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Resumo: Introdugdo: A escolha da contracepgao deve ser personalizada, de acordo com cada
mulher. Objetivos: Avaliar os fatores que influenciam as mulheres na escolha dos métodos
contraceptivos; identificar os mais utilizados e correlacionar fatores biopsicossociais a nao
utilizagao deles. Metodologia: Pesquisa de campo descritiva quantitativa, com mulheres de 18 a
37 anos. O projeto foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa do UNIPAM, Parecer n.
3.617.635. Resultados e Discussdo: A pilula anticoncepcional foi o método mais utilizado. Os
principais influenciadores na escolha da contracepgao foram recomendagdes médicas, seguranga,
continuidade do uso, efeitos colaterais, historico de vida, existéncia de filhos, sentimento de
prazer durante as relacdes sexuais e a dependéncia financeira. A nao utilizacdo de métodos
contraceptivos de barreira foi observada em grande parte da amostra. Conclusao: Os fatores que
influenciam as mulheres na escolha da contracep¢ao devem ser considerados no aprimoramento
de politicas publicas de satide e na prevengao primadria.
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Abstract: Introduction: The choice of contraception must be personalized, according to each
woman. Objectives: Evaluate the factors that influence women when choosing contraceptive
methods; identify the most used and correlate biopsychosocial factors with their non-use.
Methodology: Quantitative descriptive field research, among women aged from 18 to 37. The
project was approved by Research Ethics Committee of UNIPAM, under Opinion 3,617,635.
Results and Discussion: The contraceptive pill was the most used method. The main influencers
in the choice of contraception were medical recommendations, safety, continued use, side effects,
life history, existence of children, feeling of pleasure during sexual intercourse and financial
dependence. The non-use of barrier contraceptive methods was observed in a large part of the
sample. Conclusion: The factors that influence women when choosing contraception should be
considered in the improvement of public health policies and in primary prevention.
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1 INTRODUCAO

O planejamento reprodutivo é um programa que tem por objetivo garantir as
mulheres e aos homens o direito de ter ou nao filhos. Ele possui implicagoes
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biopsicossociais e demograficas que dizem respeito ao casal e a toda a sociedade
(BARRQOS, 2009). O planejamento reprodutivo deve ser um elemento primordial na
prevencao primaria a saude. Para a escolha de um método contraceptivo de forma livre
e informada, cada individuo precisa conhecer e ter acesso a todos os métodos legalmente
aceitos (ANDRADE; SILVA, 2009).

O aconselhamento e orientagao adequados sao importantes para favorecer as
taxas de continuidade e satisfagao dos diferentes métodos contraceptivos (SECURA et
al., 2010). O estudo CHOICE americano que acompanhou quase dez mil mulheres
observou que, apds orientagdo contraceptiva e a oferta gratuita dos métodos
anticoncepcionais, a maioria delas preferiu utilizar LARCS (Métodos Contraceptivos de
Longa Duragao), sendo o Dispositivo Intrauterino T de Cobre (Tcu380 A) e o Sistema
Intrauterino Liberador de Levonorgestrel (SIU-LNG) os favoritos das maiores de 18 anos
(MCNICHOLAS et al., 2014). No Brasil, o método contraceptivo mais utilizado € a pilula
anticoncepcional, fator esse que pode estar relacionado a sua alta disponibilidade no
mercado e no Sistema Unico de Satide (SUS), na sua forma combinada (etinilestradiol
0,03 mg + levonorgestrel 0,15 mg) ou minipilula (noretisterona 0,35 mg) (SALVADOR,
2014).

A escolha do método contraceptivo deve ser sempre personalizada, de acordo
com a vontade e o perfil biolégico de cada mulher. Na orientacao sobre os métodos
anticoncepcionais, deve ser destacada a necessidade da dupla protecao (contracepgao e
prevencao das doengas sexualmente transmissiveis e HIV/AIDS), o que nao é muito
comum no planejamento reprodutivo atual. Este tem foco apenas em evitar a gravidez;
poucos sao os profissionais que o correlacionam com a preocupagao da aquisicao de
doencas sexualmente transmissiveis (COSTA; ROSADO; FLOR]:ZNCIO, 2013).

Nos tltimos anos, a mulher tem se tornado corresponsavel pelo planejamento
reprodutivo, sendo em alguns casos a prépria executante (BRANDT; OLIVEIRA; BURCI,
2018). Em decorréncia disso, a Federacdao Brasileira de Ginecologia e Obstetricia
(FEBRASGO) langou em 2017 a campanha #VamosDecidirJuntos, com o objetivo de
ampliar a discussao sobre contracepgao, os métodos mais indicados para cada perfil e
cada momento de vida. Além disso, a campanha objetivou desmistificar e esclarecer a
populacao sobre o risco real associado ao uso da pilula anticoncepcional e os raros casos
de complicagdes cardiovasculares (FEBRASGO, 2017).

Estudos evidenciam que varios fatores contribuem para a tomada de decisao da
mulher sobre qual método contraceptivo utilizar. Alguns citam o grau de escolaridade,
a faixa etaria, a existéncia de gestacao e paridade e o conhecimento sobre os
anticoncepcionais (PENAFORTE et al., 2010). Outros evidenciam a renda mensal e o
inicio da pratica sexual (ZUNTA; BARRETO, 2014).

Ao conhecer os principais fatores que influenciam as mulheres, pode ser
possivel intervir com orientagdes e aconselhamentos que possam ajuda-las a optarem
por uma forma contraceptiva mais assertiva e segura, que gere melhor conforto e que se
adapte melhor ao seu estilo de vida e condigao de saude (BRASIL, 2009). Sendo assim,
os objetivos desta pesquisa foram avaliar os principais fatores que influenciam as
mulheres na escolha dos métodos contraceptivos; identificar os métodos contraceptivos
mais utilizados pelas mulheres e correlacionar fatores bioldgicos, socioecondmicos e
psicoldgicos a ndo utilizagao de métodos contraceptivos.
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2 METODOLOGIA

Foi realizada uma pesquisa de campo descritiva com uma unica avaliagao
quantitativa, com mulheres de 18 a 37 anos, estudantes e funcionarias do Centro
Universitario de Patos de Minas (UNIPAM) que utilizavam qualquer tipo de método
contraceptivo, ou que ja utilizaram e ndo o fazem mais. Mulheres no climatério ou
menopausa precoce foram excluidas da pesquisa. O calculo a priori do tamanho da
amostra foi elaborado de acordo o programa estatistico Free Statistics Calculators 4.0,
prevendo a necessidade de uma populagao de estudo com um minimo de 102
voluntérios e o maximo de 128 voluntarios, nivel de poder estatistico 0,8 e nivel de
significancia de 0,05.

Os instrumentos utilizados para a coleta de dados foram questionarios online,
elaborados na Planilha Google. A pesquisa foi enviada aleatoriamente para o e-mail das
mulheres, juntamente com o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido. Foram
consideradas para a amostra as 106 primeiras participantes.

O projeto foi submetido ao Comité de Etica em Pesquisa do Centro
Universitario de Patos de Minas (CEP — UNIPAM) e aprovado pelo Parecer n. 3.617.635.

3 RESULTADOS

No total do estudo, foram avaliadas 106 mulheres. Em relacao as caracteristicas
gerais dessa populacao, tem-se que a maioria (57,5%) tinha de 18 a 22 anos; 24,5% tinham
de 23 a 27 anos; 13,2% tinham de 33 a 37 anos e 4,7% tinham de 28 a 32 anos. Dessas,
80,2% eram solteiras, 17% casadas/em unido estavel e 2,8% divorciadas. Sobre a
orientacao, 92,5% eram heterossexuais, 6,6% bissexuais e 0,9% homossexuais.

O método mais utilizado pelas mulheres consultadas foi a pilula
anticoncepcional (57,5%), seguida pela camisinha masculina (13,2%) e pelo SIU-
LNG/DIU Mirena (12,3%); o Implante Liberador de Etonogestrel/Implanon, o DIU Tcu
380 A/ DIU T de Cobre, a tabelinha, a laqueadura e os métodos combinados (camisinha
masculina ou feminina associada a outro método) empataram em quarto lugar, com
porcentagem igual a 1,9% cada; a pilula anticoncepcional de emergéncia, os hormonais
injetaveis e o anel vaginal tiveram 0,9% cada e 4,7% das mulheres relataram nao utilizar
qualquer tipo de método contraceptivo. Diafragma, camisinha feminina e coito
interrompido nao tiveram adeptas.

No geral, 56,10% dos heterossexuais e 71,5% dos bissexuais utilizavam a pilula
anticoncepcional. Além disso, foi aplicado o teste de QuiQuadrado (teste de Fisher) com
as variaveis “métodos” e “estado civil”, que teve associagdo nao estatisticamente
significativa, com valor de P igual a 1.000, o que indicou que tanto as mulheres solteiras,
quanto as casadas tém preferéncia pela pilula anticoncepcional, e que a relagdo casada e
DIU nao ¢ significativa.

A idade da menarca da maioria foi entre 12 e 14 anos (49,1%), 38,7% entre 10 e
12 anos, 6,6% entre 14 e 16 anos, 4,7% entre 8 e 10 anos e 0,9% entre 16 e 18 anos. Ja a
idade prevalente de inicio das relagdes sexuais foi entre 16 e 18 anos (39,6%), seguida por
mais de 18 anos (36,8%), entre 14 e 16 anos (17%) e entre 12 e 14 anos (6,6%). Foi realizado
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o teste de QuiQuadrado com as variaveis “inicio das relacoes sexuais” e “idade da
menarca”, que teve associagao nao estatisticamente significativa, com valor de P igual a
1.000, mostrando que a menarca precoce nao pressupoOe inicio precoce da pratica sexual.

Considerando o passado pessoal e/ou familiar, 34% das mulheres relataram
historico de gravidez na adolescéncia e todas essas, depois do ocorrido, passaram ou
continuaram a usar algum tipo de método contraceptivo. Além disso, 10,4% das
entrevistadas relataram passado pessoal e ou familiar de problemas de saude
ocasionados por métodos contraceptivos e 40% dessas deixaram de utilizar métodos
contraceptivos, 51% passaram ou continuaram a utilizar a pilula anticoncepcional e
apenas 9% utilizavam a camisinha.

Dentre os motivos considerados para eleger o método a ser utilizado, o mais
pautado foram as recomendagoes médicas (50%), seguido pela maior seguranga (17%).
Menores efeitos colaterais (11,3%), a possibilidade de nao precisar lembrar-se de tomar
o medicamento todos os dias (11,3%), o menor custo (7,5%) e a maior durabilidade (2,8%)
também foram ponderados. A disponibilidade do contraceptivo no SUS nao foi optada
pelas mulheres. O teste de Fisher com as variaveis “método” e “motivo” teve associacao
estatisticamente significativa, com valor de P menor que 0,0001, o que indicou relagao
direta entre pilula anticoncepcional e recomendacao médica e entre DIU e a nao
necessidade de lembrar-se de toma-la todos os dias.

Em relagdo ao numero de filhos, 81,1% das mulheres questionadas nao tinham
filhos, 11,3% tinham um filho, 6,6% dois filhos e 0,9% trés filhos ou mais. O teste
QuiQuadrado também foi aplicado com as varidveis “método” e “ntimero de filhos” e a
relagao foi estatisticamente significativa, com p bicaudal igual a 0,0028, mostrando que
mulheres que nao tém filhos preferiam utilizar a pilula anticoncepcional e mulheres que
tinham um ou mais filhos preferiam utilizar os DIU Tcu380A e SIU-LNG.

Grande parte da amostra (67%) relatou que teve um parceiro sexual durante o
altimo ano, 17,7% relataram dois parceiros e 15,1% mais de dois parceiros no ultimo ano.
Dessas que relataram mais de um parceiro sexual por ano, apenas 8,5% usavam
camisinha masculina, 0% utilizavam a camisinha feminina, 37,2% utilizavam outros
métodos isolados e a maioria (54,3%) usavam a pilula anticoncepcional sem associa¢des
com métodos de barreira.

Relacionado ao nivel mais alto de escolaridade, 61% das mulheres possuiam
ensino médio completo, 32% graduagao, 4,7% pods-graduagao, 3,8% mestrado, 1,9%
especializa¢ao e 0,9% doutorado. O teste de QuiQuadrado com as varidveis “grau de
escolaridade” e “método” teve associagao nao estatisticamente significativa, com valor
de P igual a 1.000, o que representa que a graduacao ou niveis mais elevados de
escolaridade nao pressupdem o uso dos DIU Tcu380A e SIU-LNG. Pelo contrario, 80%
das mulheres que nao utilizam métodos contraceptivos tém escolaridade igual ou acima
da graduacao.

Sobre a situacao financeira, 75,5% sao dependentes de pais ou responsaveis,
20,8% independentes e 3,8% dependentes dos companheiros (as). Ademais, 45,3% das
mulheres possuem renda familiar total maior que cinco salarios, 28,3% de quatro a cinco
salarios, 14,2% de dois a trés e 12,3% de um a dois salarios.

Em relagao as consultas ginecoldgicas, a maioria ia ao ginecologista uma vez
ano (49,1%), 17% s6 iam quando estavam doentes, 16% iam de dois em dois anos, 15,1%
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iam duas vezes ao ano e 2,8% nao iam ao ginecologista. 49,1% das participantes pagavam
consultas particulares, 47,2% tinham convénios de saide que cobriam o ginecologista e
apenas 3,8% consultavam com ginecologistas do SUS.

O teste de Fisher com as varidveis “situacdo financeira” e “frequéncias das
visitas ao ginecologista” teve associacao nao estatisticamente significativa, com valor de
P bicaudal igual a 0,7112, o que estabelece que o ato de ir com mais frequéncia ao
ginecologista ndo depende da renda do individuo, ja que a maioria das que s6 vao
quando estdao doentes tem renda familiar mensal igual ou acima de quatro saldrios. Além
disso, 66,6% das mulheres que nao frequentam o ginecologista possuem acima de cinco
salarios como renda familiar mensal.

No entanto, todas essas que nao vao ao médico (100%) sao dependentes
financeiramente de seus responsaveis, assim como a maioria daquelas que sé vao
quando estao doentes (77,7%) depende do companheiro ou dos responsaveis. Ademais,
66,7% das mulheres que nao frequentam o ginecologista relataram que seus médicos
atendiam pelo SUS.

A renda familiar ndo influencia na escolha de métodos contraceptivos mais
caros ou baratos ou na nao utilizagao deles, ja que 80% das mulheres que nao utilizavam
métodos contraceptivos tinham renda maior que cinco saldrios e 20% renda de quatro a
cinco saldrios, além de que as mulheres que utilizavam a camisinha masculina também
tinham renda de quatro salarios ou mais. Ademais, o teste QuiQuadrado (teste de Fisher)
com as variaveis “estabilidade financeira” e “método” teve associacdo nao
estatisticamente significativa, com valor de P igual a 0,1063, o que indica que a mulher
ser independente ou nao financeiramente nao implica uso de certo método em
especifico. No entanto, das mulheres que utilizavam camisinha masculina, 92,85% eram
dependentes financeiramente do parceiro ou dos responsaveis.

4 DISCUSSAO

41 OS CONTRACEPTIVOS MAIS UTILIZADOS E CRITERIOS CONSIDERADOS
PARA SE ESCOLHER O METODO IDEAL

A anticoncepgao corresponde ao uso de métodos e técnicas com a finalidade de
impedir que o relacionamento sexual resulte em gravidez. E um recurso do
Planejamento Reprodutivo para a constitui¢ao de prole desejada e programada de forma
consciente (FINOTTI, 2015). Nele, a orientagao é imprescindivel: a mulher deve adquirir
independéncia e autonomia para escolher o melhor método contraceptivo para sua
situagao biopsicossocial (MOREIRA, 2011).

Pesquisadores mostram que, para escolher um contraceptivo de forma livre e
informada, eles devem estar disponiveis na Unidade Basica de Satde (UBS) e devem ser
distribuidos por profissionais capacitados, apds orientagao assertiva e completa
(DOMBROWSK; PONTES; ASSIS, 2013). No entanto, nesse presente estudo, a
disponibilidade do contraceptivo no SUS nao foi considerada pelas mulheres como um
motivo para se escolher o método ideal para elas.

Machado et al. (2017) afirmaram que, em comparagao com os métodos de curta
acao (hormonais e injetaveis), os LARCs (SIU-LNG, DIU TCu 380 A e Implanon) sao
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superiores em termos de eficacia. Uma das suas principais vantagens ¢ a manutencao da
sua alta eficiéncia, independentemente da motivagao da usudria. Eles também sao
recomendados para todas as mulheres que desejam contracepgao eficaz, e a sua grande
abrangeéncia pode ser atestada pelo pequeno nimero de contraindicagdes. Por isso, eles
apresentam as mais altas taxas de satisfagdo e continuidade de uso entre todos os
contraceptivos reversiveis.

A aceitabilidade e a continuidade de uso de um determinado método
contraceptivo nao se restringem a sua disponibilizacdo e acesso. Envolvem varias
questdes relacionadas a regularidade da disponibilizagao, a adequagao da quantidade
de insumo e a manutengdo da atividade educativa integrada a rotina sustentada dos
servigos, para atenderem as dificuldades que surgem com o uso dos métodos
(KALCKMANN, 2013).

A necessidade ou nao de controle médico e o acompanhamento especializado
periodico também sdo fatores decisivos. Para algumas mulheres, a supervisao do
método contraceptivo, como deve ocorrer no uso dos DIUs, Implantes e Inje¢des, pode
adquirir uma conotagao negativa, principalmente quando o acesso a contracepgao é
burocratico ounao é gratuito. Assim, a facil obtencao do contraceptivo, como ocorre com
a pilula anticoncepcional, nas camisinhas ou na esterilizacao, encerraria um ciclo de
dependéncia da mulher em relagao aos servigos de satide (CABRAL, 2011).

No presente estudo, os menores efeitos colaterais, a possibilidade de nao
precisar lembrar-se de tomar o medicamento todos os dias, a maior seguranga e a maior
durabilidade foram postulados como motivos de escolha dos contraceptivos, no entanto
0os LARCS nao foram os métodos mais utilizados. O SIU-LNG, o DIU TCu380A e o
Implante tiveram, no total, 16,1% de mulheres adeptas, enquanto a pilula
anticoncepcional teve 57,5%. Além disso, foi observada relagao direta entre SIU-LNG e
DIU TCu380A e a nao necessidade de lembrar-se de toma-lo todos os dias, e entre pilula
anticoncepcional e as recomendagdes médicas. O critério das recomendagoes médicas foi
considerado por 50% daquelas que frequentavam o ginecologista, no momento de se
escolher o método ideal para sua fase de vida.

42 RECOMENDACOES, CONHECIMENTO E GRAU DE ESCOLARIDADE NA
BUSCA PELO METODO IDEAL

Apesar da maior parte dos médicos ainda recomendar indiscriminadamente o
uso do contraceptivo hormonal oral para mulheres solteiras em fase reprodutiva, existe
um aconselhamento da Federacdao Brasileira das Associagdes de Ginecologia e
Obstetricia (FEBRASGO), que instrui a utilizagdo dos LARCs para aquelas que
pretendem usar métodos contraceptivos por mais de um ano ou que nunca desejam ter
filhos. Devido ao fato de essa recomendacgao se basear nos dados de eficacia na vida real,
o uso de métodos de curta duragdo, como a pilula anticoncepcional, ndo é muito
preconizado (MACHADO; MONTEIRO; MAGALHAES, 2018).

Uma pesquisa avaliou mulheres apos terem assistido a agdes em educacao do
planejamento reprodutivo do SUS e constatou que a maioria delas relataram liberdade
na escolha do método e alto grau de satisfagdo quanto aos encontros e as informagoes
recebidas. Foi observado que muitas pretendiam trocar de contraceptivo depois das
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orientagdes, por perceberem qual era o realmente adequado para o0 momento em que
estavam vivendo (ANDRADE; SILVA, 2009). Entretanto, apenas 3,8% das mulheres
desse estudo consultavam com ginecologistas do SUS e participavam do Planejamento
Reprodutivo, o que mostra que a maioria recebeu recomendagdes de seus médicos
particulares, sem frequentar a¢des educativas que poderiam garantir autonomia na
escolha do método.

Almeida et al. (2017) também evidenciaram que existem brechas nas a¢des de
saude e educagdo voltadas para a conscientizagao sobre o inicio da vida sexual e
reprodutiva dos jovens, alertando para a importancia de se investir em educacao sexual
como estratégia preventiva. No entanto, Patias e Dias (2014) mostraram que o
conhecimento sobre contraceptivos e suas formas de utilizacgdo ndo levam,
necessariamente, a praticas contraceptivas eficientes.

O estudo demonstrou essa fragilidade ao concluir que 4,7% das mulheres
relataram nao utilizar qualquer tipo de método contraceptivo e ainda indicou que o grau
de escolaridade nao influencia na educagao sexual: 80% das mulheres que nao
utilizavam métodos contraceptivos tinham escolaridade igual ou acima da graduagao.
Esses aspectos vao contra um estudo, que também avaliou jovens universitdrias, e
percebeu que o grau de escolaridade e o conhecimento sao fatores que influenciam
positivamente na escolha da contracep¢ao adequada (DELATORRE; DIAS, 2015).

Outra pesquisa, feita com mulheres universitdrias na fase reprodutiva,
demostrou que a populagao jovem e solteira era muito adepta ao uso de contracepgao
dupla (combinagdo de pilula e método de barreira), o que indicou preocupagao
significativa em se proteger simultaneamente contra uma gravidez e infec¢oes
sexualmente transmissiveis (ISTs), ou uma alternancia de métodos, revelando
inconsisténcias e descontinuidades em tais praticas (BORGES et al., 2010).
Contrariamente, nesse estudo 32,8% da amostra relataram mais de um parceiro sexual
por ano e dessas nenhuma utilizava a dupla prote¢dao; 8,5% usavam camisinha
masculina; 37,2% utilizavam outros métodos isolados e a maioria (54,3%) usavam a
pilula anticoncepcional sem associagdes com métodos de barreira.

Pesquisas antigas demonstraram semelhancas desse estudo com o perfil de
grande parte dos adolescentes que, mesmo conhecendo os métodos contraceptivos,
iniciavam a vida sexual sem protecao e, no seguimento da atividade, nao se protegiam
quanto a contracepgao e as ISTs (RIBEIRO, 1993; SOUZA, 2000). Estimava-se em 2008
que, mundialmente, a faixa etdria de 15 a 24 anos era responsavel pela maioria de novas
infec¢des pelo HIV, correlacionado, dentre outros, a falta de informagdes adequadas e a
incapacidade de transformarem o conhecimento em comportamentos seguros (PAIVA
et al., 2008).

O presente estudo pode indicar uma mudanca no perfil da populacao, na qual
ndo apenas adolescentes apresentam caracteristicas de risco, mas também jovens
universitarias em fase reprodutiva. Isso demonstra a necessidade de disseminar
informagdes quanto a dupla protecao, para aquelas que pretendem utilizar algum
método hormonal (VALIM et al., 2015).

Todavia, somente a aquisi¢ao de conhecimento nao pode significar uma
mudanca de comportamento do individuo. Além das informacgdes, sao necessdrias
atividades educativas que estimulem a percepcao da autonomia da mulher em relagao a
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sua saude, como feito no Planejamento Reprodutivo, a fim de esclarecer que elas estao
em situacdo de riso e, assim, prevenir um aumento ainda maior dos casos de ISTs e
gravidez indesejada (SILVA et al., 2009).

4.3 HISTORICO DE VIDA E A CONTRACEPCAO

Um fator que implicou significativamente a escolha e o uso de métodos
contraceptivos foi o historico pessoal e ou familiar. Todas as mulheres que vivenciaram
a gravidez na adolescéncia, seja de um familiar ou amiga, seja delas mesmas, passaram
ou continuaram a usar algum tipo de método contraceptivo. Nos paises em
desenvolvimento, a gravidez na adolescéncia é tida como um risco social e um problema
de saude publica, principalmente devido a amplitude e magnitude desse fenomeno
(SMITH et al., 2012). Portanto, garantir os direitos reprodutivos as mulheres representa
assegurar liberdade de escolha para aquelas que querem ou nao engravidar (PEREIRA,
2019).

Além disso, quase metade das entrevistadas que relataram passado pessoal e
ou familiar de problemas de satide ocasionados por métodos contraceptivos, deixaram
de utiliza-los. Segundo Sousa e Alvares (2018), dentre outros efeitos colaterais de
diversos contraceptivos, tem-se a trombose gerada pelo uso de anticoncepcionais orais
em certas mulheres, que poderia ser evitada com a escolha do método ideal para cada
uma, realizada em conjunto com ela e o ginecologista.

4.4 RELACIONAMENTOS AFETIVO-SEXUAIS, DEPENDENCIA FINANCEIRA E
CONTRACEPCAO

Ao se observar o aspecto da situagao conjugal, pesquisas mostram que a escolha
da contracepgdo esta intimamente associada aos relacionamentos afetivos. O uso da
camisinha foi vinculado as relagdes esporddicas e, quando se trata de namoro ou
casamento, a camisinha é substituida pela “confianca”, recorrendo-se a anticoncepcional
oral ou a pilula do dia seguinte para evitar gravidez (DIAS, 2015). Estudos ainda
mostram que, nos paises em desenvolvimento, os métodos mais utilizados pelas
mulheres casadas sao, em sequéncia, esterilizagio e pilula anticoncepcional
(BIBLIOMED, 2000; BARROS; WONG, 2012).

Ao contrdrio do que se esperava, o estudo demonstrou que nao ha relagao
estatisticamente significativa entre métodos e estado civil e indicou que tanto as solteiras
quanto as casadas preferem utilizar a pilula anticoncepcional. Esse padrao ja foi
apresentado por uma pesquisa que também avaliou jovens universitarias e percebeu que
a contracepg¢ao nesse grupo € um aspecto complexo que precisa ser avaliado em um
contexto biopsicossocial. Diversos fatores como namoro, amor e parcerias, nem sempre
monogamicas, podem influenciar significativamente no perfil de contracepgao do
grupo. Além disso, constatou que relacionamentos estaveis dessa faixa etaria nao levam
necessariamente ao planejamento das relagdes sexuais nem ao uso regular de
anticoncepgao (BORGES et al., 2010).

Apesar da situagao conjugal nao influenciar na escolha dos métodos
contraceptivos, a presenga ou nao de filhos apresenta relagao significativa, mostrando
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que mulheres que nao tém filhos preferiam utilizar a pilula anticoncepcional e mulheres
que tinham um ou mais filhos preferiam utilizar os DIU Tcu380A e SIU-LNG. Esses
dados vao contra um estudo antigo, realizado com mulheres em idade reprodutiva, o
qual indicou que aquelas com um ou mais filhos tinham maior preferéncia pela pilula
anticoncepcional e laqueadura (VIEIRA et al., 2002).

Em outro aspecto, a escolha do método contraceptivo também pode ser
motivada pelo favorecimento ou nao do prazer nas relagdes sexuais. O uso do
preservativo masculino ou do coito interrompido poderia sinalizar maior agenciamento
masculino sobre o controle da reprodugao, enquanto a pilula anticoncepcional,
camisinha feminina ou diafragma estariam relacionados ao protagonismo feminino
nessa esfera (CABRAL, 2017). Ainda que os métodos de barreira sejam importantes para
a protecao contra ISTs, o uso do preservativo masculino é raro entre as mulheres casadas
(BIBLIOMED, 2000).

Apesar dessa pesquisa ndo ter encontrado adeptas ao coito interrompido, a
camisinha feminina e ao diafragma, ela demonstrou o agenciamento masculino da
contracepgao ao indicar que a maioria das mulheres que utilizava camisinha masculina
era dependente financeiramente do parceiro ou dos responsaveis. A influéncia indireta
na reproducao também é explicita ao indicar que a maior parte das mulheres que s6 vai
ao ginecologista quando estd doente depende financeiramente do companheiro ou dos
responsaveis e todas as que nao vao, sob nenhuma hipdtese, sdo totalmente dependentes
dos responsaveis.

Manter a contracep¢ao apos o rompimento de um relacionamento afetivo-
sexual também esbarra em esteredtipos: pode significar que a mulher tem intengao de
permanecer sexualmente ativa, mesmo apds o término do relacionamento. Quanto as
dependentes dos responsaveis, sao comuns relatos de jovens com obstdculos em adotar
de forma continua o uso da pilula anticoncepcional, por terem medo que os pais
encontrem a cartela e descubram a sua pratica sexual, precoce ou nao (BELTZER; BAJOS,
2008).

Um fator de risco postulado para o inicio da vida sexual precoce é a diminuigao
da média da faixa etdria com a qual se entra no periodo da puberdade, o que significa
que o desenvolvimento fisiologico estd antecedendo o cognitivo e o emocional
(TRAJMAN et al., 2003; TAQUETTE, VILHENA, PAULA, 2004). A idade da menarca é
um indicador de maturidade sexual, assim, quando ela ocorre em menores de 12 anos
pode favorecer a antecipagdo do primeiro coito, ja que os hormonios da puberdade
intensificam o desejo sexual (CEZIMBRA, 2008). No entanto, esse aspecto nao foi
observado no estudo: as variaveis “inicio das relagdes sexuais” e “idade da menarca”
tiveram associagao nao estatisticamente significativa, mostrando que a menarca precoce
nao pressupOe inicio precoce da pratica sexual.

4.5 RENDA MENSAL E CONTRACEPCAO

Dados de uma pesquisa realizada com mulheres de baixa renda que
participavam do Planejamento Reprodutivo demonstraram preferéncia pela camisinha
masculina, seguida dos anticoncepcionais injetaveis e orais. Isso se deve ao fato de que
esses sao os métodos de mais facil acesso no SUS e de que o Planejamento é pautado em
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agoes educativas e campanhas de prevencao contra a AIDS (CASTRO et al., 2015). Outro
estudo feito com mulheres jovens e de baixa renda relatou o uso elevado da contracepgao
de emergéncia (OLSEN et al., 2018).

O perfil das mulheres de média ou alta renda ¢ diferente. Nesse estudo, a pilula
anticoncepcional foi utilizada por mais da metade das participantes, ficando a camisinha
masculina em segundo lugar, com aceitabilidade de 13,2% e a pilula de emergéncia e os
hormonais injetaveis com menos de 1% de adeptas. Nessa parcela da amostra, a condigao
financeira nao exerce tanta influéncia na escolha de contraceptivos caros ou baratos ou
na nao utilizagao deles, ja que 80% das mulheres que nao utilizavam métodos
contraceptivos tinham renda maior que cinco salarios e, 20%, renda de quatro a cinco
saldrios, além de que as mulheres que utilizam a camisinha masculina, o método mais
barato e disponivel no SUS, tinham renda de quatro saldrios ou mais.

O resultado surpresa do estudo foi o fato de uma renda elevada nao influenciar
na frequéncia das visitas ao ginecologista. A maioria das mulheres que s6 ia quando
estava doentes tinha renda familiar mensal igual ou acima de quatro saldrios e 66,6%
daquelas que nao frequentavam o ginecologista possuiam renda acima de cinco saldrios
mensais. Esses dados vao contra estudos que consideravam que as mulheres com menor
renda e menor escolaridade apresentavam um menor acesso a consulta ginecologica,
quando comparadas as mulheres com maior poder aquisitivo e escolaridade (TORRES,
MIRANDA-RIBEIRO, MACHADO, 2015; PEREIRA, TAQUETTE, PEREZ, 2013).

Pesquisas do DATAFOLHA (2018) demonstraram que aproximadamente 20%
das brasileiras acima dos 16 anos nao visitam o ginecologista com frequéncia,
principalmente por se considerarem saudaveis e por nao acharem importante ou
necessario. Os dados ainda afirmavam que o habito de ir ao ginecologista era mais
frequente em mulheres com melhores condi¢des financeiras e maiores graus de
escolaridade.

4.6 ORIENTACAO SEXUAL E OS METODOS CONTRACEPTIVOS

O estudo observou perfil semelhante de escolha de contraceptivos em
homossexuais, bissexuais e heterossexuais, demonstrando preferéncia pela pilula
anticoncepcional em todos os grupos. Pesquisas mostram que poucos profissionais de
satude estao atentos ao fato de que mulheres que fazem sexo com mulheres podem fazer
com homens também, dessa forma ndo se pensa em prevencao no sentido da
contracep¢do e come¢am a aumentar os casos de gravidez indesejada, abortos
provocados e ISTs (BRASIL, 2015).

E fundamental o esclarecimento, para todos os profissionais da satide, sobre as
praticas sexuais da populacdo LGBTQIA+ (lésbicas, gays, bissexuais, travestis,
transexuais, queer, intersexo, assexuais e outros). Dessa forma, o cuidado a satide podera
ser feito de acordo com cada necessidade individual, superando a associagdo desse
seguimento a transmissao de ISTs e realizando agdes de prevencado para estas infecgdes
(BRASIL, 2010).
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5 CONCLUSAO

Os métodos contraceptivos mais utilizados pelas mulheres do estudo foram, em
sequéncia, pilula anticoncepcional, camisinha masculina, SIU-LNG/DIU Mirena,
Implante Liberador de Etonogestrel/Implanon, DIU Tcu 380 A/ DIU T de Cobre,
tabelinha, laqueadura e métodos combinados na mesma colocagao, pilula
anticoncepcional de emergéncia, hormonais injetaveis e anel vaginal também no mesmo
posicionamento. Dentre os principais fatores que influenciam na escolha da
contracepgao foram postuladas recomendagdes médicas, seguranga, efeitos colaterais,
possibilidade de ndo precisar lembrar-se de tomar o medicamento todos os dias, custo e
durabilidade.

A orientagao sexual, o estado civil, o grau de escolaridade e a renda mensal das
mulheres ndo demonstraram relagao direta com a escolha de métodos contraceptivos e
com a nao utilizagdo deles, diferentemente do exposto pela literatura. J4 as orientagdes
médicas, o histérico familiar/pessoal de gravidez na adolescéncia ou de patologias
acometidas pelo uso de métodos contraceptivos, a existéncia de filhos, o sentimento de
prazer durante as relacdes sexuais e a dependéncia financeira e/ou emocional
impactaram diretamente nessas decisoes.

Ademais, o nao uso da contracepgao de barreira pode culminar em um aumento
de casos de ISTs, além da gravidez indesejada. Atengao especial deve ser dada ao publico
LGBTQI+, devido a falta de conhecimento sobre prevencao e riscos, por parte dos
profissionais de satide que atendem a esse grupo.

Os fatores que influenciam as mulheres na tomada de decisdao quanto ao
método contraceptivo ideal devem ser considerados no aprimoramento de politicas
publicas de satide e na implementacao de orientagdes e aconselhamentos que possam
ajudar o publico feminino a optar por uma forma contraceptiva mais assertiva e segura,
que gere melhor conforto e que se adapte melhor ao seu estilo de vida e condig¢ao de
saude.
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