, Engenharia Quimica, Estatistica, Filosofia, Fisica ,Geografia,
Historia, Letras, Matemética, Medicina, Nutricdo, Oceanografia, Odontologia,
Pedagogia, Psicologia, Quimica, Rela¢des Internacionais, Servigo Social, Turismo.

Tendo em vista que a pesquisa tem o propdsito de compreender como 0S
jovens conduzem suas atividades sexuais, além das razbes e motivos
influenciadores nessas praticas e na prevencdo de infeccbes sexualmente
transmissiveis, acredita-se que nesse ambiente € possivel ter acesso a uma

diversidade maior de participantes.

2.3 Instrumento e procedimentos para coleta de dados

Os dados foram coletados no ano de 2018 com o emprego da técnica de
Grupo Focal (GF). Como estratégia para alcance dos objetivos da pesquisa matriz,
foi elaborado um roteiro (ANEXO B) com temas a serem discutidos. Do instrumento
aplicado aos universitarios, para esta investigacdo foram selecionados 0s seguintes

topicos: jovem no contexto universitario; sexualidade; Condutas sexuais; Infecdes
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Sexualmente Transmissiveis/prevencao, os quais tém aderéncia ao objeto deste
estudo.

Dentre as técnicas usadas para a captacao de informacdes no decorrer de
pesquisas com abordagem qualitativa, esta inserido o GF. Segundo Calomé et al.
(2015), o grupo focal é uma entrevista em grupo, informal, na qual o didlogo e a
problematizacdo sédo parte da propria técnica. Durante a discussdo do assunto
abordado, os participantes exprimem sentimentos, percepg¢des, pontos de vista,
experiéncias e, ao mesmo tempo, refletem e criam questionamentos relacionados ao
tema pesquisado. Assim, possibilita ao pesquisador maior compreensao em relacéo
a seu objeto de investigacdo (COLOME et al., 2015).

O grupo focal € composto por dois observadores e um moderador. Este,
segundo Sehnem et al. (2015, p. 1195):

[...] precisa ser um facilitador do debate; realizar a abertura do grupo focal;
fornecer informacdes que abordem o encontro; promover a apresentacéo
dos participantes; esclarecer sobre as dindmicas de discussdes; fomentar
opinies diferentes; esclarecer os aspectos éticos da pesquisa; propor
guestdes para o debate e conduzi-lo; sintetizar os momentos anteriores e
encerrar a sessdo. Ja o observador registra 0o que ocorre no grupo; auxilia
na conducédo da sessdo; colabora com o moderador no controle do tempo e
na monitoracdo do equipamento de gravacgdo; e ao final, contribui com seu
parecer.

Os encontros tiveram duracao cerca de 120 minutos, sendo divididos em cinco
momentos, descritos a seguir:

No primeiro momento, foi oferecido um lanche para os componentes do GF a
fim de promover a ambientacdo e facilitar a afinidade entres os participantes. No
segundo momento, de 5 a 10 minutos aproximadamente, a moderadora apresentou
a pesquisa, 0s objetivos e os preceitos de convivéncia durante o GF. Por exemplo,
esperar uma pessoa falar para iniciar uma fala; respeitar o tempo, nado criticar as
concepgdes citadas no grupo, ndo menosprezar nenhum comentario e a liberdade
dos componentes em desistir de participar a qualquer momento, sem riscos ou
punicao.

Solicitou-se aos entrevistados escolher nomes ficticios, com os quais foram
identificados durante o GF. O terceiro momento, com cerca de 60-70 minutos, inicia-
se com uma pergunta chave sobre a pesquisa com o objetivo de incentivar o debate.
Em seguida, foram abordados e debatidos os assuntos citados no roteiro. No quarto

momento, com aproximadamente 5 a 10 minutos, a moderadora sistematiza as



42

informacdes compartilhadas no grupo. O grupo foi questionado sobre possiveis
hesitacdes e pontos ainda n&do abordados, bem como a anélise da atividade pelos

participantes.

2.4 Aspectos éticos

A pesquisa matriz foi aprovada pela Comissdo de Etica e Pesquisa — COEP
da instituicho sede do estudo, em 06/206 com parecer 1.577.311, sendo
confeccionada em conformidade com a Resolucdo n°466/2012 do Conselho
Nacional de Saude cumprindo todos os aspectos éticos e legais da pesquisa com
seres humanos (BRASIL, 2013d).

Os entrevistados assinaram o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido —
TCLE (ANEXO A). A fim de informar sobre a natureza e objetivos da pesquisa, tal
como seu carater voluntario na participacédo e a liberdade para nédo ser incluso ou
mesmo retirar sua aprovacdo em qualquer etapa do processo de investigacao.

Apbs o preenchimento do TCLE, as atividades foram iniciadas em ambiente
previamente reservado. Neste cenario, cada participante recebeu uma etiqueta com
a identificacao escolhida por si para garantir o anonimato e sigilo. O GF foi gravado,
com auxilio de aparelho de gravacao do tipo media player (MP5 ou superior), com o
intuito de obter mais veracidade na transcricdo do GF, com autorizacdo prévia dos

participantes.

2.5 Tratamento e analise dos dados

A seguir a coleta de dados, os conteudos obtidos no GF, ou seja, as falas
foram transcritas, a fim de tornar o corpus acessivel e compreensivel. Na
transcricdo, os vicios de linguagem e girias como, por exemplo, “né”, “ta”, “assim”,
“aham”, risadas, expressdes nao verbais e palavras inapropriadas para publicacéo

cientifica foram suprimidos.
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Como afirma Minayo (2012), para se alcancar uma andlise fidedigna, é
preciso que haja a compreensdo e internalizacdo dos referenciais teéricos que
embasam a pesquisa e do procedimento de andlise em si. Assim, é primordial a
elaboracdo de uma andlise sistemética, detalhada e criteriosa, assegurando a
precisdo metodoldgica, reduzindo as suposicdes no processo.

Dessa forma, o roteiro sistematico favorece a objetivacdo de um determinado
conhecimento, que tem como apoio as opinides, relacbes, acdbes humanas, crencas
e os valores sociais. A andlise qualitativa de um objeto de pesquisa dispbe das
condicbes e dos instrumentos para ser reconhecida como construto cientifico.
Porém, é vital a captacdo e entendimento da técnica analitica que serd usada
(MINAYO, 2012).

Para a andlise dos dados, aplicou-se a técnica de andlise de contetdo, no
modelo de anadlise tematico-categorial proposta por Bardin (2011) e sistematizada
por Oliveira (2008). Para Bardin (2011), a analise de conteudo pode ser entendida
COmMO um recurso empirico, cujo propdsito é esclarecer o critico. A autora apresenta
como métodos de andlise a organizacdo, codificacdo, categorizacdo, influéncia e
informatizacdo. E como técnicas: analise categorial, de avaliacdo, de enunciacéao,
proposicional do discurso, de expresséo e das relagdes.

Oliveira (2008) propds uma sistematizacdo do processo de andlise de
conteudo tematico-categorial. Apresenta, entdo, um suporte inquestionavel com a
descricdo minuciosa das etapas apresentadas a seguir:

a) Leitura flutuante ou intuitiva: Leitura rasa e superficial do conteudo.
Nessa etapa, o objetivo é oferecer ao leitor uma visdo generalizada dos
dados;

b) Definicdo de hipbteses provisérias: Durante a leitura flutuante, o
pesquisador pode desenvolver hipoteses provisérias, ou seja, questdes
gue poderdo guiar ou ndo o pesquisador;

c) Determinacao das Unidades de Registro (UR): As UR séo pequenos
fragmentos que podem reproduzir sentido. Elas podem ser palavras,
frases, temas, resumos, acontecimentos relacionados ao objeto de
estudo. Nesta fase, cada UR deve ser usada pelo pesquisador ao

longo da analise;
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d) Definicdo dos temas/(das) unidades de significacdo (US): Unido das
UR com as US que possuem o0 mesmo sentido, ou seja, cada contetudo
sera composto por um conjunto de UR;

e) Andlise das categorias: As categorias sao entendidas como um
conjunto de dados que reunem atributos comuns. Na escolha da
categoria, sdo usados critérios sintaticos (como verbos, pronomes e
adjetivos), léxicos (por exemplo, sinbnimo ou antbnimo), semanticos
(temas) e expressivos (alteragdes na linguagem e na escrita). Na fase
de interpretacdo dos dados, o pesquisador volta ao referencial tedrico e
busca embasar a anélise;

f) Apresentacdo dos resultados: Os resultados podem ser exibidos de
modo textual e/ou através de tabelas, graficos e quadros, mas,
também, sempre deve ser conexo com o objeto de estudo;

g) Discussao dos resultados: Processo de argumentacao dos resultados

sob a ¢6tica do referencial tedrico empregado.
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3 APRESENTACAO E DISCUSSAO DOS RESULTADOS

3.1 Os jovens universitarios e suas caracteristicas

Neste topico, sera apresentado o perfil social do grupo investigado. Tem-se
como caracteristicas: sexo, idade, curso de graduacdo em que esta matriculado,
status de relacionamento, presenca de filhos e com quem reside. Participaram do
estudo 27 jovens universitarios, de ambos 0s sexos, com idade entre 18 e 29 anos.
Desse total, 12 pertencem ao sexo masculino e 15 ao sexo feminino, formando a

homogeneidade do grupo focal (Tabela 1).

Tabela 1 — Distribuicdo dos universitarios conforme faixa
etaria, sexo e area geral de conhecimento.
Rio de Janeiro, Brasil, 2020. (n=27)

Faixa etaria f

18-24 24
25-29 3

Sexo

Masculino 12
Feminino 15
Area Geral de conhecimento

Saude 10
Humanas 9
Exatas 8

Nota: Banco de dados da Pesquisa Sexualidade e vulnerabilidade dos
jovens em tempos de infec¢des sexualmente transmissiveis.
Fonte: A autora, 2020.

Na tabela 1, é possivel identificar que, do total de 27 jovens, a maioria possui
idade entre 18-24 anos e estdo matriculados regularmente nos cursos das areas
saude (10), humanas (9) e exatas (8). Cabe destacar que a organizacdo dos
participantes do estudo, segundo curso de graduacéo e area geral de conhecimento,
estd em conformidade com as referéncias da Coordenacédo de Aperfeicoamento de
Pessoal de Nivel Superior (CAPES).
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O perfil social do grupo pesquisado demonstra que o0 jovem ingressa na
universidade com idades de 18 e 19 anos, ou seja, ingressam no ambiente
universitario cada vez mais cedo. Considerando, ainda, que esse publico vive
mudancas bioldgicas, psicologicas e sociais que contribuem para a criacdo de
expectativas quanto a qualificacdo adequada e a insercdo no mercado de trabalho
(BRASIL, 2016; GRANER; CERQUEIRA, 2019; MUSSI et al, 2019).

No que tange ao género do grupo pesquisado, os achados sdo consoantes ao
Censo da Educacao Superior 2017, demonstrando que o numero de estudantes
matriculados do sexo feminino € predominante nas Instituicbes de Ensino Superior
(IES). Percebe-se que, mesmo que historicamente o sexo feminino esteja voltado
somente ao ambiente doméstico, 0s novos papéis desempenhados pela mulher na
sociedade estimularam a procura de uma educacdo mais adequada as
necessidades (LIBERATO; ANDRADE, 2018; PEDRAZA, 2011).

Ainda assim, as mulheres sentem-se mais inseguras na busca pelo mercado
de trabalho em comparacdo aos homens. Isso devido as imagens de género que séo
construidas no mundo empresarial, assim, essas imagens refletem uma
diferenciacdo nas politicas de recrutamento, treinamento, promocao, remuneracao e
demissédo. Por consequéncia, o sexo feminino esta frequentemente associado as
altas de absenteismo, rotatividade e impontualidade. Além dos direitos e gastos
relacionados a licenca-maternidade. Dessa maneira, tem-se como resultado a visao
da mulher somente ligada ao papel de cuidadora e do lar. (SOUSA; GONCALVES,
2016; CANI, 2016).

Na Tabela 2, é apresentada a relagdo entre as categorias sexo e a escolha

dos cursos de nivel superior.

Tabela 2 - Distribuicdo dos universitarios segundo é&rea geral de

conhecimento e o sexo. Rio de Janeiro, Brasil, 2020. (n=27)

. . M F Total
Area Geral de Conhecimento / Sexo ¢ ¢ ¢
Saude 1 9 10
Humanas 5 4 9
Exatas 6 2 8
Total 12 15 27

Nota: Banco de dados da Pesquisa Sexualidade e vulnerabilidade dos jovens
em tempos de infecgbes sexualmente transmissiveis.
Fonte: A autora, 2020.



47

Na Tabela 2, observa-se que existe maior representatividade de mulheres na
pesquisa. Assim como ha maior expressdo do sexo feminino no curso da area de
Ciéncias da Saude, considerando que o objeto de trabalho dessas profissbes séo o
corpo e o cuidado, os quais séo historicamente associados a caracteristica feminina
(BUBLITZ et al, 2015). Os dados publicados pelo Instituto Brasileiro de Geografia e
Estatistica (IBGE), portanto, sdo validados no que concerne ao maior percentual de
mulheres que tém acesso ao curso superior (IBGE, 2018).

Em relacédo ao género e a escolha dos cursos de graduacédo, encontra-se que,
em consequéncia da ampliacdo do ensino, os homens e mulheres tém o mesmo
acesso a escolarizacdo, confirmando, assim, um maior quantitativo para a insercao
na universidade. De acordo com o Instituto Nacional de Estudos e Pesquisas
Educacionais Anisio Teixeira (Inep), 70,6% das matriculas em cursos de licenciatura
sdo do sexo feminino, enquanto 29,4% sdo do sexo masculino. E em relagdo a pos-
graduacdo stricto sensu, as mulheres também ocupam o maior percentual de
mestres formados no Brasil. Tal qual entre os doutores, elas ocupam a maioria dos
titulados.

Assim como nas regides brasileiras pesquisadas pelo Inep, existe uma maior
procura das mulheres por cursos na area de Saude e Bem-estar Social. Em
contrapartida, no sexo masculino had destaque para as areas de Engenharia,
Produgdo, Construcdo, Matemética e Computagdo (BRASIL, 2014). Constata-se,
ainda, a similaridade desse estudo com a pesquisa de Nierotka e Trevisol (2016)
gue, por sua vez, relata o destaque do sexo feminino nos cursos de Enfermagem,
Nutricdo, Pedagogia e Letras. Ja quanto ao sexo masculino, ha a prevaléncia nos
cursos das areas de exatas e engenharias.

Dessa forma, esses dados evidenciam como as questdes relacionadas ao
género ainda possuem intensa influéncia nas decisées dos jovens, ja que, desde a
infancia, meninas e meninos recebem ensinamentos distintos, mesmo nas mais
simples brincadeiras. Quanto a mulher, sempre foram estimulados o0s
comportamentos associados aos cuidados e a assisténcia e aos homens o oficio de
provedor. Por isso, a escolha do curso pode ser discutida a contar dos papeis de
género. Considerando, ainda, que a razdes para a escolha dos cursos perpassam
por inimeras influéncias como o gosto pela area, importancia da profissao para a

sociedade, seguranca no emprego, vantagens econémicas, facilidade no vestibular e
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indicacdo familiar (DWYER et al., 2016; TREVISOL; NIEROTK, 2016; BARROS;
MOURAO, 2018).
A seguir, serdo apresentados os resultados sobre o status de relacionamento,

presenca de filhos e com quem os universitarios residem (Tabela 3).

Tabela 3 - Distribuicdo dos universitarios segundo 0s
relacionamentos, a presenca de filhos e

moradia. Rio de Janeiro, Brasil, 2020. (n=27)

Tipos de relacionamentos

Solteiro/a

Solteiro/a, mas "fica sério" com alguém
Namora

Casado/a

Presenca de filhos

Sim

N&o

Com quem reside

Pais

Avos

Conjuge

Republica

Nota: Banco de dados da Pesquisa Sexualidade e vulnerabilidade dos

jovens em tempos de infeccdes sexualmente transmissiveis.
Fonte: A autora, 2020.

N [N =
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Como mostra a Tabela 3, ha predominéncia de jovens solteiros/as (16), mas
existem alguns (9) que namoram. Além disso, somente um jovem possui filho, este,
por sua vez, é casado e mora com a cénjuge. Esse evento demonstra a manutencao
cultural e social da formacéo familiar tradicional.

No tocante a moradia e dependéncia familiar, os dados obtidos nessa
pesquisa sdo analogos a pesquisa de opinido publica elaborada pela Secretaria
Nacional da Juventude (SNJ) em 2013. Nessa pesquisa, 3.300 jovens brasileiros
foram entrevistados e identificou-se que 61 % deles moravam com os pais (BRASIL,
2013b). A execucdo de estudos mais longos e a insercdo tardia e instavel em
empregos cooperam para o adiamento da saida do jovem da casa dos pais. Além
disso, a familia fornece, muitas vezes, auxilio financeiro e social ao jovem. Logo, a
passagem para a vida adulta esta sujeita ao meio social, cultural e econdmico ao

gual o jovem pertence.
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Dentro desses fatores, encontram-se a caracteristica social, o nivel da
escolaridade, as chances de emprego, 0os papéis de género e os atributos culturais.
Por isso, a transicdo completa do jovem para a vida adulta acontece em dois
momentos: no primeiro, ele esta isento de excessivas preocupacoes; e no segundo,
h& a estabilidade e comprometimento (BORGES, 2013; GUERREIRO; ABRANTES,
2005).

A saida precoce dos jovens da casa dos pais atualmente ndo é uma realidade
social, posto que o casamento e gerar filhos ndo sdo mais quesitos tradicionais,
porém sado vistos como opcdo. Contudo, a permanéncia prolongada dos jovens
adultos na casa dos pais promove a maior dependéncia, prejudica 0 compromisso
social e os mantém na condicdo longinqua de adolescentes (JABLONSKY;
MARTINO, 2013; KUBLIKOWSKI; RODRIGUES, 2016).

3.2 Categorias teméticas relacionadas as préaticas sexuais e 0s elementos

influenciadores

A andlise temética dos dados resultou na identificacdo e codificacdo de 126
unidades de registro que respondiam as questdes de pesquisa, sendo alocadas em
cinco unidades de significacdo. Essas, por sua vez, foram reunidas conforme
aproximacéo e semelhanca para a elaboracdo de categorias e subcategorias que
serdo descritas e discutidas posteriormente (APENDICE A).

As categorias e subcategorias que emergiram da analise sdo explicitadas no

quadro 3, a sequir:
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Quadro 11 - Categorias e subcategorias que emergiram da andlise

tematica do grupo focal

Categorias Descricao Subcategorias

A percepgéo plural dos
Categoria 1 | jovens universitarios acerca
da sexualidade

A influéncia da
cultura na
sexualidade.

A influéncia da
religiosidade na
sexualidade

Fatores influenciadores da
Categoria 2 sexualidade entre jovens
universitarios

A influéncia da cultura e
Categoria 3 religiosidade nas praticas
sexuais

Fonte: A autora, 2020.

As Categorias e subcategorias serdo discutidas no decorrer do texto,
amparadas com estudiosos dos temas abordados como a sexualidade, a

religiosidade, a cultura, a religido e contextos sociais que envolvem 0s jovens.

3.2.1 Categoria 1: A percepcao plural dos jovens universitarios acerca da

sexualidade

Nessa categoria, objetivou-se conhecer a percep¢cdo dos jovens
universitarios sobre a sexualidade, a partir do debate acerca da temética com o
grupo pesquisado, considerando suas vivéncias e comportamentos sexuais. Os
eixos vitais da discussdo foram os conceitos de sexualidade e o cenario social
desses jovens.

Essa categoria contém 24 unidades de registro, 10 unidades de significacdo
e representa 29% do total do corpus analisado. Identificou-se que o conceito de
sexualidade, para a maior parte dos jovens entrevistados, esta relacionado ao sexo,
a atracdo fisica, a expressdo e ao desejo sexual. Sendo evidenciado nas seguintes

falas:
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Sexualidade, para mim, € a expressao de um desejo intimo da pessoa,
como ela expressa, 0 que ela sente por outro ser humano. (Participante 1,
19 anos)

[...] atracdo. Mas podem ser diversas formas como, por exemplo, pode ser
atracgdo pelo fisico. (Participante 2, 23 anos).

A sexualidade é como o gosto da pessoa se exp8e. Por exemplo, eu sou um
homem e, conforme a minha criacdo e a sociedade que eu vivo, gosto de
mulheres [...]. (Participante 6, 21 anos)

[...] como vocé se atrai por outra pessoa. Sexualidade sempre envolve vocé
e outra pessoa, mas em um ato. Sempre determinado por quem vocé se
atrai. (Participante 4, 21 anos)

No que se refere a compreenséo dos jovens sobre a sexualidade e orientacao
sexual, o estudo feito por Silva et al (2019) com o objetivo de compreender as
percepc¢des dos estudantes de enfermagem acerca da sexualidade, obteve os dados
semelhantes aos apresentados nesta pesquisa. Dessa forma, constatou-se que o0s
conceitos relatados pelo publico entrevistado sobre a sexualidade referem-se aos
comportamentos sexuais, ao amor, a intimidade, ao componente fundamental das
relacdes e paixdes sexuais, ao prazer e, também, a saude reprodutiva.

Sendo a sexualidade um aspecto fundamental da vida humana e inspiradora
dos sentimentos, das acdes e interacdes, € composta de elementos bioldgicos e,
ainda, estruturacao historica, produto da cultura, necessita-se, entdo, que seja
analisada agregada a cultura e a sociedade. Assim, as varias socializacdes
constroem significados diferentes a cada pratica sexual. Essa, por sua vez,
experimenta os diversos meios de influéncia como a escola, amizade, familia os
meios de comunicacdo. Conforme afirmam Fausto-Sterling (2000) e Grosz (1994), a
biologia, a psique e o social formam a sexualidade. Assim, a sexualidade abrange
diversas dimensdes do ciclo de vida humano como género, orientacao e identidade
sexual, emocao, reproducdo e amor. E é manifestada e vivida individualmente e de
distintas formas, por exemplo, por meio dos desejos, fantasias, pensamentos,
valores, ac0Oes, relacionamentos. (LOURO, 2007; WHO, 2017; SILVA, 2019;
HEILBORN, 2006; GIDDENS, 2012; ALVEZ et al., 2017).

A sexualidade estd associada ao cenéario social dos valores, dos
comportamentos, dos desejos, das crencas, dos relacionamentos interpessoais e da
identidade, dando-se em novas conjunturas ao longo do tempo. Dai a sexualidade &
um conceito diferente de sexo, que alude a objecdo bioldgica guiada pelo aparelho
reprodutivo (MACHADO, 2015; ALVEZ et al., 2017).
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Conforme Villela e Arilha (2003) afirmam, o termo sexo dispde de trés
significados. O primeiro indica 0 posicionamento do sujeito no momento da
reproducdo sexuada: sendo o gerador (a fémea) e o fecundante (0 macho); o
segundo, refere-se aos O6rgdos genitais externos. O terceiro e ultimo termo,
amplamente conhecido, relaciona-se junto com o verbo “fazer” — fazer sexo — como
expressdo aproximada do ato sexual. Considerando ainda que as palavras “coito” e
‘copula” também estdo relacionadas ao ato de reproducédo, o conceito de sexo para
0s jovens dessa pesquisa esta em harmonia com o terceiro significado descrito
acima, isto €, atribui a relacdo sexual a satisfacéo e ao prazer.

Porém, em determinados instantes, os jovens refutavam essas concepgoes,
ao citarem a interferéncia cultural, o circulo social e a autopercepcdo no

desempenho das praticas sexuais. Como as descri¢cdes a seguir mostram:

[...] eu acho que sexualidade também seria como eu me vejo no ambito
social. (Participante 5, 23 anos)

eu acredito que sexualidade vem muito do que a pessoa quer expressar
. (Participante 3, 18 anos)

—

...
L..

Observa-se que, sob a perspectiva de alguns dos jovens, a sexualidade vai
além da prética sexual, sendo cercada por diversas influéncias como o ambiente
social, a percepc¢ao sobre si mesmo, a criacdo familiar e a preferéncia individual. Os
entrevistados também fazem alusdo a expressao fisico-biolégica, a identidade de
género e ao autorreconhecimento.

A sexualidade, no entanto, ndo se mescla com o instinto, com o parceiro ou
com a fusdo dos 6rgdos genitais. Ela é multifacetada e ultrapassa a necessidade
fisiolégica e tem relagdo com a caracterizagdo do desejo. Mesmo que receba a
influéncia biologica, ndo se limita somente aos aspectos genitais, mas também a
como o individuo entende e vivencia os enredos afetivos e sexuais ao longo da
existéncia. Embora os individuos sofram influéncia dos hormoénios, seus
mecanismos de acdo ndo sao suficientes para desenhar o desenvolvimento
psicossexual que, por sua vez, também possui defluéncias culturais e sociais. Assim,
0S grupos sociais, o tempo e fatores historicos contribuem para a construcao
(WEREBE, 1998; SENEM; CARAMASCHI, 2017).

A composicdo cromossomica da pessoa humana compde a primeira

caracteristica para diferenciar os dois sexos. Como resultado, a fisiologia e anatomia
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das estruturais sexuais estabelecem macho e fémea. Contudo, a identidade de
género, que caracteriza a feminilidade e a masculinidade, recebe influéncia de varios
fatores. Assim, a identidade de género esta relacionada a autodefinicdo (SENEM;
CARAMASCHI, 2017; ARAUJO; PENNA, 2014; LOURO, 2007; TEXEIRA, 2016;
WEREBE, 1998; AUFRANC, 2018).

Por outro lado, entende-se género como a constituicdo social e cultural das
funcdes praticas de ser homem e mulher, influenciados ainda pela cultura, por
habitos, crencas e tempo. Dessa maneira, determinados comportamentos Sao
esperados de homens e mulheres em toda cultura existente, entretanto esses
comportamentos podem distinguir de cultura para cultura (ARAUJO; PENNA, 2014;
LOURO, 2007; TEXEIRA, 2016; LUSEY et al., 2017).

Os papeis de género ensinados na infancia sdo a fonte para o
estabelecimento de diferencas que classificam as meninas e 0os meninos. Nesse
periodo, as instituicbes sociais, pais e 0s mais proximos incentivam as condutas
femininas e masculinas. Em contrapartida, o entendimento de género ndo se
relaciona exclusivamente aos comportamentos sexuais ja esperados, visto que a
orientacdo sexual € conceituada como a busca por relacionamentos afetivos-sexuais
por individuos de género diferentes, do mesmo género ou ambos. Isto €, com qual
género a pessoa sente prazer. Se for do sexo diferente, denomina-se heterossexual,
se do mesmo sexo, homossexual ou se houver atragdo por ambos 0s sexos,
bissexual (BRASIL, 2013d; DE BOLLE et al., 2015).

As falas a seguir evidenciam e confirmam que o0s jovens percebem a
sexualidade vinculada a identidade de género, a orientagdo sexual, a identidade
biologica e a identidade fluida que, por sua vez, pode alterar e diversificar entre a
identidade de género.

A sexualidade ja faz parte da pessoa. No meu caso, me vejo hétero. Logo,
meu lado sexual é hétero. (Participante 7, 29 anos)

[...] @ pessoa pode se ver feminina e estar em um corpo masculino. Assim
como, uma pessoa pode estar em um corpo masculino, mas se vé feminina.
(Participante 7, 29 anos)

[...] para mim, é uma coisa que pode ser mudada. Nao necessariamente
vocé é do jeito que nasceu. (Participante 10, 19 anos)

[...] eu acredito que se a pessoa ndo se sente bem do jeito que nasceu, ela
pode mudar. (Participante 3, 18 anos)
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Sexualidade € a forma expressa do gosto, ndo tem relacdo com a biologia
propriamente dita. [Eu] acho que sexualidade é como vocé se vé no mundo.
(Participante 6, 21 anos)

Eu acho [a sexualidade] tem relacdo com género também. (Participante 8,
24 anos)

[Eu] acho que é como vocé se reconhece também, como mulher, como
homem, as vezes tem mulheres que se reconhecem como homem.
(Participante 9, 21 anos)

Os entrevistados incluiram em suas falas, mesmo que sem conhecimento
cientifico, o construcionismo social. Esse, por sua vez, considera que a sexualidade
€ uma formacgéo de longo prazo, mutavel no tempo e no espaco, na qual o corpo
fisico € somente um alicerce para a construcdo histérica que envolve outras
construcbes (como individualidade, satisfacdo sexual e apetite erotico), sendo a
individualidade sexual, portanto, um conjunto de produtos do desenvolvimento
(GAGNON,2006; TEXEIRA, 2016; TEIXEIRA, 2015).

As novas representacdes sobre sexualidade revelam uma nova percepcao
sobre a liberdade sexual. Dessa forma, deve-se atentar que a sexualidade tem em si
a vivéncia do sentido, sendo um aspecto dinamico, dialético, histérico e processual.
Além de transitar pelas dimensfes da reproducdo, da pratica sexual e do prazer
(SENEM; CARAMASCHI, S, 2017).

Percebe-se que a definicho de sexualidade e outras classificacdes
reconhecidas envolvem outros conceitos para os jovens entrevistados. Ainda assim,
eles sustentam a opinido de que existe mais de uma possibilidade para a liberdade
sexual no exercicio da sexualidade. Todavia, os comportamentos por eles aceitos
ainda séo vistos com discriminacgéo pela sociedade, como na fala abaixo.

Eu vejo que a gente tem uma liberdade, mas as pessoas, por questao
social, ficam presas ainda em determinados padrbes. Elas querem ainda

ficar reproduzindo determinados padrées que a dindmica de hoje ja nao
comporta. (Participante 11, 27 anos)

Entender que a sexualidade é um processo continuo de transformacédo é
fundamental para distinguir os modos de vivencia-la e reconhecer suas variancias
dentro do contexto historico. Os padrdes e normatizacdes estabelecidos influenciam
a expressdo e interpretacdo critica dos comportamentos. Nesse sentido, é valido
compreender os mais diversos fatores contribuintes que formularam o modo como a

sociedade enxerga a sexualidade ao longo do tempo. A partir das iniUmeras
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significagbes recebidas, a sexualidade passou por vérias dimensdes como a social,
historica, cultural e biologica (SENEM; CARAMASCHI, S, 2017; FOUCAULT, 2007).

No contexto historico, o primeiro momento da sexualidade € denominado de
sexualidade mitica, sendo formado pelo periodo paleolitico com duracdo de
guinhentos a dez mil anos a.C. Foi nesse periodo que a estrutura matriarcal recebeu
destaque por meio das caracteristicas femininas, procriadores e maternos. Ao
mesmo tempo em que 0s homens saiam para buscar a cacga, por outro lado, as
mulheres eram responsaveis pela organizacdo e manutencao do lar. Ja no periodo
neolitico, a partir de dez mil a.C, foi registrado como um processo de
sedentarizacdo, sendo resultado das mudancas e de vertiginoso aumento da
sociedade, desfazendo-se, entdo da caca e da pesca. (VICENTINO, 1997; SENEM,;
CARAMASCH, 2017).

Nesse mesmo periodo, houve o inicio dos registros sobre a religido e o
poder patriarcal. Assim, o homem tornou-se o0 ponto central dos relacionamentos,
dando origem ao modelo de dominio e poder, por sua vez, exercendo controle sobre
a mulher. Os deuses passaram a serem vistos como machos e as leis, bem como os
arranjos religioso e bélico, foram transformados em um ambiente totalmente
masculino (VICENTINO, 1997; STEARNS, 2010; SENEM; CARAMASCH, 2017).

O modelo patriarcal, descrito no livro de Génesis, firmado no periodo décimo
ao oitavo milénio a.C, teve forte influéncia na cultura hebraica. Gerando, entdo a
superioridade do homem e o menosprezo pela mulher, visto, por exemplo, na
proibicdo de ela se tornar sacerdotisa. Nesse modelo, as unides eram firmadas
através do contrato familiar entre os senhores e as mulheres eram trocadas pelo
dote. Em determinadas sociedades, o valor do dote era tdo caro que obrigava os
irmaos a terem apenas uma mulher em comum, a poliandria. Apos o exilio judaico, a
vida celibataria, o negativismo relacionado ao corpo, ao casamento e a mulher
surgiu.  GREGERSEN, 1983; VICENTINO, 1997; STEARNS, 2010; SENEM,;
CARAMASCH, 2017).

A ldade Média foi o periodo em que o cristianismo exerceu forte influéncia
na sexualidade. Ja na tradicdo biblica hebraica, deu base para a formulacdo da
moral cristd. Sendo vista, anteriormente, por religido perseguida, tornou-se a religiao
oficial do império romano no século IV d.C., fornecendo base para o patriarcalismo

hebraico, o cristianismo preservou o desprestigio da mulher, a submissdo e a
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rejeicdo sexual através do controle sexual. O prazer, por sua vez, também era visto
como algo negativo, fonte do mal, bem como a homossexualidade (FIGUEIRO,
2001).

No Concilio de Trento, 1545 a 1563, 0 sexo passou a ser regido pela religido
e, entao, transformou-se em objeto de condenacgao. Ja no periodo da “puritanizagao
do sexo”, a religiao foi o instrumento de proibicdo da manifestagdo sexual. Depois
disso, qualquer contetdo relacionado ao sexo e a pratica sexual tornou-se
investigado pelos pensadores como, Darwin, Freud e, até mesmo, pela medicina.
Nesse tempo, houve a patologizacdo do sexo que, consequentemente, se
transformou na psiquiatrizacdo do sexo, segundo Foucault (GREGERSEN, 1983;
VICENTINO, 1997; STEARNS, 2010; SENEM; CARAMASCH, 2017).

Apés todos esses periodos, a compreensao sobre o comportamento sexual
foi inconstante e instavel. As concepg¢fes antigas séo direcionadas aos dias atuais,
mas com formas e apresentacdes diferentes do passado. Os jovens declaram que a
visdo sobre a pratica sexual e 0 sexo ainda permanecem presos as conviccoes
antigas, como as falas sinalizam.

[...] N&o que hoje ndo sofram [preconceito], mas antigamente essa questao
era muito mais [intensa]. Ndo que nao existissem pessoas homossexuais,
sempre existiu, mas sé que hoje é muito mais aceito que antes [...] hoje

também se tem o medo, porém hoje tem muito mais apoio do que
antigamente. (Participante 12, 21 anos)

Eu acho que o preconceito ainda existe. Os antigos dizem que na época
deles ndo tinha essa quantidade, essas classificacdes, nao existiam
[classificacbes]. (Participante 8, 24anos)

[...] essa questdo de liberdade de expressdo, principalmente depois da
época de 64, as pessoas puderam se mostrar mais. Mostrar quem elas
eram e ndo ficarem tao reprimidas e com medo de sofrerem alguma coisa
[no tocante a orientacédo sexual]. Principalmente pela evolucéo, acho que de
pensamento, muito apoio as causas, as pessoas [...] (Participante 12, 21
anos)

Eu ndo acho que a sexualidade tenha mudado em si. O que mudou foi a
repercussdo do fato da pessoa poder assumir e aceitar a sua sexualidade
perante a sociedade. (Participante 16, 21 anos)

A visdo sobre a expressdo livre da sexualidade comecou no século XIX,
qgquando Freud e Marx iniciaram 0s questionamentos que possibilitaram maior
liberdade para o entendimento dos mecanismos sexuais. No contexto dos
movimentos sexuais e feministas, a liberdade sexual passou a ser mais discutida,

expressa e aceita. Todavia, a deserotizacdo do sexo permitiu a minimizacdo dos
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tabus, contudo os lacos afetivos foram desprezados e o0 prazer mecanizado
propiciando, entdo, a abundancia de vivéncias pessoais. Entretanto, alguns
comportamentos ainda estdo associados aos modelos antigos. (WEREBE, 1998;
SENEM; CARAMASCH, 2017).
Os participantes descrevem a evolucdo e mudanca das percepc¢des sobre as
praticas sexuais, como descritos a seguir.
[...] E com isso vocé deixou de ter um relacionamento normal, reservado ou

discreto para uma expressao maior, para fetiches [...] (Participante 14, 20
anos)

[...] as pessoas, por questdo social, ficam presas a determinados padrdes. E
como se ainda ndo tivessem aprendido realmente esse amor livre, essa
fluidez [...] (Participante 11, 27 anos)

A liberdade sexual exposta e defendida por personagens notorios promove e
favorece a licenca para realizar discussdes em ambientes, talvez, mais discretos. Os
entrevistados apontaram que a pratica de revelar os comportamentos sexuais
beneficia a quebra de estigmas das praticas sexuais. A existéncia de icones
famosos assumindo a homossexualidade, acrescentam, reforca a abertura para a
aceitacao.

[...] € muito comum a gente ouvir de pessoas mais velhas “hoje em dia virou
moda ser gay, ser homossexual’ [...] a questdo da representatividade
também é muito importante pois antigamente vocé ndo via galés de filme e
de novela se assumindo [gays]. Ricky Martin € um exemplo, que importa
muito no meio dele porque ele € um estereétipo de homem, de gala e as
pessoas da sociedade ndo aceitam que esse tipo de homem seja gay.
(Participante 9. 21 anos)

Eu acho que a questdo da representatividade também importa muito. As
pessoas se veem muito representadas hoje em dia em diversos assuntos.
Entdo, a questdo de vocé estar vendo sempre aquilo, como antigamente
ndo era falado, ndo era exposto, era muito mais dificil de lidar, era muito
mais dificil vocé ver pessoas se expondo. Acho que essa questdo de
representatividade é importante [...]. (Participante 15, 23 anos)

Sendo as realidades demasiadamente influenciadoras e coexistentes sobre
a perspectiva sexual, o produto dessas interagcbes € o acordo entre as partes
envolvidas, ou seja, 0os que aceitam e praticam a liberdade sexual e as novas
formulac6es do comportamento sexual em equilibrio com aqueles que preferem ser
mais conservadores e restritos. Desse jeito, espera-se que as discussodes, conversas
e os debates benéficos, esclarecedores e sem preconceito, independentemente do
grupo social sejam realizados e compartiihados na sociedade. (AGIDE;
SHAKIBAZADEH, 2018; COUTINHO, 2012; SENEM; CARAMASCH, 2017).
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3.2.2 Cateqgoria 2: Fatores influenciadores da sexualidade em jovens universitarios

Essa categoria inclui 162 unidades de registro, 10 unidades de significacédo e
representa 47% do total do corpus analisado. A partir do exposto, surgiram as
seguintes subcategorias: “A influéncia da cultura na sexualidade” e “A influéncia da
religiosidade na sexualidade”.

A subcategoria A influéncia da cultura na sexualidade apresenta 52 unidades
de registro, com 10 unidades de significacdo (25%) e aborda os principais temas
referentes a sexualidade. Além de explorar como 0s jovens percebem as relacfes
humanas e a iniciagdo da prética sexual. Assim, € importante analisar o exercicio da
sexualidade na fase da juventude, a fim de possibilitar a compreensdo de suas
atividades e o conhecimento dos processos sociais vivenciados no decorrer do
tempo.

Dentre as inumeras associagdes relacionadas ao termo “cultura”,
fundamentalmente, sempre ha a alusdo a realidade social, as ideias e crencas de
um grupo. Sobretudo, entende-se por cultura aquilo que define a realidade de um
povo ou nagdo e, até mesmo, caracteriza um grupo dentro de uma sociedade.
Considera-se, também, que a cultura ndo € estdtica, mas dinamica e,
consequentemente, passa por transformacgdes e processos quando, por outro lado,
as normas religiosas sdo permanentes e imutaveis. Sendo, entdo, os estilos e
comportamentos variantes e, por vezes, aceitos (SANTOS, 1987). As falas a seguir
evidenciam como a cultura é instavel, adaptavel e flutuante:

[...] antigamente, as pessoas que revelavam ser gays ou lésbicas eram
consideradas como aberracdo pela questdo da religido, ignorancia,
pensamento medieval. Hoje em dia ja& tem um pouco mais de aceitacao,

mas ainda ha pensamentos retrogrados, por exemplo, que o ato sexual € so
para a reproducéo [...] (Participante 16, 21 anos)

As caracteristicas culturais e até mesmo as geogréaficas influenciam os
comportamentos sexuais. Assim, 0os mecanismos da sexualidade sdo permeados
pela intencdo, escolha, mas também pela dimensdo cultural. Qualquer cultura -
mesmo as mais reprimidas - possui um contexto sexual que é influenciado por outras
culturas. Afinal, as distintas sociedades e a maneira como elas enfrentam seus

valores morais induz as condutas, assim, formam-se as constru¢cées e conceitos
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histérica e culturalmente (MAIA; RIBEIRO, 2011; SENEM; CARAMASCH, 2017;
SOMEFUN, 2019). As descricbes dos estudantes denotam como 0s conceitos e
interpretacdes relacionados a sexualidade e ao sexo foram moldados ao longo do

tempo.

[...] qguando a gente fala sobre a sexualidade do jovem, os pais tém muitos
tabus ainda [...]. (Participante 23, 18 anos)

[...] ttm muitos pais por ai que tratam o sexo como um tabu [...] todo mundo
faz sexo, caso contrario nés ndo estariamos aqui. Entdo é algo que é
comum [...] os pais também n&o conversam de igual para igual com os
filhos. Tem que colocar a verdade sobre o sexo. (Participante 7, 29 anos)

[...] eu acho que os pais tém que compreender que se vocé ndo falar de
sexo ndo impede que seu filho faga sexo. Eu acho que falar de sexo faz
com que seu filho faca sexo seguro [...]. (Participante 9, 21 anos)

Nas falas dos estudantes, percebe-se que a comunicacéao entre pais e filhos
acerca dessa tematica é deficiente ou ndo existe. A auséncia de comunicacao entre
pais e filhos sobre sexualidade sugere que a vergonha e o tabu estdo presentes e
dificultam o dialogo entre eles. Em sendo os pais as pessoas mais proximas dos
jovens, esperava-se que fossem os primeiros a conversar com seus filhos a respeito
do sexo e da sexualidade, contudo isso ndo costuma ocorrer habitualmente nas
familias. O dialogo sobre esses assuntos, segundo 0s pais, podera estimular o inicio
da pratica sexual. A discussdo sobre as praticas sexuais, entretanto, torna a
iniciacdo sexual precoce menos frequente, bem como o numero de parceiros €&
reduzido. A premissa do sexo escondido, do prazer improprio e as manifestacdes
sexuais nem sempre foram cobertas e reprimidas na cultura social. Esse fato
ocorreu no periodo da Reforma Protestante, quando a linguagem relacionada a
sexualidade foi implementada como pecado. O catolicismo, entdo, comecou a
enxergar a sexualidade como algo ruim, mas que deve ser consentido no casamento
devido a necessidade da procriacdo. Para Kostenberger (2015), isso ocorreu devido
a contribuicdo da filosofia grega gnostica que engrandecia o espirito acima do corpo
(BUSIN, 2011; KOSTENBERGER, 2015; SENEM, C. J; CARAMASCH, 2017;
SOMEFUN, 2019).

A Igreja Catdlica, entdo, passou a usar a religido para reprimir qualquer
manifestacdo sexual. E hoje ainda existem residuos dessas praticas coercitivas e
monitoradas que fortalecem os lacos e as crencas culturais e comportamentais,

como as falas denotam:
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Até hoje em dia a igreja catdlica ndo permite o uso do anticoncepcional [...]
entdo volta essa questao religiosa que influencia muito na cultura do pais.
(Participante 9, 21 anos)

[...] eu acho que sé&o varios fatores interferem [na sexualidade], ndo s6 a
guestéao cultural, mas também a religiosa. (Participante 8, 24 anos)

[...] os conceitos sdo mantidos até os dias de hoje por conta da religido. Eu
tenho amigas que tém vontade de transar com o hamorado, mas nao fazem
por questdes religiosas, a religido ndo permite, o sexo sé é permitido apds o
casamento. (Participante 8, 24 anos)

Nota-se que o0s juizos da sociedade sobre as condutas sexuais sao
permeados por costumes culturais e, por fim, religiosos. Além de ideais sortidos
entre a cultura e a religido, a fusdo desses conceitos favorece a reproducdo de
cbdigos de condutas nas atividades sexuais e comportamentais.

A segunda subcategoria A influéncia da religiosidade na sexualidade inclui 75
unidades de registros e 11 unidades de significacdo (9%). Nessa subcategoria,
aborda-se, prioritariamente, o inicio da atividade sexual, 0os papéis entre 0s sexos e
os estilos de relacionamentos sob a intercesséo das condutas religiosas e elementos
culturais.

Embora no século XIX a perspectiva laica, ou seja, nao religiosa, tenha se
tornado dominante, as religibes permaneceram constantes e conservadoras. Os
valores e os codigos morais permaneceram firmes e resistentes (SANTOS, 1987).
As falas a seguir apontam essa conotacao.

Eu acho que quando a gente fala em cultura, logo pensamos na religido,
pois o Brasil é catolico. Até hoje em dia a igreja catélica ndo permite o uso
do anticoncepcional [...] entdo volta essa questao religiosa que influencia

muito na cultura do pais [...] fazer uso de contraceptivos e da camisinha [...]
gue acha que nao esta certo por conta da biblia. (Participante 9, 21 anos)

[..] eu acho que s&o vérios fatores que interferem, ndo s6 a questédo
cultural, mas também a religiosa [...] os conceitos sdo mantidos até os dias
de hoje por conta da religido. Eu tenho muitas amigas que tém vontade de
transar com o namorado, mas ndo fazem por questdes religiosas. A religido
nao permite 0 sexo, [este] sO € permitido apds o casamento. Essas meninas
até praticam, mas escondido da sociedade. A igreja e a familia ndo podem
saber. (Participante 8, 24 anos)

As falas das universitarias denotam como a sociedade e a cultura de um
grupo ao qual pertencem e, para alguns a religidao que praticam, influenciam em suas
condutas, especialmente no que se refere as praticas sexuais. Em algumas
situacbes, como descrito pela participante 8, as pessoas nao verbalizam (ou

escondem) suas condutas para evitarem o confronto com suas crencas.
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As condutas, 0os pensamentos e valores sociais e culturais desenvolvidos nos
individuos estédo associados a religido e a religiosidade. Apesar de a participacéo e o
envolvimento em algum grupo religioso ndo ser pratica, contudo, a religiosidade
subjetiva é considerada parametro para manter as crencas culturais (LASSITER,
2017; DUARTE, 2005; BUSIN, 2011).

[...] as pessoas que eram muito religiosas no catolicismo pensam assim: “o
Papa vai aceitar uma coisa dessas? vai contra a biblia, mas como é que o
Papa pode ir contra a biblia?” digo isso pelos meus avos, eles nem vao a
igreja, por exemplo, mas eles falam “Esse negdcio ai esta errado, nao sei
o que...” [...]. (Participante 4, 21 anos)

[...] Eu acredito que ela [religido] influencia na sexualidade e na vida da
pessoa. [...] ao ponto de influenciar a pessoa de falar com as outras e de
desenvolver a relagdo sexual, mas também social. (Participante 13, 24
anos)

Nos relatos dos participantes se percebe que a religido se entrelaga com
aspectos culturais arraigados na sociedade. Sendo entendida como parametro para
0S comportamentos sociais e relacionamentos interpessoais, bem como para
estabelecer a identidade cultural e a socializacdo dentro ou fora das instituicoes
religiosas, conforme Smith (2003) assevera. Dessa forma, as normas religiosas
tendem a formatar o comportamento sexual (LASSITER, 2017). Como se evidencia
na fala dos participantes:

[...] fazer uso de contraceptivos e da camisinha [...] que acha que nado esta
certo por conta da biblia. (Participante 9, 21 anos)

[...] 0 sexo sO é permitido apds o casamento. (Participante 8, 24 anos)

[...] se vocé cresce seguindo um padrédo [familia tradicional], ai vocé olha
para si mesmo, mas nao estad naquele padréo [...] gera confusdo na sua
cabeca [...] (Participante 5, 23 anos)

Nas descricbes dos estudantes universitarios, os modelos inculcados pelas
crencas religiosas influenciam a sexualidade e as préaticas sexuais dos grupos
sociais. Sabe-se, contudo, que esses dogmas e normas nem sempre sao seguidos
por todos. No entender de Coutinho e Ribeiro (2014), alguns conceitos, uma vez
inseridos do contexto do jovem - seja por meio dos comportamentos culturais mais
vistos ou por algum contato com a religido - ja sao suficientes para ter influéncia em
suas condutas sexuais.

N&o obstante, a proximidade com alguma religido ndo caracteriza o individuo

como religioso. Compreende-se por religido como um agrupamento de rituais,
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codigos e crencas morais partilhados por seus fiéis. J4 a religiosidade é entendida
como a prética e cumprimento das diretrizes e preceitos de uma determinada religido
(COUTINHO; RIBEIRO, 2014; MARTINS et al., 2012; THIENGO, 2013; ESPINHA et
al., 2013; SILVA; PASSOS; SOUZA, 2015; COUTO, et al,2018).

Ainda no aspecto da religiosidade, dois modelos sdo existentes: a
religiosidade intrinseca e a extrinseca. Quanto a primeira, o individuo coloca a
religido no centro da sua vida. Assim, ele integra os modelos culturais e conceitos
morais quem agregam sentido a vida. Ja no segundo, a extrinseca, a religido esta
relacionada a um complexo de crencas e atividades, sendo uma forma de trazer
consolo e sociabilidade (MARTINS et al., 2012; THIENGO, 2013; ESPINHA et al.,
2013; SILVA; PASSOS; SOUZA, 2015).

Ser religioso ndo quer dizer ter grande religiosidade, mas quer dizer que o
individuo pertence e/ou acredita em uma fé, enquanto religiosidade tem relacdo com
a pratica e atitude referente a religido, como ler materiais sagrados, frequentar
reunides/cultos e participar das atividades religiosas, independentemente da fé que &
seguida (FRANCIS, 2019). Os ensinamentos religiosos podem impactar na pratica
sexual, nos desempenhos e nos relacionamentos interpessoais das pessoas:

[...] a religiao influencia muito nessa questdo de preconceito dos
relacionamentos fora do padrdo homem e mulher. (Participante 12, 21 anos)

Francis (2019) relata que a interferéncia da religiosidade vai além dos
aspectos relacionados a sexualidade e ao comportamento sexual. Seus estudos
descrevem que a religiosidade € significativa quando analisada quanto ao uso de
alcool, drogas e iniciacdo sexual precoce. Assim, segundo o0 autor, quanto maior a
religiosidade menor o uso do alcool, do tabaco e das drogas, além de reduzir as
taxas de acOes agressivas entre as pessoas. Embora o sistema religioso promova
condutas benéficas para a sociedade, existem normas culturais especificas
direcionadas ao homem e a mulher. Esse regime de expectativas esperadas induz,
consequentemente, ao risco de saude entre 0s jovens, uma vez que 0S meninos sao
estimulados a conquista e proeza sexual e, por outro lado, as meninas devem ser
discretas e recatadas. Conforme descrevem os relatos:

O comportamento do homem é muito mais livre que [0 comportamento] da
mulher. Qualquer coisa que ela faz a sociedade ja cai em cima dela. [...] ela
faz muitas coisas, mas deixa guardado para ela, enquanto o homem vai na

rodinha de amigos e explana para todo mundo. E ele é visto como o
pegador. (Participante 1, 19 anos)
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[...] h& uma diferenca [no comportamento sexual] entre 0 homem e a mulher.
Eu acho que o homem é mais promiscuo. Ele é mais aberto as experiéncias
sexuais como transar em grupo, outras mulheres, outro homem e com a
namorada, mesmo que ndo haja envolvimento entre ele e o outro homem.

7

[...] A mulher desde cedo ela é ensinada que o sexo é por amor, por
sentimento. Eu acho que devido a cultura brasileira. Por isso, acho que a
mulher se trava um pouco nesse sentido. (Participante 9, 21 anos)

[...] quando vocé vai a ginecologista ou qualquer outro médico a primeira
coisa que me perguntam é: “Quantos parceiros vocé ja teve ao longo do
ano?”. Primeiro, ndo é comum meninos irem ao médico, mas se eles forem,
sera que o médico faria a mesma pergunta? (Participante 5, 23 anos)

[...] Eu sinto que tem um controle muito maior sobre o corpo da mulher e,
obviamente, que se vocé quer se expressar, quer viver a sua vida, € muito
mais dificil [...]. (Participante 18, 22 anos)

Na concepcdo dos participantes, existem comportamentos sexuais
diferenciados entre homens e mulheres. Espera-se que o homem tenha mais
experiéncias sexuais, sendo valorizada essa pratica. No que se refere as mulheres,
€ esperado um comportamento mais discreto, uma menor exposicdo de suas
condutas sexuais, ndo sendo visualizado com “bons olhos” quando a menina
demonstra uma prética sexual semelhante aos homens.

Existe um controle sobre os corpos, isto é, o0s modos como eles devem se
comportar. Esse modelo €& denominado de biopoder e objetiva moderar a
sexualidade por meio de argumentos proibitivos e intercessbes sociais,
principalmente do corpo feminino. Nesse modelo de controle, as religibes sao
fortemente adeptas através das normas e dogmas. Dessa maneira, a virgindade e a
castidade, assim como pratica sexual dentro do casamento, configuraram o sexo
com consenso aceito pelas religides. E, nesse contexto, foi pactuado que esses
comportamentos favoreceriam a prevencao de doencas (COUTO et al, 2018).

Entretanto, essas diretrizes impostas as mulheres e aos homens tendem a
colocar em risco a saude. Lusey et al. (2017) afirmam que os jovens acreditam na
representacédo da masculinidade, sendo natural praticar inUmeras relacdes sexuais e
nao se preocupar com a protecdo, além de esperar que prevencéo da gravidez seja
dever da mulher. No entender de Aufranc (2018), foi incumbido a mulher o papel
materno e o lar, sendo criada a imagem da mulher comprometida com o marido e
filhos. A vida sexual dela, consequentemente, ficaria restrita a procriacdo. O prazer
sexual e as varias experimentacdes do sexo foram concedidos para o homem. A
mulher mée jamais deveria sentir prazer, pois se pregava que o instinto materno

deveria abolir o sexual.
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Embora a familia seja influenciada por meios de controle como a midia, a
economia, a religido e outras, ela possui o papel de grande valor e exemplo para a
estruturacdo socio-histérica dos papeis das mulheres e homens na sociedade.
Nesse ambiente, € definido e estimulado o primeiro contato com o comportamento
feminino e masculino, bem como suas func¢des. O contexto familiar ocupa o papel de
influenciado e influenciador para o aspecto cultural, assim o nucleo familiar age
como uma instituicio controladora que imp&e como os membros devem ser portar. E
nesse ciclo que as informacdes do errado e certo, aceitavel ou ndo séo iniciadas e
moldadas (LANDIM; BORSA, 2019; NASCIMENTO, 2006).

Nesse cenério, as especificacdes e demarcacdes das diferencas sexuais
sdo apresentadas e construidas. A mulher e o homem foram efetuando suas fun¢des
estabelecidas, como o cuidado, a organizacdo e 0 controle, respectivamente. As
mudancas nos papeis se devem as evolu¢des da sociedade e da industrializacédo, ja
que a dedicacdo exclusiva da mulher aos filhos foi dividida, muitas vezes, com as
babas e escolas integrais. Para analisar os comportamentos sexuais e sociais,
devem-se considerar essas transformacdes familiares, dado que as construcdes
socioculturais sdo influenciadas por mecanismos histéricos e culturais. A
implantacdo dos conceitos sobre comportamento, entretanto, interfere diretamente
na perspectiva e entendimento do jovem acerca da conduta sexual e suas
manifestagcdes (NASCIMENTO, 2006; DE BOLLE et al, 2015).

3.2.3 Categoria 3: A influéncia da cultura e religiosidade nas praticas sexuais

A terceira categoria da andalise expbe como 0s processos que envolvem 0s
fatores de risco e protecdo se apresentam nos jovens € 0 modo como as
caracteristicas culturais e religiosas atuam na manifestacdo e interpretacdo da
sexualidade e da pratica sexual. Compreende 81 unidades de registro, 11 unidades
de significacdo e representa 46% do total do corpus analisado. Nessa categoria, 0s
temais mais abordados foram os motivos do uso dos preservativos, numero de

parceiros, condicdes que favorecem ou prejudicam a prevencao, além das razbes
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sociais que promovem a nao utilizacdo das praticas preventivas, evidenciados a

partir das falas:

Eu acho que o jovem se relaciona com a pessoa que ele quer hoje em dia.
(Participante 13, 24 anos)

[...] porque vocé vé politicas assim que visam aconselhar as criancas desde
a escola para ter uma educacdo sexual, para fazer uso de contraceptivos,
para fazer uso de camisinha [...]. (Participante 9, 21 anos)

Na concepcdo dos estudantes, os relacionamentos sexuais dos jovens nos
dias de hoje sdo mais liberais, o jovem tem a liberdade de escolher suas parcerias
sexuais e as praticas que ele deseja realizar. As escolas também auxiliam para
informar aos estudantes no que concerne a orientacdo sexual, a prevencao de
doencas e ao uso do preservativo.

De acordo com DE BOLLE et al. (2015), os genitores representam uma forte
influéncia nas acdes e comportamentos dos filhos relacionados a saude. Conforme o
autor, a existéncia de conversas entre pais e filhos sobre conteudos associados a
sexualidade promovem o atraso na iniciacdo sexual dos jovens e reduzem o namero
de parceiros, em discordancia do senso comum de muitos pais que acreditam que a
interlocucdo com adolescentes e jovens a respeito da sexualidade desempenhara
um “estimulo” para a pratica sexual.

Somefun (2019) afirma que o numero de parceiros sexuais dos jovens esta
elevado, nesse contexto homens e mulheres estdo tendo comportamentos de risco.
E essas condutas foram alusivas, entre outras causas, aos niveis de relacionamento
intrafamiliar. A repercussao do dialogo recorrente na familia sobre a sexualidade
diminui os riscos a saude, os indices de violéncia contra a mulher, as taxas de uso
de élcool e outras drogas licitas e ilicitas e, por fim, minimizam as chances de
obtencéo de informacdes inadequadas relacionadas a sexualidade.

A busca pelo esclarecimento da sexualidade e seus desdobramentos
ocorrera. Cabe aos pais, as instituicdes sociais e as politicas de saude o papel de
levar conhecimentos seguros e adaptaveis a realidade dos jovens. Logo, € possivel
identificar como 0 assunto sexo e as praticas sexuais ndo sdo abordados entre os
jovens, a familia e escola, ocasionando modos ndo seguros para a busca de
informagdes, como internet e amigos. Considerando, ainda, que esses amigos,
muitas vezes, buscaram informacfes em fontes ndo confiaveis.

[...] os jovens compartiham as informacSes e experiéncias com o0s
amigos. (Participante 11, 27 anos)
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[...] E quando é falado disso [sexo], vocé fica com vergonha. Vocé néo fala
disso com qualquer pessoa. Falar disso com o amigo da faculdade é facil,
guero ver chegar e falar sobre isso para o seu avh, para a mae, o pai.
(Participante 4, 21 anos)

Tudo que eu ja conversei com a minha méae foi sobre a gravidez, ela
desconhece IST. Eu s6 aprendi pela internet. Em casa, eu s ouvia para
nao chegar la com “barriga”. Tinha sempre muita camisinha. (Participante
17, 20 anos)

As falas dos participantes denotam um descompasso entre a realidade
vivenciada pelos jovens extramuros de seus lares. Verbalizam que buscam
informagdes com amigos, na internet, com seus pares considerando que ndo sentem
liberdade para dialogar sobre sexo e sexualidade com seus pais e familiares.

Embora a juventude receba algum conteudo nas escolas sobre a sexualidade,
as IST e a prevencdo da gravidez precoce, ha deficiéncias no conteddo e na
passagem dessas informacdes. Quando esse assunto € abordado, nem sempre €
esclarecedor (o suficiente) e ndo ocorre a extincdo de duvidas (na maioria das
situagdes). Segundo Somefun (2019), meninas e meninos de 15 a 17 anos afirmam
a necessidade de informacdes sobre sexo e relacionamentos. Na maioria das vezes,
tendem a buscar essas no ambito familiar, pois acreditam que ali os conteudos seréo
confiaveis, honestos e corretos, mas por motivos de vergonha e/ou
desconhecimento, os pais ndo costumam orientar. Por conseguinte, o adolescente e
0 jovem imaturos buscam conhecimentos em fontes diversas e, talvez, inseguras.

A familia, os amigos e pares, os educadores, as acdes de conscientizacdo na
sociedade, unidades de saude, escola e a midia sdo as fontes comuns que 0s
jovens adquirem conhecimentos, de acordo com Somefun (2019). Sabe-se que a
solucdo para dirimir os riscos e melhorar os dados negativos quanto as taxas
elevadas de IST e gravidez precoce € a educacdo sexual, j& que amplia o
conhecimento, melhora as atitudes e diminui o comportamento de risco. Contudo,
guando abordada na escola, é limitada pelas proibicdes e tabus culturais (KENNEDY
et al., 2014).

A caréncia de informacdo desencadeia o0 aumento dos comportamentos de
risco, como a pratica do sexo desprotegido, gestacdes precoces e nao desejadas,
abortos, risco de adquirir HIV e/ou outra IST. Um dos fatores protetores, salientados
por alguns autores, para a prevencao de riscos € a religiosidade. Por outro lado, a

confiangca e o status dos relacionamentos interferem nas técnicas de prevencao e
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cuidado a saude (SOMEFUN, 2019; HEILBORN; AQUINO; KNAUTH, 2006; HINDIN;
FATUSI, 2009; BANKOLE; MALARCHER, 2010; COUTINHO, RIBEIRO, 2014).

Eu acho que o preconceito contra a mulher, mais uma vez, prejudica,
porque normalmente os homens ndo querem usar a camisinha. [...] ja ouvi
muitas experiéncias com amigas que dizem que ndo saem com camisinha,
pois pensam assim: “Ah, se a iniciativa partir de mim, ele vai pensar que eu
sair para transar, que eu sou promiscua.” Assim, tem muito isso também. E
outra coisa que eu acho que propicia muito a vulnerabilidade as IST € o fato
de que hoje em dia o sexo casual é muito feito apés a balada e
normalmente depois do consumo de &alcool e drogas, licitas e ilicitas. Na
hora daquele éxtase, daquela emocédo ndo se pensa e ai quando vé ja foi.
(Participante 9, 21 anos)

Como descrito pela participante 9, as condutas e normas sociais diminuem os
comportamentos preventivos e ocasionam praticas sexuais inseguras com potencial
para colocar a mulher e 0 homem em riscos. Essas normas especificam que o papel
de carregar a camisinha pertence ao homem. Esses relatos evidenciam como 0s
costumes e praticas culturais, as diferencas de género e o preconceito ceifam as
acOes e comportamentos de protecao (KENNEDY et al, 2014).

A prética religiosa pode ser uma fonte inspiradora para as condutas sexuais e
sociais. Sabe-se que a religido atua como controle social e de expressdo do
comportamento (JORGE et al, 2018). Assim, embora seja mantida uma viséo
estatica e fechada em seus dogmas e crencgas, a religido favorece a diminuicdo de
comportamentos desviantes. Essa influéncia é interpretada como algo inibidor que
pode favorecer, por exemplo, a diminuicdo do nimero de parceiros sexuais, evitar
gravidez precoce e aumentar a idade do inicio da atividade sexual (VERONA;
REGNERUS, 2014; ROSTOSKY et al., 2004; SMITH, 2003).

Afirma-se, ainda, que a religiosidade aborda todas as dimensdes da vida
humana. Desse jeito, outros feitos sdo desenvolvidos e atingidos pela pratica da
religido, como o envolvimento do jovem em lagos comunitarios, desenvolvimento de
habilidades e criacdo de uma rede de apoio - ja que o circulo da religido e os cultos
contribuem para o afastamento dos jovens de caminhos negativos, como 0 uso das
drogas, e o0 monitoramento de pessoas do meio. Bem como interfere, também, no
comportamento na escola e no ambiente de trabalho, futuramente, aumenta a
autoestima e, no caso das adolescentes e jovens, reduz a evasao escolar por evitar
uma gravidez n&o planejada (JORGE et al, 2018; HERNANDEZ, 2008).

Dentre os fatores de protecdo e riscos ao comportamento sexual, esta a

confianga entre os envolvidos e, no caso de relacionamentos duradouros, o status



68

da relacdo. Os resultados mostram que o0 uso da camisinha esta condicionado as
situacbes que ocorrem a penetracdo. Além disso, mencbes relacionadas a
prevencao também perpassam pela autoestima.

Eu acredito que tendo autoconfianca, por exemplo, se tiver em uma festa e

de repente vem aquela pessoa que é maravilhosa e se vocé néao tiver
autoconfianga, ndo vai conseguir dizer “ndao”. (Participante 13, 24 anos)

O parceiro diz: “vocé ndo confia em mim? como assim vocé quer usar
camisinha?” [...]. (Participante 17, 20 anos)

Acredito que ao longo do casamento as pessoas acabam cedendo por
conta da confianga. Para ndo parecer que o0 uso da camisinha é por conta
da desconfianca. (Participante 3, 18 anos)

Os relatos dos participantes demonstram que a confianca no parceiro € um
fator preponderante para o uso do preservativo nas relagées sexuais. Assim, quando
o relacionamento ocorre com um parceiro conhecido, no qual o jovem confia, e com
guem tem um tempo de relacionamento, € mais comum nao usar o preservativo. Por
outro lado, destacam a importancia do autoconhecimento e autocontrole,
denominado como “autoconfianga” para conseguir ndo ceder quando sao
assediados por pessoas maravilhosas em festas. Salienta-se que, além do
autocontrole e autoconfianca, ainda € preciso nao ter ingerido bebidas alcodlicas ou
drogas para se manter no controle da situacéo.

Alvez. et al (2017) descrevem que o comportamento de risco se evidencia na
medida em que os envolvidos selecionam os relacionamentos para deixarem de usar
preservativo, sendo, entdo, a fidelidade e o tempo de relacionamento os parametros
para 0 sexo seguro. Desse modo, o estabelecimento da monogamia entre 0s
parceiros e a fidelidade s@o os elementos necessarios para praticas sexuais sem
camisinha. Isso se d4, pois na imaginacado social, a transmisséo das IST e/ou HIV se
dara por alguém desconhecido.

E nesse contexto de davidas, mitos e informacgdes inveridicas, que
educadores e profissionais de saude ganham destaque como fontes importantes e
confiaveis para os jovens. A qualificacdo desses individuos gera mais seguranga nos
jovens e abertura para anular as duvidas que eles, muitas vezes, ndao tém coragem
de remeter aos responsaveis. Segundo Kennedy et al. (2014), os enfermeiros séo
tidos pelos jovens como os profissionais eleitos e mais bem preparados para
tratarem dos assuntos referentes as IST e reduzir os riscos a saude. A confianca dos

jovens nesses profissionais deve ser estimulada para garantir mais proximidade e
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interacdo entre eles. As politicas publicas, portanto, devem conter métodos

especificos para suprir as necessidades sociais da juventude.
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CONSIDERACOES FINAIS

Este estudo teve o proposito de compreender a influéncia da cultura e
religiosidade na sexualidade dos jovens universitarios. A investigacao foi realizada
em uma instituicdo publica de ensino superior, do municipio do Rio de Janeiro, com
27 estudantes universitarios. A maioria dos participantes era de ambos sexos tinham
idades entre 18 e 29 anos, solteiros, sem filhos e residiam com seus pais, exceto um
que era casado, com filhos e morava com o cOnjuge. A orientacdo sexual
predominante no grupo foi a heterossexual; a maior parte dos jovens fazia uso de
bebida alcdolica de modo esporadico e se declarou catblica. No que concerne as
atividades sexuais, a maioria informou vida sexual ativa e descreveram praticas
sexuais distintas conforme o género, especialmente na iniciacao sexual.

Os jovens compreendem a sexualidade em uma visdo plural, que assume
contornos diferenciados conforme a cultura e religiosidade das pessoas. Acreditam
gue a sexualidade é influenciada pelo ambiente social, pela familia e preferéncia
individual de cada pessoa. Na concepcdo dos participantes, o conceito de
sexualidade estéa relacionado com sexo, atracao fisica e ao desejo sexual, além de
estar vinculado a identidade de género, orientacdo sexual e identidade bioldgica.
Pode-se perceber que os estudantes tém conhecimento sobre esses temas, porém,
mostram ambiguidade nas definicbes dos mesmos. Acreditam, ainda, que é
importante ter liberdade para assumir a sexualidade perante a sociedade, embora
acrescentem que a vivéncia da sexualidade pode acarretar discriminagdo pela
sociedade, como é o caso das pessoas que assumem a homossexualidade.

A revelacdo de comportamentos sexuais pelas pessoas pode favorecer a
guebra de estigmas. Os universitarios acrescentam, ainda, a importancia de figuras
reconhecidas pela sociedade (como artistas) que assumiram a homossexualidade
para o publico em geral e essa atitude pode acabar beneficiando outras pessoas.

No tocante aos fatores que influenciam nas praticas sexuais, foi destacado
gue a midia, os pares, a escola, a familia e os aspectos culturais influenciam as
praticas sexuais e 0s papeis sociais de género vivenciados pelos universitarios.
Percebe-se que as caracteristicas culturais influenciam as praticas sexuais dos

jovens sendo modificados, até mesmo conforme a regido geogréfica. Podemos
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observar no territério nacional que existem diferencas culturais conforme a regido do
Brasil, sendo distintos para homens e mulheres, como a iniciacdo sexual, o uso de
preservativos, o nUmero de parceiros sexuais, entre outras praticas.

Em relagé@o a participagdo da familia nas orientages sexuais dos jovens, em
muitos momentos foi mencionado que, por motivo de constrangimento, preocupacao
com o estimulo do inicio das atividades sexuais de modo precoce ou mesmo por ndo
saberem como abordar o assunto ndo discutem com os filhos sobre sexo e
sexualidade. Os participantes também deixaram transparecer que nao tinham
liberdade para discutir esses assuntos com o0s pais e preferiam outras fontes de
informagao, como 0s pares, a escola ou a internet.

No contexto da influéncia da religiosidade nas praticas sexuais, embora ela
desempenhe uma funcéo restritiva na vida das pessoas, muitas vezes pode agir
como protetora dos comportamentos sexuais. Jovens religiosos ou que frequentam
alguma religido sdo mais propensos a adiar a pratica sexual, consomem menos
alcool e outras drogas, ndo estdo envolvidos em praticas sociais punitivas e, por
consequéncia, ttm menos comportamentos que acarretam riscos para a sua saude.
Sabe-se que qualquer civilizagdo ou cultura tem seus mecanismos e formas para
entender e dar sentindo a vida e regular as acfes coletivas e individuais. A maneira
como o jovem vislumbra a vida € influenciada pela sua cultura e, também, pela
religiosidade. E isso pode favorecer a formacdo de atitudes resilientes, que irao
contribuir para a manutencao de sua saude mental e emocional.

A religiosidade, entdo, pode favorecer a busca de relacionamentos
interpessoais mais saudaveis e duradouros, com respeito e cuidado para com o
outro. S&o estimulados o desenvolvimento de lagos familiares e sociais mais sadios,
e a reducdo de comportamentos violentos e maléficos a sociedade.

No que concerne ao comportamento sexual feminino, os jovens afirmam que
elas ainda carregam estigmas comportamentais diferentes dos homens, definidos
pela sociedade, quanto a multiplicidade de parceiros, ao cuidado do corpo e aos
métodos de prevencao da gravidez. Para os homens, ainda prevalece a liberdade e
aceitacdo de praticas inconsequentes e de riscos a saude, como 0O USsO
descontinuado de preservativos, a pratica do sexo casual e sob efeito de alcool e

outras drogas.
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Existe, entdo, uma selecdo grupal voluntaria dos individuos para o uso dos
preservativos. As escolhas acabam sendo associadas aos ambientes, as pessoas
envolvidas e ao status do relacionamento. As praticas sexuais fugazes e com
sujeitos desconhecidos ficam mais associadas ao uso do preservativo, as praticas
de prevencdo. Ja as relacdes estaveis e intimas, todavia, ndo pactuam dos métodos
preventivos, ja que existe uma maior confianga nos parceiros sexuais.

Em relagdo ao conhecimento dos métodos de prevencdo das infeccbes
sexualmente transmissiveis mencionado pelos jovens universitarios, é decorrente de
buscas informais na internet e adquiridos na roda de amigos e grupos de pertenca. A
auséncia de conversas e orientagdes sobre a sexualidade e a prevencéo das IST e
outros agravos a saude sexual dos jovens no contexto familiar, além do ambiente
escolar, favorecem esse cenario. Na concepcéo dos entrevistados, a supressao das
informacdes sobre sexualidade e sexo é resultado de uma sociedade composta por
tabus, além de uma moral social construida sobre recursos e caracteres religiosos.

O estudo teve os objetivos alcancados, todavia € relevante que os temas
abordados nesta investigacdo sejam mais explorados em outras pesquisas com
universitarios. A investigacdo tem como limitacdo a participagdo de estudantes de
algumas areas de conhecimento, sendo importante a ampliacdo para outros
contextos sociais e areas. Os resultados, portanto, ndo podem ser generalizados
para a populagdo jovem brasileira, mesmo que as fontes apresentadas estejam
atualizadas e em conformidade com a producédo cientifica relacionada a tematica.
Acreditamos ser pertinente a realizagdo de novas pesquisas a fim de incorporar
novos dados as lacunas deixadas por este estudo.

Acrescenta-se, ainda, que a reformulacdo da visdo das religibes e dos
representantes destas sobre a sexualidade e 0 sexo é necessaria, considerando que
a religido desempenha um importante papel de socializagdo do jovem com a
sociedade. O sexo é um componente essencial e inerente a espécie humana e a sua
proibicdo ndo causa efeitos nos comportamentos sexuais, pelo contrério, acaba
estimulando outras posturas (nem sempre recomendaveis). E preciso, ainda,
destacar que o componente cultural de um grupo, de uma determinada sociedade,
tem papel fundamental nos comportamentos dessa comunidade em suas praticas. E
as praticas sexuais sao o reflexo das normas e condutas assumidas (ou n&o) por

uma sociedade.
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Considerando que os jovens sao a parcela da populacdo mais exposta aos
agravos de saude, como a ocorréncia de uma gravidez ndo planejada e de uma
Infeccdo Sexualmente Transmissivel, acreditamos que a informacdo e o
esclarecimento desse grupo pelos pais, educadores e profissionais de salude sdo
relevantes e devem ser estimulados para minorar comportamentos sexuais de risco

para a saude sexual do grupo.



74

REFERENCIAS

ADELMAN, M. Sexo, género, sujeito: uma entrevista com Alain Touraine. Revista de
Sociologia e Politica, Curitiba, v. 23, p. 169-174, 2004.

AGIDE F.D; SHAKIBAZADEH E. Discourses on Sexuality and Sexual Health
Perspectives among Wachemo University Students, Ethiopia: A Qualitative

Study. Ethiop J Health Sci. v.5, n. 11, p.599-606, set. 2018. Disponivel em: :<
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC6308776/ >. Acesso em: 15 out 2019.

AGOSTINHO. The city of God. In: AGOSTINHO. The Confessions; the Citu of God,
on hristian Doctrine. Chicago: enciclopédia Britanica, 1952.

ALBUQUERQUE, G. A. et al. Saberes e praticas sexuais de adolescentes do sexo
masculino: Impactos na salde. Revista de Enfermagem do Centro-Oeste Mineiro,
Minas Gerais, v. 4, n. 2, p. 1.146-1.160. 2015. Disponivel em: < http://www.seer.ufs;.
edu.br/index.php/recom/article/view/588 >. Acesso em: 29 ago 2019

ALMEIDA, A.F.F.; HARDY, E. Vulnerabilidade de género para paternidade em
homens adolescentes. Revista de Saude Publica, Sdo Paulo, v. 41, n. 4, p.565-
572, ago. 2007.

ALVEZ, B. et al. Sexual profile of university student. Rev Bras Promo¢ Saude, v. 30;
n. 4, p, 1643-64. 2017.

ARAUJO, L. M. de; PENNA, L. H. G. A relac&o entre sexo, identidades sexual e de
género no campo da saude da mulher. Rev. Enferm. UERJ, Rio de Janeiro, v. 1, n.
22, p.134-138, jan. 2014.

AUFRANC, A. B. Expressoes da sexualidade: um olhar junguiano. Junguiana, Sao
Paulo, v. 36, n. 1, p. 37-48, 2018. Disponivel em:
<http://pepsic.bvsalud.org/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0103-
08252018000100007&Ing=pt&nrm=iso>. Aesso em: 07 jan 2020

BARDIN, L. Anélise de conteudo. Lisboa: Edi¢des 70, 2011.

BARROS, S.C.V.; MOURAO, L. Panorama da participagao feminina na educacgéao
superior, no mercado de trabalho e na sociedade. Psicol. Soc., Belo Horizonte, v.
30, n. 17, p. 4090, out. 2018. Disponivel em
<http://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0102-
71822018000100214&Ing=pt&nrm=iso>. Acessos em 07 jan. 2020.
http://dx.doi.org/10.1590/1807-0310/2018v30174090.

BEARMAN, P. S.; BRUCKNER, H. Promising the Future: Virginity Pledges and First
Intercourse. The American Journal of Sociology, Chicago, v. 106, n. 4, p. 859-912.
Jan. 2001.



75

BENINCASA, M.; REZENDE, M.M.; CONIARIC, J. Sexo desprotegido e
adolescéncia: fatores de risco e protecdo. Psicologia: Teoria e Pratica, Sao Paulo,
v. 10, n. 2, p.121-134, dez. 2008.

BIBLIA. A Biblia da Mulher: leitura, devocional, estudo. Tradug&o de Neyd V.
Siqueira et al. S&o Paulo: Editora Mundo Cristéao, 2003.

BILLY, J. O. G.; BREWSTER, K. L.; GRADY, W. R. Contextual effects on the sexual
behavior of adolescent women. Journal of Marriage and Family, Minneapolis, v. 56,
n. 2 p. 387-404, May. 1994.

BORGES, B.S. Jovem/juventude nas pesquisas: Desafios. Cadernos da FUCAMP,
Séo Paulo, v.
12, n. 16, p. 1-11, 2013,

BOTTEGA, A. et al. Abordagem das doencas sexualmente transmissiveis na
adolescéncia: revisdo de literatura. Saude, Santa Maria (RS), p. 91-104, jul. 2016.
ISSN 2236-5834. Disponivel em:
<https://periodicos.ufsm.br/revistasaude/article/view/21481>. Acesso em: 07 set.
2018.

BOZON M. Sociologia da sexualidade. Rio de Janeiro: Editora FGV; 2004.

BRAS, M. A. M. A sexualidade do adolescente: a perspectiva do profissional de
enfermagem dos cuidados de saude primarios. 2008. Dissertacdo (Mestrado em
Ciéncias da Enfermagem) — Instituto de Ciéncias Biomédicas Abel Salazar,
Universidade do Porto, Porto.

BRASIL, Ministério da Saude. Comissao Nacional de Incorporacao de Tecnologias
no SUS. Protocolo Clinico e Diretrizes Terapéuticas Infeccdes Sexualmente
Transmissiveis. Brasilia: Ministério da Saude, 2015c.

BRASIL. [Estatuto da Juventude (2013)]. Estatuto da juventude: atos internacionais
e normas correlatas. — Brasilia: Senado Federal, Coordenacao de Edicbes Técnicas,
2013b.

BRASIL. Departamento de IST, Aids e Hepatites Virais Secretaria de Vigilancia em
Saude Ministério da Saude. Protocolo clinico e diretrizes terapéuticas (pcdt):
atencao integral as pessoas com infecgfes sexualmente transmissiveis (IST).
Brasilia: Ministério da Saude, 2015b.

BRASIL. Direitos da populagao jovem: um marco para o desenvolvimento. 2.ed.
Brasilia: UNVPA-Fundo de Populagédo das Na¢des Unidas, 2010.

BRASIL. Diretrizes para implementacéo da rede de cuidados em IST/HIV/AIDS —
Manual de Prevencéao. Secretaria de Estado da Saude de S&o Paulo, 2017.

BRASIL. Diretrizes para implementacéo da rede de cuidados em IST/HIV/AIDS —
Manual de Prevencdo DST. 4.ed. Série Manuais n. 68. Secretaria de Vigilancia em
Saude Programa Nacional de DST e Aids. Brasilia: Ministério da Saude, 2006.



76

BRASIL. Editorial. Boletim Informativo DST/AIDS. Secretaria de Saude: Recife,
ano I, n.1, jan.- abr. 2000.

BRASIL. Ministério da Educagéo. Censo da educacédo superior 2012: resumo
técnico. — Brasilia: Instituto Nacional de Estudos e Pesquisas Educacionais Anisio
Teixeira, 2014.

BRASIL. Ministério da Educac¢&o. Censo da educacdo superior 2017: resumo
técnico. — Brasilia: Instituto Nacional de Estudos e Pesquisas Educacionais Anisio
Teixeira, 2017.

BRASIL. Ministério da Saude. Conselho Nacional de Saude, Comissdo Nacional de
Etica em Pesquisa. Resolucio N° 466 de 12 de dezembro de 2012: aprova as
diretrizes e normas regulamentadoras de pesquisa envolvendo seres humanos.
Brasilia: Ministério da Saude, 2012. Diario Oficial [da] Republica Federativa do
Brasil, Brasilia, DF, 13 jun. 2013. Se¢éo 1, p. 59.

BRASIL. Ministério da Saude. Secretaria de Atencdo a Saude. Departamento de
Atencao Basica. Saude sexual e salde reprodutiva. Brasilia: Ministério da Saude,
2013c. Disponivel em: <

http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/saude_sexual saude_reprodutiva.pdf> .
Acesso em: 25 jun 2018.

BRASIL. Ministério da Saude. Secretaria de Atencao a Saude. Marco Legal Saulde,
um direito dos adolescentes. Brasilia: Ministério da Saude, 2007.

BRASIL. Ministério da Saude. Secretaria de Vigilancia em Saude. Departamento de
DST, Aids e Hepatites Virais. Pesquisa de Conhecimentos, Atitudes e Praticas na
Populacédo Brasileira. Brasilia: Ministério da Saude, 2011b.

BRASIL. Ministério da Saude. Secretaria de Vigilancia em Saude. Departamento de
DST, Aids e Hepatites Virais. Protocolo Clinico e Diretrizes Terapéuticas para
Atencéo Integral as Pessoas com Infec¢des Sexualmente Transmissiveis.
Brasilia: Ministério da Saude, 2015a.

BRASIL. Ministério da Saude. Secretaria de Vigilancia em Saude. Departamento de
DST, Aids e Hepatites Virais. Recomendacfes para a Atencéao Integral a
Adolescentes e Jovens Vivendo com HIV/Aids. Brasilia: Ministério da Saude,
2013d.

BRASIL. Ministério da Saude. Secretaria de Vigilancia em Saude. Programa
Nacional de DST e Aids. Manual de Bolso das Doencas Sexualmente
Transmissiveis. Brasilia: Ministério da Saude, 2005e.

BRASIL. Ministério do Planejamento, Desenvolvimento e Gestdo. Jovens
universitarios em um mundo em transformac&o: uma pesquisa sino-brasileira.
Brasilia: Instituto de Pesquisa Econdémica Aplicada, 2016. Disponivel em: <
http://www.ipea.gov.br/portal/images/stories/PDFs/livros/livros/160715_livro_jovens_
universitarios.pdf>. Acesso em: 26 ago 2019.



77

BRASIL. Secretaria de Atencdo a Saude. Diretrizes Nacionais para a Atencao
Integral a Saude de Adolescentes e Jovens na Promocéo, Protecéo e
Recuperacdo da Saude. Brasilia: Ministério da Saude, 2010.

BRASIL. Secretaria Nacional da Juventude. Conselho Nacional de Juventude.
Estatuto da Juventude. Lei n° 12.852 de 5 de agosto de 2013a. Diario Oficial [da]
Republica Federativa do Brasil, Brasilia, DF, 06 ago. 2013. Sec¢édo 1, p. 1

BRASIL. Secretaria Nacional de Juventude. Pesquisa de opinido publica. Brasilia:
Ministério da Saude, 2013b.

BRASIL. Secretaria Nacional de Juventude. Reflexdes sobre a Politica Nacional
de Juventude 2003-2010b. Brasilia: Ministério da Saude, 2011. Disponivel em:
<http://juventude.gov.br/jspui/bitstream/192/70/1/SNJ_reflex%C3%B5es 2011.pdf>.
Acesso em: 14 de ago 2018.

BRASILIA. Orienta¢des técnicas de educacao em sexualidade para o cenéario
brasileiro: topicos e objetivos de aprendizagem. Brasilia: UNESCO, 2013.

BRUCE, S. God is dead. Secularization in the West, Malden, Blackwell Publishing,
2002.

BUBLITZ, Susan et al. Perfil sociodemografico e académico de participantes de
quatro instituicdes brasileiras. Rev. Gaucha Enferm. Porto Alegre, c. 36, n. 1, p. 77-
83, marco. 2015. Disponivel em
<http://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1983-
14472015000100077&Ing=en&nrm=iso>. acesso em 07 jan. 2020.
http://dx.doi.org/10.1590/1983-1447.2015.01.48836.

BUSIN, V. M. Religido, sexualidades e género. REVER - Revista de Estudos da
Religido, [S.l.], v. 11, n.1.2011. Disponivel em:
<https://revistas.pucsp.br/rever/article/view/6032>. Acesso em: 28 ago 2019.

CAETANO, J.A.; MOREIRA, F.G.A.; SANTOS, Z.M.S.A. Atuacéo dos pais na
prevencao da hipertensao arterial: uma tecnologia educativa em saude. Ciénc.
Saude Coletiva, v.16, n.11, p.4387-4390, 2011. Disponivel em: <
http://www.scielo.br/pdf/csc/vi6nll/allv16nll.pdf> . Acesso em: 3 abr. 2018.

CANI, L. S. Ainsercao feminina ao mercado de trabalho através de concurso
publico: as relagbes de poder na defensoria publica do estado do espirito santo.
Revista de Género, Sexualidade e Direito, Curitiba, v. 2, n. 2, p. 42-60, dez. 2016.
Disponivel em: < https://webcache.googleusercontent.com/search?q=cache:-
nI3SUQCJclJ:https://www.indexlaw.org/index.php/revistagsd/article/download/1345/1
775+&cd=1&hl=pt-BR&ct=cInk&gl=br>. Acesso em: 26 set 2019

CANO, M.A.T.; FERRIANI, M. das G.C. Sexualidade na adolescéncia: um estudo
bibliografico. Rev. latino-am. enfermagem, Ribeirdo Preto, v. 8, n. 2, p. 18-24, abr.
2000.


https://revistas.pucsp.br/rever/article/view/6032
http://www.scielo.br/pdf/csc/v16n11/a11v16n11.pdf

78

CHAUI, M.; KEHL, M.R.; WEREBE, M.J. Educac&o Sexual: instrumento de
democratizag&o ou de mais repressdo? Cadernos de Pesquisa, Rio de Janeiro, n.
36 p.99-110. 1981.

CHAVES, J. C. As percepcodes de jovens sobre os relacionamentos amorosos na
atualidade. Psicologia em Revista, Belo Horizonte, v. 16, n. 1, p 28-46, abr. 2010.
Disponivel em: < http://pepsic.bvsalud.org/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1677-
11682010000100004>. Acesso em: 15 mar 2019

CHAVES, J. C. Os amores e o ordenamento das praticas amorosas no Brasil da
belle époque. Analise Social, Lisboa, v. 41, n. 180, p. 827-846, 2006.

CHAVES, J. C. Préticas afetivo-sexuais juvenis: entre a superficialidade e o
aprofundamento amoroso. Psicologia & Sociedade, Belo Horizonte, v. 28, n. 2, p.
320-330, 2016. Disponivel em: < http://www.scielo.br/pdf/psoc/v28n2/1807-0310-
psoc-28-02-00320.pdf>. Acesso em: 17 abr 2019.

COLOME, J.S. et al. Metodologias da pesquisa para a enfermagem e sadde: da
teoria a pratica. In: Costenaro R.G.S.; Lacerda, M.R. Grupo focal como técnica de
coleta de dados: questdes tedricas e praticas. Porto Alegre: Moria, 2015. p.433-
450.

COSTA, E.; OLIVEIRA, K. A sexualidade segundo a teoria psicanalitica freudiana e o
papel dos pais neste processo. Itinerarius Reflectionis, v. 7, n. 1, 2012. Disponivel
em: <https://www.revistas.ufg.br/rir/article/view/20332>. Acesso em: 27 ago 2019

COSTA, M. Sexualidade na adolescéncia: dilemas e crescimento. 8. ed. Séo
Paulo: L & PM Editores, 1986.

COUTINHO, J. Religido e outros conceitos Sociologia. Revista da Faculdade de
Letras da Universidade do Porto, Porto. v. XXIV, p. 171-193, dez. 2012.

COUTO, P. L. S. Ainfluéncia da religido catdlica no exercicio da sexualidade e
na prevencado do HIV/AIDS entre os/as jovens. 2015. Dissertagédo (Mestrado em
Enfermagem) — Faculdade de Enfermagem, Universidade Federal da Bahia,
Salvador, BA.

COUTO, P. L. S. et al. Sexuality and HIV prevention: consensus and dissent of
Catholic youths. Investigacién y Educacién en Enfermeria, v. 36; n. 2, p. 6-12.
2018. Disponivel em: <
http://aprendeenlinea.udea.edu.co/revistas/index.php/iee/article/view/333655/207896
17 >. Acesso em: 22 out 2019.

CRUZEIRO, A. L. S. et al. Comportamento sexual de risco: fatores associados ao
namero de parceiros sexuais e ao uso de preservativo em adolescentes. Ciénc.
salde coletiva [online]. 2010, vol.15, suppl.1, pp.1149-1158. Disponivel em: <
http://dx.doi.org/10.1590/S1413-81232010000700023>. Acesso em: 22 set 2018.

DALLABETTA, G. et al. (Org) 1997. DST: Impacto global do problema e desafios
para o controle., Rio de Janeiro: Editora Te Cora, 1997. p. 1-22


http://dx.doi.org/10.1590/S1413-81232010000700023

79

DE BOLLE, M. et al. The emergence of sex differences in personality traits in early
adolescence: A cross-sectional, cross-cultural study. J Pers Soc Psychol, v. 108; n.
1, p. 171-185. 2015

DUARTE, F.M.; WANDERLEY, K.S. Religido e Espiritualidade de ldosos Internados
em uma Enfermaria Geriatrica. Psicologia: Teoria e Pesquisa. v. 27, n.1, p. 49-53.
2011. Disponivel em: http://www.scielo.br/pdf/ptp/v27n1/a07v27nl.pdf. Acesso em:

14 nov 2019.

DUARTE, L. F. D. Ethos privado e justificacdo religiosa: negociacdes da reproducao
na sociedade brasileira. In.: HEILBORN, M. L. et al (Orgs.). Sexualidade, familia e
ethos religioso. Rio de Janeiro: Garamond, 2005.

DURKHEIM, E. The elementary forms of religious life. New York, Oxford
University Press, 2001.

EGYPTO, A. C. (org). Orientacdo Sexual na Escola: um projeto apaixonante: o
projeto de orientacao na escola Clara Regina Rappaport. S&do Paulo: EPU, 2003.

EISENSTEIN E. Adolescéncia: definicdes, conceitos e critérios. Adolesc Saude.
2005. Disponivel em:
http://www.adolescenciaesaude.com/detalhe_artigo.asp?id=167. Acesso em: 07 d
julho 2018

ENGELS, F. A origem da familia, da propriedade privada e do estado. 8. ed. Rio
de Janeiro: Civilizagdo Brasileira, 1982.

ESPINHA, D.C.M.; CAMARGO, S.M.; SILVA, S.P.Z.; PAVELQUEIRES, S.;
LUCCHETTI, G. Opinido dos estudantes de enfermagem sobre salde,
espiritualidade e religiosidade. Rev Gaucha Enferm. v.34, n.4, p. 98-106, 2013.
Disponivel: <http://dx.doi.org/10.1590/S1983-14472013000400013>. Acesso em: 10
set 2019.

FERREIRA, N. S. A. As pesquisas denominadas “estado da arte”. Educ. Soc., Sédo
Paulo, v. 23, n. 79, p. 257-272, ago. 2002.

FIGUEIRO, M. N. D. Educac&o sexual: retomando uma proposta, um desafio. 2. ed.
Londrina: UEL, 2001.

FOUCAULT, M. Historia da sexualidade: a vontade de saber. Editora: Graal, Rio
de Janeiro, 192 ed., 2007.

FRANCIS, J. M. et al. The prevalence of religiosity and association between
religiosity and alcohol use, other drug use, and risky sexual behaviours among grade
8-10 learners in Western Cape. PLoS ONE, v.14; n. 2, p. 1-20. 2019. Disponivel em:
< https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC6374069/>. Acesso em: 01 jan
2020.

FRAZER, James. The golden bough. A study in magic and religion. London, The
Macmillan Press, 1974.



80

FRIJDA, N.; MESQUITA, B. Beliefs through emotions. In: FRIJDA, N., MANSTEAD,
A. & BEM, S. (orgs.). Emotions and beliefs: how feelings influence thoughts.
Cambridge: Cambridge University Press, 2000.

GAGNON, J. H. Uma interpretacdo do desejo: ensaios sobre o estudo da
sexualidade. Rio de Janeiro: Garamond Universitaria, 2006. 455 p. (Sexualidade,
género e sociedade). Traducédo de: Lucia Ribeiro da Silva.

GARNER, R. C. Safe sects? dynamic religion and AIDS in South Africa. The Journal
of Modern African Studies, Cambridge, v.38, n.1, p. 41-69, Mar. 2000.

GEERTZ, C. 1926. A interpretacdo das culturas. Rio de Janeiro: LTC, 2008.

GIDDENS, A; LASH, S. Modernizacéo reflexiva. Sdo Paulo: Unesp, 1997, p. 73-134.
Sociologia. Porto Alegre: Penso, 2012.

GIL, A.C. Métodos e técnicas de pesquisa social. 6.ed. S&o Paulo: Atlas; 2008.

GOLDBERG, M. A. A. Educacéao Sexual: uma proposta um desafio. Sao Paulo:
Cortez,

GRANER, K. M.; CERQUEIRA, A.T. A. R. Reviséo integrativa: sofrimento psiquico
em estudantes universitarios e fatores associados. Ciéncia & Saude Coletiva
[online]. 2019, v. 24, n. 4. p. 1328. Disponivel em: <https://doi.org/10.1590/1413-
81232018244.09692017>. Acesso em: 26 ago 2019.

GREGERSEN, E. Préaticas sexuais: a histéria da sexualidade humana. Séo Paulo:
Roca, 1983.

GUERREIRO, M.D; ABRANTES, P. Como tornar-se adulto: Processos de transicao
na modernidade avangada Rev. bras. Ci. Soc. Sdo Paulo, v. 20, n. 58, p. 157-175.
2005 Disponivel em: <http://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0102-
69092005000200008&Ing=en&nrm=iso>. Acesso em:26 ago 2019.

GUTIERREZ, E. B. et al. Fatores associados ao uso de preservativo em jovens -
inquérito de base populacional. Rev. bras. Epidemiol., Séo Paulo, v. 22. 2019.
Disponivel em: < http://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1415-
790X2019000100431>. Acesso em: 29 ago 2019

HEILBORN, M. L. (Org). Sexualidade, familia e ethos religioso. Rio de Janeiro:
Garamond, 2005.

HEILBORN, M. L. (Org). Sexualidade: O olhar das ciéncias sociais. Rio de Janeiro:
JZE, 1999. 206-235 p.

HEILBORN, M. L. Entre as tramas da sexualidade brasileira. Rev. Estud. Fem.
[online]. 2006, v.14, n.1, p.43-59. Disponivel em:
<http://www.scielo.br/scielo.php?pid=S0104026X2006000100004&script=sci_abstrac
t&ting=pt>. Acesso em: 21 ago 2018.



81

HERNANDEZ, E; BURWELL R, S.J. Answering the call: How Latino churches can
respond to the HIV/AIDS epidemic. 2008. Disponivel
em:<https://latinostudies.nd.edu/assets/95281/original/hiv_aids_companion_web.pdf
>. Acesso em: 29 nov 2019.

HUGO, T.D. O. et al. Fatores associados a idade da primeira relagdo sexual em
jovens: estudo de base populacional. Cad. Saude Publica [online]. 2011, v.27, n.11,
p.2207-2214. ISSN 0102-311X. Disponivel em: <http://dx.doi.org/10.1590/S0102-
311X2011001100014>. Acesso em: 24 abr 2018.

IBGE. Estatisticas de género: indicadores sociais das mulheres no Brasil. Estudos e
Pesquisas - Informacao Demografica e Socioeconémica, n. 38, 2018.

JABLONSKY, J.F.; MARTINO, F. Uma exploracao qualitativa das perspectivas
emergentes de adultos e pais sobre a comunicacao do status da idade adulta. The
Qualitative Report. v.18, n.73, p.1-12. 2013.

JAMES, William (1952), The varieties of religious experience. A study in human
nature, London, Longmans, Green and Co. Jan. 2001.

JORGE, K. O. et al. Influéncia do grupo de pares e uso de drogas ilicitas entre
adolescentes brasileiros: um estudo transversal. Cad. Saude Publica, Rio de
Janeiro, v. 34, n. 3, p. 1-14, Mar. 2018 . Disponivel
em:<http://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0102-
311X2018000305006&Ing=en&nrm=iso>. Acesso em: 1 Jan 2020.

KOENIG, H.G.; PARKERSON, G.R.; MEADOR, K.G. Religion index for psychiatric
research. American Journal of Psychiatry. Porto, v.154, n.6, p.885-6. 1997.
Disponivel em: <https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/9167530>. Acesso em: 14
dez 2018.

KOSTENBERGER, A. J. Deus, casamento e familia: reconstruindo o fundamento
biblico. 2.ed. Sao Paulo: Vida Nova, 2015.

KRUGER, H. Crencas e sistemas de crencas. Arquivos brasileiros de psicologia.
Revista do Instituto de Psicologia do Centro de FiloParticipante 3 e Ciéncias
Humanas da Universidade Federal do Rio de Janeiro. Rio de Janeiro: Imago Editora,
n.1le 2, p3-15jan. 1993.

KUBLIKOWSK]I, I.; RODRIGUES, C. M. "Kangaroo generations": New contexts, new
experiences. Estud. psicol. (Campinas), Campinas, v. 33, n. 3, p. 535-542,

set. 2016. Disponivel
em:<http://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0103-
166X2016000300535&Ing=en&nrm=iso>. Acesso em: 07 Jan 2020

LANDIM, 1.; BORSA, J. C. Concepc0Oes de familias: Um estudo sobre as
representacgdes graficas de criangas cariocas. Estud. pesqui. psicol., Rio de
Janeiro, v. 19, n. 2, p. 503-521, 2019.



82

LANZA S. T.; TAN X; BRAY B. C. Latent class analysis with distal outcomes: A
flexible model-based approach. Structural Equation Modeling, 20, 1-26. (2013).

LANZA, Fabio (Org). Cultura e religides na contemporaneidade. Londrina: UEL,
2013. Disponivel em:
<ww.uel.br/grupopesquisa/socreligioes/pages/arquivos/Ebook%202%20-
%20culturaereligioes%20(9).pdf> . Acesso em: 27 abr 2018.

LASSITER, J. et al. Race, ethnicity, religious affiliation, and education are associated
with gay and bisexual men's religious and spiritual participation and beliefs: Results
from the One Thousand Strong cohort. Cultur Divers Ethnic Minor Psychol, v. 23;
n. 4, p. 468-476. 2017. Disponivel em: <
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC5581734/>. Acesso em: 1 dez 2019.

LIBERATO, T. F.; ANDRADE, T. H. N. Relacdes de género e inovacéo: atuacdo de
mulheres nos NITs paulistas. Rev. Estud. Fem. [online]. 2018, v. 26, n. 2. Disponivel
em:<http://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=50104026X20180002002
02&Ing=pt&nrm=iso>. Acessos em: 26 ago 2019.

LOURO, G. L. Género, sexualidade e educacao: das afinidades politicas as tensées
tedrico-metodoldgicas. Educacdo em Revista, Belo Horizonte, n. 46, p. 201-218,
dez. 2007.

LUSEY, H. et al. Factors associated with gender equality among church-going young
men in Kinshasa, Democratic Republic of Congo: a cross-sectional study. Revista
internacional para a equidade em saude, v. 16; n. 1, p. 01-11. 2017. Disponivel
em: < https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/29228996>. Acesso em: 5 jun. 2019.

MACEDO, S. R. H. et al. Adolescéncia e sexualidade: scripts sexuais a partir das
representacdes sociais. Rev. Bras. Enferm., Brasilia, v.66, n.1, p.103-109. fev.2013.

MACHADO, M. G. Sexualidade (corpo e doencas sexualmente transmissiveis): o
que dizem os livros didaticos de Ciéncias e Biologia sobre esta tematica?
[monografia]. Jodo Pessoa: Universidade Federal da Paraiba; 2015. Disponivel em:
<http://security.ufpb.br/cccb/contents/monografias/2015/sexualidade-corpo-e-
doencas-sexualmentetransmissiveis-o-que-dizem-os-livros-didaticos-de-ciencias-e-
biologia-sobre-esta-tematica.pdf>. Acesso em: 20 dez 2019.

MAIA, A. C. B; RIBEIRO, P. R. M. Educacao sexual: principios para a¢do. Doxa,
Araraquara, v. 15, n. 1, p. 75-84, 2011. Disponivel em :<
https://online.unisc.br/seer/index.php/barbaroi/article/view/6420/6910>. Acesso em: 1
jan 2020.

MARTINS, A. J. et al. A concepcéo de familia e religiosidade presente nos discursos
produzidos por profissionais médicos acerca de criancas com doencas genéticas.
Ciéncia & Saude Coletiva. v.17, n.2, p. 545-53. 2012. Disponivel:
<http://dx.doi.org/10.1590/S1413-81232012000200027>. Acesso em: 1 nov 2019.

MARTINS, C. B. G. et al. Sexualidade na adolescéncia: mitos e tabus. Ciénciay
Enfermeria, Concepcion, v. 18, n. 3, p.25-37, dez. 2012.



83

MARTINS, L. C.; BRANCO, A. U. Desenvolvimento moral: considera¢des tedricas a
partir de uma abordagem sociocultural construtivista. Psicologia: Teoria e Pesquisa,
v.17,n.2, p.169-176. maio/ago. 2001.

MAYAUD, P; MABEY, D. Abordagens ao controle de infec¢gdes sexualmente
transmissiveis em paises em desenvolvimento: velhos problemas e desafios
modernos, 2004. Disponivel em: <https://sti.omj.com/content/80/3/174>. Acesso em:
10 jun 2018.

MEIER, A. M. Adolescents' transition to first intercourse, religiosity, and attitudes
about sex. Social Forces, Chapel Hill. v. 81, v. 3, p. 1031-1052, mar. 2003.

MINAYO, M. C. S. Andlise qualitativa: teoria, passos e fidedignidade. Ciénc. salde
coletiva, Rio de Janeiro, v. 3, n. 17, p.621-626, out. 2012.

MORAES, S. P.; VITALLE, M.S.S. Direitos sexuais e reprodutivos na adolescéncia.
Revista da Associacdo Médica Brasileira, Sdo Paulo, v. 58, n. 1, p.48-52, jan.
2012.

MORIN, Edgar; KERN, Anne-Brigitte. Terra-Patria. Tradugao de Paulo Azevedo
Neves da Silva. Porto Alegre: Sulina, 2003. p. 35.

MOSER, A. M.; REGGIANI, C.; URBANETZ, A. Comportamento sexual de risco
entre estudantes universitarias dos cursos de ciéncias da salde. Rev. Assoc. Med.
Bras.[online]. 2007, v.53, n.2, p.116-121. Disponivel em:<
http://dx.doi.org/10.1590/S0104-42302007000200014>. Acesso em: 07 abr 2018.

MUSSI, F. C et al. Comparacao do estresse em universitarios de enfermagem
ingressantes e concluintes do curso. Rev. esc. enferm. USP [online]. 2019, v. 53.
Disponivel em <http://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0080-
62342019000100431&Ing=pt&nrm=iso>. Acesso em: 26 ago. 2019.

NASCIMENTO, C. R. R. Masculino e feminino no contexto da familia:
representacdes sociais e praticas educativas em familias de classe popular. 2006.
249 f. Tese (Programa de P0s-Graduacéo em Psicologia, do Centro de Ciéncias
Humanas e Naturais) - Universidade Federal Do Espirito Santo, Vitoria, 2006

OLIVEIRA ROTONDANO, R. Entre monogamia e poliamor: o futuro da familia no
Brasil. Rev. Fac. Der., Montevidéu, n. 44, p. 244-275, jun. 2018. Disponivel em
<http://www.scielo.edu.uy/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S230106652018000100
244&Ing=pt&nrm=iso>. Acesso em: 28 ago 2019.

OLIVEIRA, A. M. A.; POCAHY, F. A. Eu, ela, ele (s), ela (s): cartografando
heteroconjugalidades na pratica do swing. Fractal, Rev. Psicol. Rio de Janeiro, v.
27, n. 3, p. 228-237.2015. Disponivel em:
http://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1984-
02922015000300228&Ing=en&nrm=iso. Acesso em: 28 ago 2019.


https://en.wikipedia.org/wiki/University_of_North_Carolina_at_Chapel_Hill

84

OLIVEIRA, D. C. Andlise de contetdo temético-categorial: uma proposta de
sistematizacdo. Rev Enferm UERJ, Rio de Janeiro, v.16, n.4, p. 569-576, out./dez.
2008.

OLIVEIRA, M. C. Sexualidade e procriacdo na 6tica de jovens de periferias sociais e
urbanas. Revista Brasileira Crescimento Desenvolvimento Humano, S&o Paulo,
v.17,n. 2, p. 54-63 abr. 2007.

PAIVA, V. A psicologia redescobrird a sexualidade. Psicologia em Estudo, Maringa,
v. 13, n. 4, p. 641-651, 2008.

PARRA FILHO, Domingos; SANTOS, Participante 1 Almeida. Metodologia
Cientifica. 4. ed. Sao Paulo: Futura, 2001

PATIAS, N. D.; DIAS, A. C. G. Fatores que tornam adolescentes vulneraveis a
ocorréncia de gestacdo. Adolesc. Salde, Rio de Janeiro, v. 8, n. 2, p.40-45, jun.
2011.

PEDRAZA, Zandra. A "educacao das mulheres": o avanco das formas modernas de
feminidade na Coldmbia. Rev.estud.soc. [online]. 2011, n. 41, p. 72-83. Disponivel
em: <http://www.scielo.org.co/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0123-
885X2011000400006&Ing=pt&nrm=iso>. Acesso em: 26 ago 2019.

PEREZ, T. S.; PALMA, Y. A. AMAR AMORES: O POLIAMOR NA
CONTEMPORANEIDADE. Psicol. Soc., Belo Horizonte, v. 30.2018. Disponivel em
<http://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S010271822018000100208&
Ing=pt&nrm=iso>. Acesso em: 28 ago 2019.

ROHRBAUGH, J.; JESSOR, J. Religiosity in youth: A personal control against
deviant Scientific Study of Religion. Malden/Massachusetts, v. 42, n. 1, p. 17-30,
Mar. 2003.

ROMANOWSKI, J. P.; E, R. T. As pesquisas denominadas do tipo "estado da arte"
em educagédo. Revista Didlogo Educacional, v. 6, n. 19, p. 37-50, set-dez. 2006.

ROSTOSKY, S. S. et al. The impact of religiosity on adolescent sexual behavior: a
review of the evidence. Journal of Adolescent Research, v. 19, n. 6, p. 677-697,
abr .2004.

RYAN, Penélope J. Catdlico praticante: a busca de um catolicismo para o terceiro
milénio. Sdo Paulo: Loyola. pp.115-116. 1999.

SANTOS, J.L. O que é cultura. 6 ed. Séo Paulo: Brasiliense, 1987

SAVEGNAGO, S. D. O; ARPINI, D. M. Conversando sobre sexualidade na familia:
olhares de meninas de grupos populares. Cad. Pesqui. [online]. 2013, vol.43, n.150,
pp.924-947. Disponivel em: < http://www.scielo.br/pdf/cp/v43n150/10.pdf>. Acesso
em: 22 set. 2018.


https://ria.ufrn.br/jspui/bitstream/123456789/834/1/5.%20SANTOS%2c%20Jos%c3%a9%20Luiz.%20O%20que%20%c3%a9%20cultura.htm

85

SAO PAULO. Secretaria de Educagio. C4 entre nés: guia de educacao integral em
sexualidade entre jovens [Internet]. Sdo Paulo: Unesco; 2012. Disponivel em:
http://unesdoc.unesco.org/images/0021/002170/217096por.pdf . Acesso em 15 set
20109.

SENA, T. Os relatérios Masters & Johnson: género e as praticas psicoterapéuticas
sexuais a partir da década de 70. Rev. Estud. Fem., Floriandpolis, v. 18, n. 1, p.
221-240, 2010. Disponivel em:
<http://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0104-
026X2010000100014&lIng=en&nrm=iso>. Acesso em: 27 ago 2019

SENEM, C. J; CARAMASCHI, S. Conception of gender and sexuality in the west:
origin, history and presente. Revista Barbaroi, v.1; n. 49, p. 166-189. 2017.
Disponivel em: < https://www.heritage.org/gender/report/sex-gender-and-the-origin-
the-culture-wars-intellectual-history >. Acesso em 15 dez 2019.

SILVA, A. de S. N. et al. Inicio da vida sexual em adolescentes escolares: um estudo
transversal sobre comportamento sexual de risco em Abaetetuba, Estado do Par4,
Brasil. Rev. Pan-Amaz Saude [online]. 2015, v.6, n.3, p.27-34. Disponivel
em:<scielo.iec.gov.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S2176-
62232015000300004>. Acesso em: 21 ago 2018.

SILVA, L. P.; CAMARGO, F. C.; IWAMOTO, H. H. Comportamento sexual dos
académicos ingressantes em cursos da &rea da saude de uma universidade publica.
Revista de Enfermagem e Atencédo a Saude, Uberaba, v. 1, n. 3, p.39-52, jul.
2014.

SILVA, M. da A.; MANDU, E. N. T. Ideias cristés frente ao corpo, a sexualidade e
contracepcéo: implicacdes para o trabalho educativo. Rev. Galcha Enferm, Sao
Manoel. v. 28, n. 4, p. 459-464, out.2007.

SILVA, S.K.; PASSOS, S.M.K.; SOUZA, L.D.M. Associac¢ao entre religiosidade e
saude mental em pacientes com HIV. Revista Psicologia: Teoria e Prética. v.17, n.2,
p. 36-51. 2015. Disponivel em:
<http://pepsic.bvsalud.org/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1516-
36872015000200003>. Acesso em: 10 dez 2019.

SILVA, T. R. F. et al. Representac¢Oes dos estudantes de enfermagem sobre
sexualidade: entre estereotipos e tabus. Rev.Trab. educ. saude, Rio de

Janeiro, 2019 v. 17, n. 2, p. 1-18. Disponivel em: <
http://www.scielo.br/pdf/tes/v17n2/1678-1007-tes-17-02-e0020233.pdf>. Acesso em:
27 ago 2019

SIMIAO, A. R.M. Sexualidade e perverséo na psiquiatria de Krafft-Ebing. 2015.
Dissertacao (Mestrado em Psicologia) — Faculdade de Psicologia, Universidade
Federal de Juiz de Fora, MG.



86

SMITH, C. Theorizing Religious Effects Among American Adolescents. Journal for
the Scientiflc Study of Religion. v.42, n.1 p.17-30, 2003. Disponivel em:
<https://csrs.nd.edu/assets/50016/theorizing_religious_effects_among_american_ad
olescents.pdf>. Acesso em: 10 ago 2018.

SOMEFUN, O.D. Religiosity and sexual abstinence among Nigerian youths: does
parent religion matter?. BMC Public Health, v. 19; n. 416, p. 01-11. 2019. Disponivel
em: < https://bmcpublichealth.biomedcentral.com/articles/10.1186/s12889-019-6732-
2>. Acesso em: 11 dez 2019.

SOUSA, E.; GONCALVES, C. Satisfacdo com a formagéao superior e transicao para
o trabalho. Revista de Psicologia, Santiago de Chile, v. 25, n. 1, p. 1-20, 2016.

SOUZA, J. T. Contextos contemporaneos — homossexuais, cultura e midia.
2016. Dissertacao. (Mestrado em Comunicagao) — Escola de Comunicacdes e Artes,
Departamento de Comunicagdes e Artes, Universidade de Séao Paulo, 2016.

SPITZNER. R. H. L. Sexualidade e adolescéncia: reflexdes acerca da educagéo
sexual na escola. 2005. Dissertacédo (Mestrado em Educacéo) — Universidade
Estadual de Maringa, Parana.

STARK, R. “Gods, rituals, and the moral order”. Journal for the Scientific Study of
Religion, Michigan.40, n.4, p.619-636, dez. 2001.

STEARNS, P. N. Histéria da sexualidade. Sao Paulo: Contexto, 2010.

SULAK P.J. Sexually transmitted diseases. Semin Reprod Med. v.21, n.4, p.399-
413 Nov. 2003 Disponivel em: < https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/14724772>.
Acesso em: 07 set

2018.

TEIXEIRA, M.A.A. Provocacfes para uma sociologia da sexualidade: Sistemas,
linguagem, amor. Revista Plural, S&o Paulo. v.22, n.2, p. 182-203, 2015. Disponivel
em: <file:///C:/Users/dedef _000/Downloads/112456-Texto%20do%20artigo-203575-
1-10-20160316.pdf >. Acesso em: 27 ago 2019

TEIXEIRA, R. S. As condutas sexuais dos jovens e 0 contexto das Infec¢des
Sexualmente Transmissiveis: uma perspectiva de género. 2016. Dissertagédo
(Mestrado em Enfermagem) — Faculdade de Enfermagem, Universidade do Estado
do Rio de Janeiro, RJ.

THIENGO, P.C.S. A representacgéo social do cuidado ao paciente soropositivo
ao HIV/Aids entre profissionais de saude. 2013. 222f. Dissertacao (Mestrado em
Enfermagem) — Faculdade de Enfermagem, Universidade do Estado do Rio de
Janeiro, Rio de Janeiro, 2013.

TREVISOL, J.V.; NIEROTKA, R. L. Os jovens das casas populares na universidade
publica: acesso e permanéncia. Rev. katalysis, Floriandpolis, v. 19, n. 1, p. 26,
2016. Disponivel em: <http://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1414-
49802016000100022&Ing=en&nrm=iso>. Acesso em: 26 de ago de 2019.



87

TYLOR, E. Primitive culture. Researches into the development of mythology,
philosophy, religion, language, art and custom. v. 1, London, John Murray, 1920.

USARSKI, F. (Org.). O espectro disciplinar da Ciéncia da Religido. S&o Paulo:
Paulinas, 2007. 309 p. Colecdo Repensando a Religido.

VASCONCELOS, P.A.C. Baudrillard — do texto ao pretexto. Sdo Paulo: Editora
Alexia, 2004.

VELHO, M. T. A. C. et al. Estudo sobre a sexualidade entre universitarios moradores
de casas do estudante do Sul do Brasil. Revista AMRIGS, Porto Alegre, v. 4, n. 54,
p.399-405, out. 2010.

VERONA, A. P. A. Explanations for religious influence on adolescent sexual behavior
in Brazil: direct and indirect effects. R. bras. Est. Pop., Rio de Janeiro, v. 28, n. 1, p.
187-201, jan./jun. 2011.

VICENTINO, C. Historia Geral. Sdo Paulo: Scipione, 1997.

VILELA, W. V., ARILHA, M. Sexualidade, género e direitos sexuais e reprodutivos.
In: Berqud, organizadora. Sexo e Vida: panorama da saude reprodutiva no Brasil.
Campinas: Editora da UNICAMP, 2003. p. 95-150.

WEREBE, M. J. G. Sexualidade, Politicas e Educacédo. Autores e associados. Sao
Paulo, 1998.

WORLD HEALTH ORGANIZATION — WHO 2007- Global strategy for the
prevention and control of sexually transmitted infections: 2006 - 2015: breaking
the chain of transmission: World Health Organization Disponivel em:
<http://www.who.int/hiv/pub/toolkits/stis_strategy%5B1%5Den.pdf> . Acesso em: 7
set 2018.

WORLD HEALTH ORGANIZATION. Sexual health [Internet]. Genebra: WHO; 2017.
Disponivel em:<http://www.scielo.br/pdf/tes/v17n2/1678-1007-tes-17-02-
€0020233.pdf> . Acesso em: 27 ago. 2019



APENDICE - Sintese das Categorias na Andlise Tematica

Quadro 12 — Sintese das Categorias na Analise Tematica (continua)

88

Unidades de
Significagéo

Categorias

Subcategorias

N° UR
Categoria

% UR
Categoria

Atracao fisica

Atracdo intelectual

Atitude relacionada ao
sSexo

Atitude relacionada a
emocao

Ac0es resultantes do
conteldo social

Desejo intimo

Comportamento diante do
corpo/pessoa

Autoimagem

Prazer

Satisfacéo

A percepcdao
plural dos
jovens acerca
da sexualidade

36

29

Empoderamento

Pré-conceito

Personalidades influentes
e arevelacao da pratica
sexual

Esteredtipo

Discussédo sobre a pratica
sexual

Auséncia do assunto
"sexualidade" na familia

Tabu

Relacionamentos

Momento da iniciacédo
sexual

Influéncia cultural

Fatores
influenciadores
da sexualidade

entre jovens
universitarios

A influéncia da
cultura na
sexualidade

20

16

A influéncia da
religiosidade na
sexualidade

11




Quadro 12 - Sintese das Categorias na Analise Tematica (concluséo)

89

Unidades de
Significagao

Categorias

Subcategorias

N° UR
Categoria

% UR
Categoria

Alcool

Drogas

Inseguranga

Baixa auto-estima

Aparéncia

Relacionamentos
longos

Confianca

Uso do
Anticoncpcional

Festas

de saude

Barreiras do sistema

Sexual Casual

A influéncia da
culturae
religiosidade
nas praticas
sexuais

81

46

TOTAL:

148

100

Fonte: A autora, 2020.
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ANEXO A - Termo de Consentimento Livre e Esclarecido

g’é}%& Universidade do Estado do Rio de Janeiro FUER]
- U%J & Centro Biomédico P
®empe ® Faculdade de Enfermagem

Vocé esta sendo convidado para participar da pesquisa intitulada: “A concepgao de
jovens universitarios sobre a sexualidade e as praticas sexuais: interface com
a cultura e religiosidade”, que tem como objetivos especificos: Identificar os
aspectos culturais e sociais que permeiam as concepc¢des dos jovens sobre o
exercicio da sexualidade; Conhecer o posicionamento dos jovens em relacdo a
preservacdo de sua saude sexual e negociacdo do sexo seguro; Descrever as
praticas sexuais dos jovens no contexto da sexualidade; Descrever o
comportamento dos jovens em relacdo a prevencdo de Infeccbes Sexualmente
Transmissiveis; Analisar as vulnerabilidades préprias dos jovens relativas a sua
salude sexual; Discutir praticas educativas e o papel do enfermeiro nas orientacdes
para a saude sexual dos jovens.

A pesquisa tem como pesquisador responsavel a Prof.2 Dr.2 Thelma Spindola e tera
duracédo de 1 ano. Suas respostas seréo tratadas de forma andnima e confidencial,
isto €, em nenhum momento sera divulgado o seu nome em qualquer fase do
estudo. Os dados coletados serdo utilizados apenas NESTA pesquisa e 0s
resultados divulgados em eventos e publicados em revistas cientificas.

A sua participacao é voluntaria, ou seja, a qualquer momento vocé pode recusar—se
a responder qualquer pergunta ou desistir de participar e retirar seu consentimento.
Sua recusa ndo trara nenhum prejuizo em sua relacdo com o pesquisador ou com a
instituicao.

Sua participacdo nesta pesquisa consiste em participar de 03 encontros de grupo
focal com 7-12 jovens de ambos os sexos e duracdo de 90-110 minutos onde ser&o
discutidos — praticas sexuais; — sexo seguro; — saude sexual, — vulnerabilidade
dos jovens e prevencdo de Infeccbes Sexualmente Transmissiveis. Vocé ndo tera
nenhum custo ou quaisquer compensacdes financeiras. A pesquisa ndo oferece
riscos relacionados com sua participacdo, entretanto caso sinta desconforto,
tristeza, angustia com as questdes vocé podera recusar a participar da pesquisa em
qualguer momento ou em responder qualquer pergunta que por ventura possa
causar algum constrangimento, sem nenhuma penalizagdo ou prejuizo pessoal.
Caso vocé necessite de qualquer esclarecimento ou atendimento psicossocial, sera
garantida assisténcia pela equipe de profissionais de salude da Divisao de Saude do
HUPE —-DISHUPE. Os beneficios relacionados séo: conhecer a visdo dos jovens
acerca das DST, os mitos, preconceitos, crengas, tabus e o comportamento sexual
dos jovens e contribuir para o planejamento de a¢cbes com vistas a prevencgdo de
DST; contribuir para a formacdo de profissionais da saude; estimular outros
profissionais a desenvolver pesquisas com a tematica.

Vocé receberd uma coépia deste termo onde consta o telefone e o endereco do
pesquisador principal e demais membros da equipe, podendo tirar suas duvidas
sobre o projeto e sua participacdo agora ou a qualquer momento.
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Rio de Janeiro, / /

Nome Assinatura do Pesquisador

Contato do pesquisador: Avenida 28 de Setembro, n°157 - Vila Isabel - Rio de
Janeiro - RJ - CEP: 20551-030. Telefone: 28688236. E-
mail:tspindola.uerj@gmail.com

“Caso vocé tenha dificuldade de entrar em contato com o pesquisador responsavel
comunique o fato & Comissédo de Etica em Pesquisa: Rua S&o Francisco Xavier, 524, sala
3018, bloco E, 3° andar. Maracané- Rio de Janeiro — RJ. E-mail- ética@uerj.br —tel. (021)
23342180".

Declaro estar ciente do inteiro teor deste TERMO DE CONSENTIMENTO e estou de
acordo em participar do estudo proposto, sabendo que dele poderei desistir a
gualguer momento, sem sofrer qualquer tipo de punicdo ou constrangimento.

Rio de Janeiro, / /

Nome Assinatura do Entrevistado


mailto:ética@uerj.br
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ANEXO B - Roteiro do grupo focal

TOPICOS/TEMAS

QUESTOES-CHAVE

O jovem e sua
caracterizacao

Penso que poderiamos entregar um papel para que escrevessem
na hora a respeito ou que se apresentassem — nome fantasia,
idade, sexo, tem algum relacionamento afetivo (o0 que é7?), se tem
filhos e a idade, o curso que faz. E com quem mora?

Sexualidade

O que significa sexualidade na viséo de vocés? (Ja ouviram falar?
O que sabem sobre? A que atribuem esta palavra?) Que fatores
vocés acham que interfere na sexualidade do jovem? Vocé
acredita que a cultura interfere na sexualidade? E a religiao?

Condutas sexuais e
género

Quais sdo as condutas sexuais dos jovens? Como se relacionam
sexualmente? Com quem se relacionam? (Pessoas do mesmo
sexo, pessoas do sexo oposto).

Existe um momento certo para iniciar a vida sexual? Qual esse
momento? E igual para os sexos? Caso n&o, por qué?

O que vocé pensa sobre ser homem? O que pensa sobre ser
mulher? Quais as diferencas que existem entre um jovem do
género masculino e uma jovem do género feminino?

De que maneira essas percepc¢oes influenciam nas condutas
sexuais?

Como sao as condutas sexuais masculinas? Como séo as
condutas sexuais femininas? Suas condutas sexuais seriam as
mesmas se fosse do sexo oposto? Caso negativo, o que mudaria e
por qué?

Infeccbes
Sexualmente
Transmissiveis (IST)

O conhecem sobre as infec¢des sexualmente transmissiveis?
Quais IST conhecem ou ja ouviram falar? No geral, procuram ou ja
procuram saber sobre? Em que meios? O que encontraram sobre
0 assunto? Como sao adquiridas as IST? Quais métodos podem
ser utilizados para prevenir as IST? Com que frequéncia utilizam
0s métodos? (Durante seu relacionamento sexual com parceiro
fixo, qual a frequéncia do uso de preservativo como prevencgao de
DST/AIDS? Durante seu relacionamento sexual com parceiro
ocasional, qual a frequéncia do uso de preservativo como
prevencdo de DST/AIDS?)

Com que tipo de parceiro utiliza os métodos? (Fixo? Casual?
Consideram o método dispensavel em alguma situacdo? Quais?)
Qual a preocupacédo com a prevencao de IST nas relacbes
sexuais? Como é a negociacao do uso do preservativo nas
relagbes sexuais? (Quais as dificuldades? Quem decide pelo uso
do método?) No geral, vocés acham que o jovem utiliza
preservativo nas relacdes sexuais? A acessibilidade dos métodos
€ igual para ambos o0s sexos? (Caso sim ou nao, por qué?)
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Vulnerabilidade as
IST

O que é vulnerabilidade para eles? O que eles entendem sobre o
assunto? Consideram-se vulneraveis para contrair uma IST? Por
qué?

As vulnerabilidades sé&o iguais entre os géneros masculino e
feminino? Por qué? No que se diferenciam?

Quais séo as suas vulnerabilidades? Quais as causas? O que
influencia? (Falta de acesso, bebidas, drogas, qualidade das
informacdes ou as préticas de prevenc¢ao das infec¢des?)

Cuidados com a
saude sexual/
Educacao para a
salde sexual

De que maneira cuidam da saude sexual? Como podem melhorar
o cuidado com a saude sexual? Com que frequéncia procuram um
profissional de satude? Qual profissional procura? Como é a
acessibilidade aos servicos de saude? Os cuidados com a saude
sexual se diferenciam conforme o género masculino e feminino?
(Na viséo deles, quem se cuida mais? Por qué?)

Caso nao procurem regularmente um profissional de saude, quais
0S motivos?

Com quem conversam sobre essas teméaticas? Com quem se
sentem mais a vontade de conversar sobre essas tematicas? Por
gqué? Ou ndo conversam?

Participaram de alguma atividade sobre Educacéo sexual em
gualquer etapa da vida? (Como foi a experiéncia? Quem realizou?
O que era abordado? Como? Caso nao, por qué? Ja participou de
alguma atividade em Educacéo sexual realizada por enfermeiros?
Como foi sua participacédo nessas atividades? Contribuiu para sua
conduta sexual atual?)

Em algum momento de sua formag&o houve discussao a respeito
de sexualidade, saude sexual e género? Qual a relevancia em
discutir essa tematica?

O setor saude (instituicao e profissionais) favorecem a discussao
dessas tematicas? Como?
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PARECER CONSUBSTANCIADO DO CEP

DADOS DO PROJETO DE PESQUISA

Titulo da Pesquisa: Sexualidade e vulnerabilidade dos jovens em tempos de infecgdes sexualmente
transmissiveis

Pesquisador: Thelma Spindola

Area Tematica:

Versao: 2

CAAE: 36520914.0.0000.5282

Instituicdo Proponente: Faculdade de Enfermagem da UERJ

Patrocinador Principal: Financiamento Préprio

DADOS DO PARECER

Numero do Parecer: 902.543
Data da Relatoria: 12/11/2014

Apresentacao do Projeto:

Trata-se de projeto de Pesquisa: Sexualidade e vulnerabilidade dos jovens em tempos de infecgdes
sexualmente transmissiveis de autoria de Thelma Spindola, tendo como objeto de estudo "a vulnerabilidade
da populagdo jovem as Infecgdes Sexualmente Transmissiveis (IST)" e tem como objetivos: Identificar os
aspectos culturais e sociais que permeiam as concepcdes dos jovens sobre o exercicio da
sexualidade;Conhecer o posicionamento dos jovens em relacdo a preservacdo de sua saude sexual e
negociacdo do sexo seguro; Descrever as praticas sexuais dos jovens no contexto da
sexualidade;Descrever o comportamento dos jovens em relacdo a prevencao de Infecgcbes Sexualmente
Transmissiveis;Analisar as vulnerabilidades proprias dos jovens relativas a sua saude sexual; Discutir
praticas educativas e o papel do enfermeiro nas orientagdes para a saude sexual dos jovens. O estudo tera
como participantes, 360 discentes regularmente matriculados nas seguintes unidades académicas da UERJ:
Faculdade de Enfermagem (ENF), a Faculdade de Engenharia Civil (FEN) e de Educagéo (FE). O estudo
terd uma abordagem quanti-qualitativa, sendo a sele¢do para a abordagem quantitativa seré realizada
através de sorteio do nimero da lista de chamada. A abordagem qualitativa seré realizada por convite dos
discentes. As técnicas para coleta de dados serdo questionario e grupo focal. A analise de dados dar-se-a
através de analise de contetido proposto por Bardin(2007) e tabulagcdo e analise de dados através
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dos programas Excel 2003 e SPSS.

Objetivo da Pesquisa:

Analisar os aspectos culturais e sociais, 0 comportamento e as praticas sexuais dos jovens em relacédo a
prevencéo de Infeccbes Sexualmente Transmissiveis.

Objetivo Secundario:

1- Identificar os aspectos culturais e sociais que permeiam as concepgdes dos jovens sobre o exercicio da
sexualidade;2- Conhecer o posicionamento dos jovens em relagdo a preservacdo de sua saude sexual e
negociacédo do sexo seguro; 3- Descrever as praticas sexuais dos jovens no contexto da sexualidade;4-
Descrever o comportamento dos jovens em relagdo a prevencdo de Infecgdes Sexualmente
Transmissiveis;5- Analisar as vulnerabilidades préprias dos jovens relativas a sua saude sexual;6- Discutir
praticas educativas e o papel do enfermeiro nas orientacdes para a saude sexual dos jovens.

Avaliagado dos Riscos e Beneficios:

1- Quanto aos riscos:

A pesquisa nédo oferecera riscos relacionados com a participacéo dos estudantes, entretanto caso sintam
desconforto, tristeza, angustia com as questdes poderdo recusar em participar da pesquisa a qualquer
momento ou em responder qualquer pergunta que por ventura possa causar algum constrangimento, sem
nenhuma penalizagéo ou prejuizo pessoal. Caso necessitem de qualquer esclarecimento ou atendimento
psicossocial, sera garantida assisténcia pela equipe de profissionais de satde da Divisdo de Salde do
HUPE -DISHUPE.

2- Quanto aos Beneficios:

Os beneficios relacionados sdo: conhecer a visdo dos jovens acerca das DST, os mitos, preconceitos,
crengas, tabus e o comportamento sexual dos jovens e contribuir para o planejamento de agdes com vistas
a prevencgdo de DST; contribuir para a formagdo de profissionais da satude; estimular outros profissionais a
desenvolver pesquisas com a tematica.

Comentarios e Consideragdes sobre a Pesquisa:
Bastante adequada e apropriada a realidade brasileira atual.

Consideragoes sobre os Termos de apresentacao obrigatoéria:

Informa financiamento préprio;

Cronograma executavel e dentro da temporalidade exigida;

A folha de rosto estd assinada pela pesquisadora e como instituicdo proponente a diretora da Faculdade de
Enfermagem da UERJ; e
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TCLEs adequados.

Recomendacgoes:

Nao ha.

Conclusdes ou Pendéncias e Lista de Inadequagdes:

Ante o exposto, a COEP deliberou pela aprovagéo do projeto, visto que ndo ha implicagdes éticas.

Situagao do Parecer:

Aprovado

Necessita Apreciacao da CONEP:

Né&o

Consideragoes Finais a critério do CEP:

Faz-se necessario apresentar Relatério Anual - previsto para dezembro de 2015. A COEP devera ser
informada de fatos relevantes que alterem o curso normal do estudo, devendo o pesquisador apresentar
justificativa, caso o projeto venha a ser interrompido e/ou os resultados ndo sejam publicados.

RIO DE JANEIRO, 08 de Dezembro de 2014

Assinado por:
Patricia Fernandes Campos de Moraes
(Coordenador)
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