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RESUMO

O objet ivo deste estudo foi ident if icar os fatores que levaram as adolescentes 

atendidas no Centro de Referênc ia de Saúde da Mulher de Santarém-PA a 

inic iarem sua v ida sexual precocemente. Caracter iza-se por ser pesquisa 

descr it iva, transversal, com abordagem quant itat iva. A amostra foi 

representada por 41 adolescentes do sexo feminino. Para a coleta de dados 

foi usado um quest ionár io fechado e os dados foram analisados mediante 

estat íst ica descr it iva. O estudo ev idenc iou que, dentre as adolescentes 

entrev istadas, 95% relataram Ensino Médio incompleto; 66% dependem 

f inanceiramente dos pais/responsáveis; 93% têm relig ião; 59% t iveram 

relações sexuais entre 12 e 15 anos de idade; 49% foram pressionadas/

est imuladas pelo parceiro; 100% refer iram ter conhec imentos sobre infecções 

sexualmente transmissíveis (IST) e métodos contracept ivos, mas 54% não 

f izeram uso de nenhum método em sua pr imeira relação. Diante de tais 

resultados, vale destacar a impor tânc ia da família e dos prof issionais da 

saúde na or ientação adequada a adolescentes sobre sexualidade e saúde 

sexual, a f im de reduzir os r iscos de grav idez não planejada e IST, para tornar 

o momento da relação sexual o menos ar r iscado possível .
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ABSTRACT

This study aimed to ident if y the factors that led female teenagers prov ided with care at the Women’s Health 

Reference Center in Santarém, Pará, Brazil , to star t their sexual l ife at an early age. It is character ized as a 

descr ipt ive, cross-sec t ional research, with a quant itat ive approach. The sample consisted of 41 female teenagers. 

For data collec t ion, a close-ended quest ionnaire was used and data was analyzed by means of descr ipt ive 

stat ist ics. The study showed that, among the teenagers inter v iewed, 95% repor ted incomplete High School ; 66% 

are f inanc ial ly dependent on parents/guardians; 93% have a relig ion; 59% had sex between 12 and 15 years of age; 

49% were pressured/st imulated by the par tner; 100% claimed to have some knowledge about sexually transmit ted 

infect ions (STIs) and contracept ive methods, but 54% did not use any method dur ing their f irst sexual intercourse. 

Consider ing these result s, it is wor th highlight ing the impor tance of the family and health professional s in order 

to prov ide proper adv ice to teenagers regarding sexuality and sexual health, with a v iew to reduc ing the r isks of 

unplanned pregnancy and STIs, thus making the t ime of sexual intercourse the least r isky possible. 

RESUMEN

El objet ivo de este estudio fue ident if icar los factores que l levaron a las adolescentes tratadas en el Centro de 

Referenc ia de Salud de la Mujer en Santarém, Pará, Brasil , a comenzar su v ida sexual temprana. Se caracter iza por 

ser una invest igac ión descr ipt iva, transversal, con un enfoque cuant itat ivo. La muestra estuvo representada por 

41 adolescentes del sexo femenino. Para la recopilac ión de datos se ut il izó un cuest ionar io cer rado y los datos se 

analizaron mediante estadíst ica descr ipt iva. El estudio mostró que, entre las adolescentes entrev istadas, el 95% 

tenían Educac ión Secundar ia incompleta; el 66% son f inanc ieramente dependientes de sus padres/tutores; el 93% 

tenían relig ión; el 59% tuv ieron relac iones sexuales entre los 12 y 15 años de edad; el 49% fueron presionadas/

est imuladas por la pareja; el 100% informaron tener conoc imiento acerca de infecc iones de transmisión sexual 

(ITS) y métodos ant iconcept ivos, pero el 54% no ut il izaron ningún método en su pr imera relac ión. En v ista de estos 

resultados, vale la pena resaltar la impor tanc ia de la familia y de los profesionales de la salud para proporc ionar 

una or ientac ión adecuada a los adolescentes acerca de sexualidad y salud sexual, a f in de reduc ir los r iesgos de 

un embarazo no planif icado y las ITS, para que el momento de la relac ión sexual sea el menos ar r iesgado posible.

INTRODUÇÃO

Segundo a Organização Mundial da Saúde (OMS), 

a adolescênc ia cor responde ao per íodo que vai 

dos 11 aos 19 anos de idade e pode-se def ini-la 

como a etapa da v ida entre a infânc ia e a idade 

adulta – fundamental no processo de cresc imento e 

desenvolv imento humano e marcada por modif icações 

f ís icas e compor tamentais inf luenc iadas por fatores 

soc ioculturais e familiares. Pode-se considerá-la um 

fenômeno de passagem, carac ter izado pelo abandono 

da autoimagem infant il e pela projeção para a v ida 

adulta. É na adolescênc ia que o indiv íduo passa por 

um per íodo de descober ta, marcado pela necessidade 

de integração soc ial , pela busca de independênc ia e 

de ident idade sexual1.

Nesse contexto pode ocor rer a pr imeira relação 

sexual que, para os adolescentes, é o pr inc ipal 

acontec imento que marca sua passagem para a v ida 

adulta. Ao mesmo tempo que lhes permite entrar em 

um mundo de novas descober tas, pode inser i- los em 

um grupo de vulnerabilidade a infecções sexualmente 

transmissíveis (IST) e aids. Essa inserção também 

pode ter como desfecho a grav idez na adolescênc ia, 

o abor to e outros problemas de ordem biológica, 

soc ioeconômica e psicológica2.

No Brasil e no mundo, a pr imeira relação sexual 

tende a ocor rer cada vez mais cedo, mas nem sempre 

vem acompanhada de conhec imento preparatór io 

em educação sexual , o que desper ta o interesse 

de pesquisadores e a preocupação do Ministér io da 

Saúde (MS), bem como das agênc ias internac ionais, 

em espec ial no que diz respeito à prevenção de HIV/

aids. À medida que se tornou clara e complexa a 

dimensão soc ial da relação entre sexualidade e saúde, 

as pesquisas e as inter venções relat ivas a temas 

como v iolênc ia sexual , grav idez não planejada e 

r isco de infecção pelo HIV, dentre outros, tornaram-

se preocupações centrais dos pesquisadores em todo 

o mundo3. 
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A v isão mais liberal da sexualidade está 

construindo o consenso de que falar e educar sobre 

o sexo se mostra necessár io e urgente, pois, agora, 

a sexualidade pode ser v ista como um problema de 

saúde pública além de um problema moral4.

Numerosos fatores têm sido descr itos como 

assoc iados ao iníc io da v ida sexual , dentre os quais 

algumas carac ter íst icas indiv iduais, como idade, cor, 

sexo, religião, escolar idade e situação de trabalho, 

bem como carac ter íst icas familiares, ou seja, 

relat ivas à comunicação e ao relac ionamento entre 

pais e f ilhos, à super v isão parental e à estrutura 

familiar 5.

A menarca, em últ ima análise, const itui a 

resposta orgânica que ref lete a interação dos vár ios 

segmentos do eixo neuroendócr ino feminino e, 

por tanto, quanto mais precocemente ocor rer, mais 

exposta estará a adolescente à gestação6.

A adolescênc ia é representada como um per íodo 

de “inf luênc ias soc iais”, ou seja, a soc iedade e 

a família passam a ex igir do indiv íduo maiores 

responsabilidades sobre sua própr ia v ida e ele ainda 

sof re inf luênc ia da mídia, do entretenimento, da 

religião e da polít ica acerca do modo como pensa e 

se compor ta7-8.

A saúde pública vem dedicando atenção espec ial à 

população jovem, pois sua saúde é muito vulnerável 

a r iscos, sobretudo às IST. No que concerne a tais 

infecções, o cenár io se agrava pelo fato de muitos 

pais se acharem despreparados para or ientar seus 

jovens f ilhos, não conseguindo falar nem sobre 

sexualidade nem sobre a prát ica de sexo seguro, 

em decor rênc ia de vár ios fatores – vergonha, falta 

de instrução sobre IST e falta de liberdade com os 

f ilhos –, o que, em grande par te, pode ser resultado 

da cultura em que v ivem, na qual o sexo ainda é um 

tabu. Assim, cabe ao prof issional da saúde or ientar 

pais e f ilhos sobre esse tema.

Este estudo teve por objet ivo ident if icar os fatores 

que levaram as adolescentes, atendidas no Centro 

de Referênc ia de Saúde da Mulher de Santarém-PA a 

inic iarem sua v ida sexual precocemente.

METODOLOGIA

Trata-se de pesquisa descr it iva, t ransversal , 

com abordagem quant itat iva. A coleta de dados foi 

feita no Centro de Referênc ia de Saúde da Mulher 

do Munic ípio de Santarém, por ser uma unidade de 

saúde pública dest inada a atender casos de média e 

alta complex idade no oeste do Estado do Pará.

Foram ident if icadas 58 adolescentes de 13 a 19 

anos atendidas nesse centro de referênc ia durante 

o per íodo desta pesquisa. Dentre elas, 41 aceitaram 

par t ic ipar do estudo e preencheram integralmente o 

quest ionár io. Essas perdas amostrais ocor reram em 

v ir tude : a) da recusa em preencher o quest ionár io 

(58%); b) das adolescentes serem v irgens (19%); e 

c) da falta de autor ização de seus pais (23%).

Inic ialmente, as adolescentes par t ic iparam de 

uma roda de conversa no própr io centro de referênc ia, 

na presença das pesquisadoras e de uma psicóloga, 

v isando a um contato inic ial com o público, para 

que se sent issem mais à vontade e seguras, ev itando 

r iscos psicológicos. Nesse pr imeiro momento 

foram explicados os objet ivos e as carac ter íst icas 

do estudo, as questões ét icas nele envolv idas e a 

liv re escolha para par t ic ipar ou não do estudo, sem 

qualquer prejuízo em caso de desistênc ia.

A coleta de dados ocor reu em setembro e outubro 

de 2017, no per íodo diurno, usando um quest ionár io 

elaborado para este estudo, com o intuito de 

analisar: a) as var iáveis soc iodemográf icas (como 

idade, escolar idade, estado c iv il , com quem mora, 

condições de moradia, independênc ia f inanceira 

e religião); b) as var iáveis relat ivas à sexualidade 

(como idade e parceiro na pr imeira relação, tempo 

de relac ionamento e mot ivos que levaram à relação 

sexual); e c) as var iáveis relat ivas às carac ter íst icas 

da saúde sexual das adolescentes (como menarca, 

uso de contracept ivos, grav idez, abor to, consulta e 

exame ginecológico) .

A tabulação e a análise de dados foram feitas 

no sof tware Microsof t Excel e, em seguida, foram 

elaboradas as tabelas para a apresentação dos dados.

Em todas as fases da pesquisa foram respeitados 

os pr inc ípios ét icos e legais, pautados na bioét ica, 

na autonomia, na benef icênc ia, na não malef icênc ia 

e na just iça. Obteve-se anuênc ia da Secretar ia 

Munic ipal de Saúde de Santarém para a condução 

da pesquisa e, por se t ratar de estudo envolvendo 

seres humanos, foram obser vados os preceitos 

ét icos estabelec idos pela Resolução n. 466/2012, do 

...a sexualidade pode 
ser v ista como um 
problema de saúde 
pública além de um 
problema moral...
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Conselho Nac ional de Saúde (CNS), do MS9. A pesquisa foi aprovada pelo Comitê de Ét ica e Pesquisa do Inst ituto 

Esperança de Ensino Super ior (CEP/IESPES), sob o Parecer n. 2.252.794.

RESULTADOS E DISCUSSÃO

A Tabela 1 apresenta as carac ter íst icas soc iodemográf icas das adolescentes como uma possibilidade de 

obser var a relação entre as var iáveis do estudo.

Tabela 1 – Carac ter ização soc iodemográf ica das adolescentes atendidas no Centro de Referênc ia de Saúde da 

Mulher. Santarém, 2017.

Var iável Frequência (N) Percentual (%)

Idade (anos)

13 a 16 19 46

17 a 19 22 54

Escolar idade

Ensino Médio incompleto 39 95

Ensino Médio completo 2 5

Estado c iv il

Solteira 23 56

Namora 11 27

Tem companheiro 6 15

Separada 1 2

Religião

Católica 22 54

Evangélica 16 39

Não tem religião, mas acredita em Deus 3 7

Mora com os pais

Sim 28 68

Não 13 32

Razão de não morar com os pais

Casou/foi morar com o (a) parceiro (a) 5 38

Para t rabalhar 4 31

Para estudar 2 15

Não se dava bem com o (a) parceiro (a) do (a) mãe/pai 1 8

Outro mot ivo 1 8

Moradia

Própr ia 27 66

Alugada 12 29

Cedida 2 5

Independência f inanceira

Sim 14 34

Não 27 66

Fonte : Elaborada pela autora.



40  -  SANARE (Sobral, Online). 2020 Jan-Jun;19(1):36-47

A maior ia das adolescentes (54%) se encontrava na faixa etár ia entre 17 e 19 anos, era solteira (56%) 

e t inha Ensino Médio incompleto (95%). Nesta pesquisa se obser vou que a maior ia das entrev istadas estava 

cursando ou já t inha cursado o Ensino Médio, o 1º e 2º ano, mas apresentava atraso escolar em relação à idade 

considerada ideal . Pesquisas demonstram que em países com maior nível educac ional – que contam com mídia 

educat iva e programas de ensino que incluem a educação sexual nas escolas –, a inic iação sexual ocor re mais 

tarde10.

A escola se mostra um ambiente impor tante para t rabalhar conhec imentos, habilidades e mudanças de 

compor tamento, pois se t rata do local onde o adolescente tende a passar a maior par te do seu dia, tornando-

se propíc io e adequado para o desenvolv imento de ações educat ivas nas mais diversas áreas do saber humano. 

De acordo com os resultados apresentados pela Pesquisa Nac ional de Saúde do Escolar de 2012 (PeNSE), 

28,7% dos adolescentes em idade escolar já t iveram relação sexual uma vez na v ida. As proporções desse 

indicador cor respondem a 40,1% dentre os meninos e 18,3% dentre as meninas. Em relação às escolas, 30,9% 

se referem aos estudantes de escolas públicas e 18,2% de escolas pr ivadas. A Região Nor te apresentou o maior 

percentual (38,2%) de escolares para esse indicador, seguida pelas regiões Centro-Oeste (32,1%), Sudeste 

(29,1%), Sul (27,3%) e Nordeste (24,9%). Esses mesmos resultados demonstraram que as adolescentes que não 

t iveram or ientação na escola sobre prevenção de grav idez apresentaram 1,41 vez mais chances de ter relações 

sexuais e 1,87 mais chance de tê-las sem proteção11.

A literatura tem mostrado que, na maior ia das vezes, a inic iação sexual de adolescentes ocor re mais 

precocemente dentre os indiv íduos que se encontram fora do sistema educac ional ou que apresentam baixa 

escolar idade, per tencentes a grupos soc iais mais desfavorec idos, t rabalhadores e sem religião, tornando-os 

propensos a se inic iar sexualmente na adolescênc ia5,12-13. 

Geralmente, a inic iação sexual dos adolescentes ocor re entre 14 e 19 anos, mas um padrão vem sendo 

notado nos últ imos anos: a redução da idade, pr inc ipalmente nos países em desenvolv imento, sem um programa 

de educação sexual consolidado nas escolas, como é o caso do Brasil , onde a inic iação sexual vem ocor rendo 

dentre adolescentes com 13 anos ou menos14. 

Em relação à prát ica religiosa, 93% das adolescentes af irmaram ser prat icantes de alguma religião, sendo 

predominante a católica 54%, seguida pela evangélica 39%. Alguns estudos apontam que professar uma religião 

repercute de modo a postergar a idade da sexarca15-16.

Um estudo semelhante16 sobre assoc iação entre prát ica religiosa e compor tamentos de r isco à saúde, 

conduz ido em Pernambuco com adolescentes, constatou que 86,5% dos jovens t inham uma af il iação religiosa, 

sendo a católica e a evangélica as mais prevalentes, com 56% e 26,9%, respect ivamente. Vale lembrar que as 

mot ivações para a inic iação sexual devem ser entendidas em uma perspect iva t ranscultural .

Do total de par t ic ipantes, 68% moram com os pais e 32% já t inham saído de casa, sendo o pr inc ipal 

mot ivo ter ido morar ou ter se casado com o parceiro (38%). Em relação à at iv idade prof issional , 34% estavam 

inser idas no mercado de trabalho de alguma forma e a grande maior ia (66%) não t inha nenhuma at iv idade 

remunerada, sendo totalmente dependente dos pais. Em um estudo similar a este17, realizado com adolescentes 

de 12 a 19 anos em Manaus-AM, apenas 27% das adolescentes estavam inser idas no mercado prof issional , 

buscando sua independênc ia f inanceira.

A Tabela 2 apresenta as carac ter íst icas assoc iadas à saúde sexual feminina.

Tabela 2 – Carac ter íst icas assoc iadas à saúde sexual das adolescentes atendidas no Centro de Referênc ia de 

Saúde da Mulher. Santarém, 2017.

Var iável Frequência (N) Percentual (%)

Idade da menarca (anos) 

9 a 11 10 24

12 a 14 25 61

15 a 17 4 10

Não se lembra 2 5
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Uso de algum método ant iconcepcional na pr imeira relação sexual

Sim 15 36

Não 22 54

Não respondeu 4 10

Motivo de não usar método ant iconcepcional

Conhec ia bem o companheiro 11 27

Não esperava ter relação sexual 9 22

Não gosta de usar 2 5

Não respondeu 19 46

Grav idez

Sim 12 29

Não 29 71

Idade na pr imeira grav idez (anos)

14 a 15 7 58

16 a 17 5 42

Abor to

Sim 3 25

Não 9 75

Visita a algum médico ginecologista

Sim 12 29

Não 29 71

Já fez algum exame ginecológico

Sim 11 27

Não 30 73

Fonte : Elaborada pela autora.

Dentre as 41 meninas que responderam ao quest ionár io, 61% t iveram a pr imeira menstruação entre 12 e 

14 anos e 24% entre 9 e 11 anos. Os dados obt idos neste estudo condizem com um estudo18 realizado com 

adolescentes de Campinas-SP, que constatou que, atualmente, a idade da menarca dentre as adolescentes em 

escolas par t iculares é 12,1 anos e nas públicas, 12,2 anos.

Ao quest ionar sobre o uso de métodos contracept ivos na pr imeira relação sexual , 54% das adolescentes não 

hav iam usado nenhum método e 37% af irmaram ter usado camisinha. Da mesma forma, encontra-se referenc ial 

semelhante aos achados deste estudo na Pesquisa Nac ional de Saúde do Escolar (PeNSE) de 2012, que avaliou 

o compor tamento sexual de 60.973 adolescentes de ambos os sexos e ev idenc iou que cerca de 1/4 deles teve 

relação sexual (a maior ia com 13 anos ou menos, e cerca de 20% sem usar qualquer t ipo de proteção)4. Esse 

fato chama a atenção para os r iscos aos quais essas adolescentes são submet idas ao ter relações sexuais 

desprotegidas.

Como just if icat ivas para não usarem métodos contracept ivos, a maior ia (27%) respondeu conhecer bem o 

parceiro e 22% af irmaram que não esperavam ter relação sexual .

O desconhec imento, ou a inadequação do conhec imento acerca das possibilidades contracept ivas, atua como 

fator de resistênc ia ao seu uso. O fato de muitas adolescentes refer irem conf iar no parceiro é resultado de elas 

não desconf iarem de IST, já que muitas são assintomát icas, pr inc ipalmente nos homens, que, na maior ia das 

vezes, não procuram atendimento em unidades de saúde para diagnóst ico e t ratamento.

Estudos sugerem que adolescentes assoc iam o uso de preser vat ivo a relações esporádicas, pois af irmam 

Var iável Frequência (N) Percentual (%)
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conhecer os meios de manter uma relação sexual segura; tal conhec imento, entretanto, não os tem situado 

em um grupo menos vulnerável , com menor probabilidade de contrair uma IST; inversamente, à medida que 

se envolvem em relações mais estáveis, nas quais conf iam no parceiro, f lex ibilizam o uso desse método, pois 

assoc iam seu uso à grav idez mais do que à infecção19-20. 

As prevalênc ias de todos os compor tamentos de r isco avaliados foram super iores no grupo que teve inic iação 

sexual antes dos 15 anos. Quando se obser va esse dado por idade, percebe-se que dentre as adolescentes de 

12 a 15 anos apenas 35% usaram preser vat ivo em sua pr imeira relação sexual , ao passo que dentre as de 16 a 

19 anos o uso foi de 42%. As IST const ituem algo distante da realidade delas, que acreditam no mito de que 

só pessoas com v ida promíscua, ou quem se relac iona com tais pessoas, estão propensas a contrair uma IST.

As adolescentes também foram quest ionadas quanto à consulta com a(o) ginecologista e aos exames 

ginecológicos, e mais da metade negou ter se consultado com essa (e) prof issional e, dentre as que refer iram 

ter-se consultado, isso ocor reu durante a grav idez. Tal fato reforça a necessidade de or ientação adequada 

às adolescentes quanto aos cuidados com sua saúde, pois se sabe que, a par t ir do momento em que inic iam 

suas relações sexuais, prec isam fazer exames per iódicos e consultar a (o) ginecologista para ev itar futuros 

problemas, como obser vado nas respostas acerca da grav idez e do abor to, em que 29% refer iram ter engrav idado 

e, dentre estas, 25% sof reram abor to.

Considerando a or ientação do MS para o acolhimento e a realização do exame prevent ivo do câncer do 

colo do útero em adolescentes com at iv idade sexual , ressalta-se a impor tânc ia da atuação de prof issionais da 

saúde, dentre eles o enfermeiro, na educação em saúde junto à população adolescente para consc ient ização 

e incent ivo à prát ica do exame21. 

Sobre a razão das meninas já terem v ida sexual at iva e não fazerem exame, Fer reira22 supõe que isso se deva 

a descuido, o que reforça o desinteresse e a despreocupação com a prevenção carac ter íst ica, além da vergonha 

e do medo do exame, que aparecem como fatores dif icultadores para o papanicolau dentre as adolescentes que 

hesitam em realizá-lo.

Tabela 3 – Aspectos da v ida sexual das adolescentes atendidas no Centro de Referênc ia de Saúde da Mulher. 

Santarém, 2017.

Var iável Frequência (N) Percentual (%)

Idade na pr imeira relação sexual (anos)

12 a 15 24 59

16 a 19 16 39

Não se lembra 1 2

Parceiro da pr imeira relação sexual

Namorado 40 99

Amigo 1 1

Idade do parceiro sexual

15 a 20 26 63

21 a 30 13 32

31 a 40 2 5

Quanto tempo depois houve a relação sexual?

< 28 dias 4 10

1-2 mês(es) 7 17

3-4 meses 6 15

5-6 meses 1 2

1 ano 2 5

Não respondeu 14 34

Não se lembra 7 17
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*Motivo que levou à pr imeira relação sexual

Amor 10 23

Tesão 8 19

Cur iosidade 7 16

Medo de perder o (a) companheiro (a) 3 7

Outro 6 14

Não sabe/não se lembra 9 21

Pressionada ou est imulada por quem?

Parceiro 20 49

Amigos(as)/colegas 14 34

Parentes de sua idade 5 12

Não se lembra 2 5

*A emoção mais impor tante na pr imeira relação sexual

Medo 14 31

Dor 13 29

Prazer 10 22

Felic idade/amor 3 7

Outra 1 2

Não sabe 4 9

Número de parceiros sexuais

1 a 3 30 73

4 a 7 6 15

8 a 11 5 12

* Os resultados totalizam mais de 100%, pois houve entrev istadas que optaram por mais de uma alternat iva.

Fonte : Elaborada pela autora.

Quanto à idade do iníc io da v ida sexual , esta pesquisa aponta uma tendênc ia de redução da faixa etár ia. 

A pr imeira relação sexual , de acordo com as respostas obt idas, ocor reu predominantemente entre os 12 e 

os 15 anos (59%). Um estudo conduz ido em Rec ife-PE23 obser vou a pr imeira relação sexual aos 14,70 ± 1,82 

anos. Outro estudo, realizado em Por to Velho-RO, ev idenc iou que os adolescentes escolares entre 14 e 15 anos 

t iveram 2 vezes mais inic iação sexual do que aqueles entre 16 e 19 anos24.

Embora o Código Penal (CP) brasileiro presuma ser cr ime qualquer ato sexual com menores de 14 anos 

de idade, a sexarca (pr imeira relação sexual) é precoce dentre as adolescentes. O fator mais intensamente 

assoc iado à inic iação sexual delas entre 12 e 19 anos foi a relação de namoro, independentemente da idade, 

pois 99% das adolescentes responderam que a sexarca ocor reu com seu namorado. Em geral , a pr imeira relação 

sexual ocor reu com parceiros com os quais os adolescentes t inham v ínculos prév ios, e parece que elas têm 

necessidade de v ínculos amorosos mais def inidos para que ocor ra sua pr imeira relação sexual .

O parceiro na pr imeira relação sexual era, em geral , mais velho e alguém com quem a adolescente já 

mant inha algum v ínculo afet ivo. As respostas quanto à idade do parceiro da grande maior ia foi entre 15 e 20 

anos (63%). Dados similares foram encontrados em uma pesquisa23 que ev idenc iou que as meninas estavam 

namorando pessoas mais exper ientes. Outro estudo25 ev idenc iou que elas têm parceiros com grande diferença 

de idade (a mediana é de 3 anos), sendo inclusive mais de 1/3 os parceiros (38%) que são, pelo menos, 5 anos 

mais velhos do que elas. Tal desigualdade de exper iênc ias cer tamente gera consequênc ias para o contexto de 

proteção nesse momento da biograf ia sexual .

Também se quest ionou quanto tempo depois de terem inic iado o relac ionamento as adolescentes t iveram 

Var iável Frequência (N) Percentual (%)
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suas pr imeiras relações sexuais – 32% delas estavam em um relac ionamento com duração de meses (var iando 

de 1 a 4 meses) .

Neste estudo se solic itou às entrev istadas que respondessem uma questão que parece central no que 

concerne ao mot ivo que as levou a ter relação sexual e, para a maior ia delas, a mot ivação pr inc ipal foi o “amor 

pelo parceiro” (23%), seguido por tesão (19%) e cur iosidade (16%). Mas também se obser va, neste estudo, que 

para as adolescentes a pr imeira relação sexual é def inida como a descober ta da sexualidade e ocor re de forma 

esporádica, impul sionada pelo desejo do namorado e pelo medo que a menina tem de perdê-lo, como se obser va 

nas respostas de 7% das par t ic ipantes. 

Ao serem quest ionadas sobre o que as levou a inic iarem sua v ida sexual , se foram pressionadas ou est imuladas : 

49% das adolescentes af irmaram que eram pressionadas/est imuladas por seus respect ivos namorados; 34% 

conf irmaram ser por amigos/colegas; 12% por parentes da sua idade (p. ex., irmãos ou pr imos) .

Pode-se destacar os est ímulos à inic iação sexual v inculados à pressão grupal , isto é, a inic iação sexual 

precoce é altamente est imulada por amigos/colegas e namorado. Muitos se sentem pressionados a inic iar sua 

v ida sexual porque os amigos já o f izeram e, por isso, sentem-se envergonhados e int imidados em assumir a 

v irgindade perante o grupo26.

Em pesquisa feita com alunos do Ensino Médio e do Ensino Fundamental , 72% acreditam que o grupo de 

amigos(as) pode incent ivar o adolescente a ter suas pr imeiras relações sexuais precocemente27. 

Quando quest ionadas sobre emoções que as envolveram em sua pr imeira relação sexual , prevaleceu o 

sent imento de medo (31%), seguido pela dor (29%).

Outro achado deste estudo que merece destaque é o número de parceiros sexuais, pois se constatou que a 

maior ia das par t ic ipantes af irmou ter t ido mais de um parceiro sexual . É marcadamente sabido que o iníc io 

sexual precoce acar reta não só um número maior de parceiros ao longo da v ida, mas também maiores chances 

de doenças sexuais, compor tamento ant issoc ial e gestações indesejadas, e está int imamente ligado às bases 

familiares e às exper iênc ias dos amigos.

Tabela 4 – Conhec imentos das adolescentes atendidas no Centro de Referênc ia de Saúde da Mulher sobre o 

tema sexo. Santarém, 2017.

Var iável Frequência (N) Percentual (%)

Conhecimento sobre IST

Sim 41 100

Conhecimento sobre métodos ant iconcepcionais

Sim 41 100

*Pr imeiras informações sobre sexo

Família 18 43 

Amigos/colegas 14 33

Médicos/ser v iço de saúde 3 7

Telev isão, novelas ou rádio 3 7

Filmes ou liv ros 2 5

Professores/escola 1 2

Seu parceiro/namorado 1 2

*Com quem se sente à vontade para conversar sobre a v ida sexual

Namorado 17 37

Minha mãe 12 26

Amigos(as) 11 24

Outro (s) parente (s) 6 13

* Os resultados totalizam mais de 100%, pois houve entrev istadas que optaram por mais de uma alternat iva.

Fonte : Elaborada pela autora.
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No que diz respeito ao conhec imento sobre 

sexo, a Tabela 4 mostra que todas as entrev istadas 

informaram conhecer os temas IST e métodos 

contracept ivos. Resultados semelhantes foram 

obt idos em uma pesquisa realizada com adolescentes 

no Rio Grande do Nor te, na qual 92,1% af irmaram 

ter conhec imento sobre métodos para ev itar IST e 

grav idez na pr imeira relação sexual 20.

A maior ia dos adolescentes, mesmo conhecendo 

os métodos contracept ivos, inic ia sua v ida sexual 

sem proteção e, com o aumento da idade, também 

aumenta a f requênc ia de relação sexual com e sem 

uso de preser vat ivo.

O aprendizado adquir ido sobre o tema pelas 

adolescentes é representado aqui pelas pr imeiras 

informações sobre sexo, que t iveram como fonte mais 

s ignif icat iva a família (43%), seguida pelos amigos/

colegas (33%). Muitos dos meios de comunicação que 

incent ivam a inic iação sexual precoce não informam 

sobre medidas contracept ivas, favorecendo a 

grav idez na adolescênc ia. Vale salientar que o 

professor/educador foi c itado por uma minor ia (2%) 

como fonte de informação, o que sugere a falta de 

or ientações sobre educação sexual nas escolas. Nesse 

contexto, obser va-se que o tema sexo/sexualidade 

no seio escolar ainda const itui um tabu, assim como 

na família.

Neste estudo pode-se ver if icar que a maior ia 

das adolescentes revelou se sent ir mais à vontade 

para conversar sobre o tema com o namorado (37%), 

seguido pela mãe (26%), deixando transparecer que 

há mais dif iculdade de conversar sobre o assunto com 

o genitor do sexo oposto, ou seja, a menina com o 

pai, o que leva a crer que ainda há um longo caminho 

a ser percor r ido nas v ivênc ias pais-f ilhas em busca 

de um relac ionamento mais ínt imo e posit ivo. Cabe, 

porém, ressaltar que 24% das adolescentes revelaram 

ter mais aber tura para conversar sobre sexo com 

amigos(as), o que reforça a preocupação em saber se 

elas estão recebendo informações adequadas.

Um fator assoc iado à inic iação sexual descr ito 

na literatura é a falta de comunicação pais-f ilhos 

acerca do tema. Se os pais e as mães assumem um 

papel preponderante na inic iação sexual de suas 

f ilhas adolescentes, a ót ica da inf luênc ia familiar 

parece ser mediada pela t ransmissão de valores dos 

pais aos f ilhos, e os pais podem exercer tal inf luênc ia 

por meio de at itudes de aprovação ou reprovação 

de algum t ipo de compor tamento ou mediante seu 

própr io compor tamento, t ido como exemplo do que 

parece ser aceitável ou inaceitável 28.

CONCLUSÃO

O percurso deste estudo permit iu alcançar os 

objet ivos t raçados inic ialmente. A idade se mostrou 

um marcador impor tante da inic iação sexual e 

dever ia ser considerada muito ser iamente, sem 

que haja, contudo, generalizações na elaboração e 

na implementação de estratégias de promoção da 

saúde reprodut iva e sexual do grupo adolescente. 

Essas estratégias necessitar iam alcançar não apenas 

as adolescentes com v ida sexual at iva ou as que 

inic iaram sua v ida reprodut iva, mas aquelas que 

ainda não a inic iaram – daí a impor tânc ia de conhecer 

a idade da pr imeira relação sexual –, est imulando 

at itudes responsáveis em relação à sexualidade e 

à reprodução e preparando-as para o iníc io de uma 

v ida sexual sem r iscos5.

Nesse sent ido, tem-se que a inic iação sexual mais 

precoce das adolescentes se torna um problema de 

saúde pública, pois tal compor tamento é acompanhado 

pelo não uso de preser vat ivo, pr inc ipalmente na 

pr imeira relação sexual . A adolescênc ia é uma etapa 

cruc ial do desenvolv imento do indiv íduo, que marca 

a aquisição da imagem corporal def init iva e, ainda, 

a estruturação f inal da personalidade, considerada 

pela OMS a segunda década da v ida. Nessa fase 

ocor re a descober ta do prazer sexual , seguida ou 

não pela sexarca, podendo provocar problemas na 

v ida sexual e reprodut iva das adolescentes, como 

grav idez indesejada ou não planejada e IST.

Reconhecemos a relevânc ia dos dados desta 

pesquisa para a literatura, uma vez que propõem 

uma ref lexão sobre a sexualidade na adolescênc ia, 

buscando inst igar a realização de futuras pesquisas 

e desmist if icar as v isões deturpadas acerca das 

prát icas sexuais na adolescênc ia. Com isso, 

destacamos que, além da compreensão da família 

e dos amigos das adolescentes, é prec iso que haja 

maior compreensão por par te dos prof issionais da 

saúde nesse sent ido.

...tem-se que a 
inic iação sexual mais

precoce das 
adolescentes se torna 

um problema de
saúde pública...
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