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RESUMO

O presente trabalho, realizado no ambito do Mestrado em Psicologia, drea de
especializacdo em Psicologia da Sadde, tem como principal objectivo compreender as
representacdes sociais dos estudantes universitdrios face a uma relagdo sexual
ocasional: procura de sensacdes sexuais, atitudes sexuais e comportamentos de risco.
Procedeu-se a uma revisdo da literatura sobre esta drea tematica, considerando
particularmente a populacdo universitaria. Foi estudada uma amostra de conveniéncia
de 484 estudantes, 179 homens e 309 mulheres, com idades compreendidas entre os 17
anos e os 44 anos, com uma média de idades entre 21,20 (DP=3,54) para os homens e
20,74 (DP=3,47) para as mulheres.

A presente investigacdo descreve o procedimento e o estudo das propriedades
psicométricas do instrumento por nds desenvolvido com o objectivo de avaliar
diferencas estatisticamente significativas quanto ao sexo, curso e universidade.
Apresentam-se os resultados da andlise factorial e os dados relativos a validade e
consisténcia interna das escalas utilizadas.

Os resultados deste estudo alerta-nos para as diferencas significativas quanto as
atitudes sexuais e os comportamentos de risco entre os dois sexos, sendo que 0 sexo
masculino adere mais a “procura de sensagdes e aventura”, ao “sexo ocasional e sem
compromisso”, e “ao sexo utilitdrio”. Sdo os homens mais do que as mulheres a terem
uma atitude mais desfavordvel a utilizacdo do preservativo, a sua fiabilidade e eficécia.

Pensamos serem necessarios e uteis mais estudos para aprofundar estes paradigmas.

Palavras-Chave: Representacdes Sociais, Estudantes Universitdrios, Atitudes

Sexuais, Comportamentos de Risco
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RESUME

Le travail suivant, réalis€ dans le cadre d’une Maitrise en Psychologie,
spécialisée en Psychologie de la Santé, vise a comprendre les représentations sociales
des étudiants universitaires face a une relation occasionnelle: recherche de sensations
sexuelles, attitudes sexuelles et comportements de risques. Nous avons procédé a une
révision de la littérature existante a ce sujet, en particulier en ce qui concerne la
population universitaire. Nous nous sommes concentrés sur un échantillonnage au choix
de 484 étudiants, dont 179 hommes et 309 femmes, ayant entre 17 et 44 ans, la
moyenne d’Age étant de 21,20 (ET (Ecart type) =3,54) pour les hommes et 20,74
(ET=3,47) pour les femmes.

Notre recherche décrit le procédé et 1’étude des propriétés psychométriques de
I’instrument que nous avons développé, afin d’évaluer des différences significatives au
niveau statistique par rapport au sexe, au cursus et l'université. Nous présentons les
résultats d’analyse factorielle et les données relatives a la validité et consistance interne
des échelles utilisées.

Cette étude nous avertit quant aux différences significatives combien les
attitudes sexuelles et les comportements de risque entre les deux sexes en étant que le
sexe masculin adheére plus a la «recherche de sensations et aventure», au «sexe
occasionnel et sans compromis» et au «sexe utilitaire». Ce sont plutdt les hommes plus
dont les femmes a avoir une attitude plus défavorable a I'utilisation du préservatif, a
leur fiabilité et la efficacité. Nous pensons qu’il est nécessaire de réaliser d’autres

investigations afin de pouvoir approfondir ces paradigmes.

Mots-clefs: Représentations Sociales, Etudiants Universitaires, Attitudes

Sexuelles, Comportements de Risque.
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ABSTRACT

The main objective of this survey, part of a research project for a Master’s
degree in Health Psychology, is to provide an understanding of social representations
towards casual sex among university students: looking for sexual gratification,
prevailing attitudes towards sex, and risk behaviours. The availing literature was
reviewed, with a particular focus on the university campus population. A rondom
sample of 484 students (179 males and 309 females) aged between 17 and 44 and
featuring average ages of 21.20 years (S7D=3.54) among males and 20.74 (STD=3.47)
among females, was surveyed.

The survey describes and analyses the procedural methodology and the
psychometrics of the analytical instrument developed by the team for purposes of
evaluating the statistical significance of differences with respect to gender, study course
and chosen university among respondents. The research includes factor analysis results
and data on the validity and internal consistency of the selected scales.

The research highlights significant differences in sexual attitudes and risk
behaviours between the two genders, as being predominantly characteristic of males,
adherence to “looking for gratification and adventure”, “casual sex without long-term
commitment” and “utilitarian sex”. Males more than females a more favorable attitude
towards the use of the condom, its reliability and the effictiveness, as well feeling more
embarasud as in its purchase. We believe that additional research is necessary and that it

would be most useful.

Key words: Social Representations, University Students, Sexual Attitudes, Risk

Behaviours.
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INTRODUCAO

“...depois de satisfeita a paixdo e renovando o amor,
dormimos muito juntinhos sem querer saber
onde comega um e acaba o outro,
nem de quem sdo estas mdos e estes pés...”

(Isabel Allende, Paula, 1994, p.128)

Nas tultimas décadas, o mundo ocidental tem sido palco de um conjunto de
transformagdes sécio-culturais que vieram revolucionar o papel de homens e mulheres
na nossa sociedade. O tipo de relagdes sociais que se estabelece, a facilidade de
deslocacdes e contactos, as constantes mudancas nas atitudes € comportamentos sexuais
provocaram o que é, muitas vezes referido como uma “revolucao sexual” (Neto, 2000).

Segundo Cerwonka, Isbell e Hansen (2000), a maioria dos jovens de hoje inicia -
se cada vez mais cedo a nivel sexual e cada nova relagdo afectiva pode implicar um
novo parceiro sexual. Ao contrario de outros comportamentos de risco em que os efeitos
para a saude dos individuos sdo cumulativos (como por exemplo md alimentacdo e
tabagismo), na drea da sexualidade basta que exista um Unico comportamento de risco
para que o acontecimento indesejavel possa ocorrer (infeccdo por uma doenca
sexualmente transmissivel [DST], gravidez nao desejada...).

Neste contexto, os jovens sdo actualmente reconhecidos como um grupo
particularmente vulnerdvel na 4rea da satide sexual. Esta questdo prende-se entre outras
com os seus padrdoes de actividade sexual, incluindo ser sexualmente activo, o uso
inconsistente do preservativo, a duracdo dos relacionamentos e a pratica das relacdes
sexuais desprotegidas com multiplos parceiros (Centers for Disease Control and

Prevention, 2000; Cerwonka, Isbell & Hansen, 2000; UNADIS, 2002).
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O Centers for Disease Control and Prevention (2000) acrescenta que, a nivel
mundial, sdo cada vez mais apontados como causas de morbilidade nos jovens, ndo
apenas as consequéncias da pratica de comportamentos sexuais de risco (aborto, DST)
mas também o consumo de tabaco, de dlcool e de drogas ilicitas. Aquando do consumo
de substancias, os jovens consideram que existe uma maior facilidade/desinibicao social
e sexual e efeito antidepressivo, reducdo de tensdo e de “stress, bem como um maior
relaxamento (Wills, Sandy, Yearger, Cleary & Shinar, 2001). A verdade é que muitos
jovens, nomeadamente os estudantes raramente pensam na sua saude, tanto na saude
actual, como na sadde futura. Pensam que s@o invenciveis, consideram que a auséncia
da doenga € sinénimo de boa saide e que assim continuard (Brannon & Feist, 2001).

Por isto, e sabendo que a maioria dos jovens sao curiosos e sexualmente activos
(Neto, 2000), pareceu-nos que estudos neste ambito sdo importantes para a aquisicao
e/ou actualizacdo de conhecimentos. Embora, ndo seja um tema totalmente novo,
constata-se que ainda existem algumas lacunas, ao nivel dos comportamentos de risco,
nomeadamente ao nivel do Virus da Imunodeficiéncia Humana/Sindrome da
Imunodeficiéncia Adquirida (VIH/SIDA), entre outras DSTs.

Partindo deste pressuposto, o presente estudo tem como finalidade contribuir
para a compreensdo das diferencas de valores e crencgas, atitudes e comportamentos de
risco, entre os estudantes universitirios de ambos os sexos, relativamente a uma relacdo
sexual ocasional. Desta forma, a representacdo social supde que os actores masculinos e
femininos pensam e agem de acordo com a sua propria identidade sexual e social em
termos de classe e julgam os outros femininos e masculinos de acordo com as
orientacOes associadas aos diferentes modos de ser e de se comportar socialmente

construidos, de modo a estar concordante com as préticas, valores e atitudes existentes.
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Segundo Doise e Lorenzi-Cioldi (1992) todas as interaccdes humanas quer
sejam entre individuos, quer entre dois grupos, pressupdem representacdes. Sempre e
em todo o lado, quando nos encontramos, quando entramos em contacto com as
pessoas, veiculamos certas expectativas, um certo conteido mental correspondente a
julgamentos e a um conhecimento dos grupos, pessoas e coisas em presenca. A
relevancia de abordar o tema das representacdes sociais, advém da evidéncia cada vez
mais consistente de que ndo sdo s6 os factores fisioldgicos que determinam os
comportamentos, mas também os factores psicossociais,
Tendo em conta estes aspectos, o presente estudo visa primordialmente os
seguintes objectivos:
= Conhecer as representacdes dos estudantes do ensino superior que
frequentam instituicdes no Norte, Centro e Sul sobre a sexualidade;
= Jdentificar as atitudes sexuais dos estudantes universitarios;
= Conhecer as atitudes relativamente a utilizacdo do preservativo;
= Identificar conhecimentos, crengas e atitudes face a comportamentos de
risco, relativamente a transmissao de DST's;
= Conhecer os padrdes de consumo de substancias licitas e/ou ilicitas dos
estudantes universitarios;

= Identificar o conhecimento e prética do Cibersexo.

Para tal, como objectivos especificos pretendemos avaliar as representacdes
sociais dos jovens face a procura de sensacOes sexuais, atitudes sexuais e atitudes face
ao preservativo em funcdo do sexo, idade, curso e universidade e saber se existem

diferencgas significativas.
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De acordo com Planes (1993), os conhecimentos que se podem obter com este
tipo de investigacdo podem ser tteis para compreendermos melhor alguns dos
mecanismos que regulam os comportamentos dos jovens de hoje e, consequentemente,
aumentar a eficicia de futuras intervengdes no que respeita a prevencdo de
comportamentos de risco.

Contudo, os individuos s6 procurardo modificar comportamentos desde que
possuam os niveis minimos de conhecimentos e motivacao para a saude relevante, que
se vejam a si proprios como potencialmente vulnerdveis, que vejam a doenca como
ameacadora ou grave, que estejam convencidos sobre a eficicia da medida ou
comportamento preventivo e que sintam ou experimentem poucas dificuldades para
executar a ac¢do recomendada (Lucas, 1993).

Espera-se que a andlise dos resultados do presente estudo permita clarificar
questdes decorrentes do enquadramento tedrico, bem como ajudar a seleccionar
estratégias de intervencdo que promovam nos sujeitos maior adesdo a comportamentos
seguros.

Os dados obtidos poderdo constituir um contributo na persecucao da eliminacao
ou reducdo de comportamentos de risco e para a implementacdo de intervencoes
promotoras da sauide.

Assim, o trabalho que apresentamos esté estruturado do seguinte modo:

A primeira parte do trabalho, que corresponde a fundamentagao tedrica, inclui
a revisao da literatura realizada sobre o tema e estd dividida em vérios capitulos:

(1) O capitulo 1 refere as Representagdes Sociais, fazendo uma breve revisao
tedrica enfatizando a sua nog¢do, fungdes e a relagdo entre as representagcdes sociais € o
processo de categorizacao social.

(2) No capitulo 2 abordamos as Atitudes Sexuais dos Estudantes Universitarios.
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(3) O capitulo 3 € dedicado aos Comportamentos de Risco. Iniciamos com
alguns dados relativos aos consumos de substincias licitas e ilicitas dos jovens
universitarios. De seguida procede-se a uma abordagem dos factores associados aos
comportamentos sexuais de risco.

Na segunda parte descrevemos os procedimentos metodoldgicos que foram
utilizados no processo desta investigacdo. Sucintamente, delineamos o tipo de estudo,
caracterizamos a amostra, explicitamos a constru¢do do instrumento utilizado,
descrevemos outros instrumentos adaptados e a forma como procedemos para a recolha
de dados.

Na terceira parte encontra-se a apresentacdo dos resultados em termos de
estatistica descritiva e percentual, e, em termos de comparagao, entre 0s grupos.

Apresentam-se na quarta e ultima parte deste trabalho, as principais

conclusdes e algumas orientagdes para a pratica neste dominio.
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CAPITULO 1
O MODELO DAS REPRESENTACOES SOCIAIS

A caracterizacdo do termo “representacdes sociais’ afigura-se de dificil
defini¢do, e é, desde logo, situado por Moscovici (1976) numa “encruzilhada de uma
série de conceitos socioldgicos e de conceitos psicolégicos” (p. 39). O autor adverte na
sua obra que se”¢ fécil dar conta da realidade das representacdes sociais, nao ¢é facil
defini-las conceptualmente” porque € um conceito dindmico e polifacetado (Moscovici,
1976, p. 39).

De facto, desde a sua fomulagao original, a no¢do de representacdo social revela
uma vocagdo integradora de diferentes campos conceptuais, reflectindo a “tensdo
permanente entre o pdlo social e o p6lo psicolégico” (Jodelet, 1989, p. 42) da Psicologia
Social, que se situa na interface destas duas disciplinas do espectro cientifico.

Neste sentido, Doise et al., (1992) real¢a a necessidade da Psicologia Social ter
em atencdo ‘“‘as referéncias aos multiplos processos individuais, inter-individuais, inter-
grupais e ideoldgicos que, frequentemente, entram em ressonancia uns com os outros e
cujas dinamicas de conjunto resultam nas realidades vivas que sdo, em ultima instancia,
as representacdes sociais” (p.125). A esta variedade de dominios de aplicagdo associam-
se varias abordagens metodoldgicas que passam estudos de cardcter experimental, por
estudos etnograficos, passando por anélises de documentos e pela andlise metodoldgica.

A sua complexidade resulta da multiplicidade de sentidos que tem sido atribuida
a este conceito. Trata-se de um conceito onde se interligam nocdes vdarias de origem
socioldgica, tais como ideologia, cultura, norma, valor e no¢des de origem psicoldgica
como pensamento, opinido e atitude (Moscovici, 1976). E a articulagio desta totalidade
significante que, em relacdo com a acc¢do, constitui a representacdo social e € objecto de

investigacdo cientifica (Moscovici, 1984).
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Representacdes Sociais — Conceito e evolugdo:

O conceito de representacdo social (RS), foi proposto em 1961, por Moscovici
para traduzir um sistema de comportamentos e expressoes simbdlicas que medeiam os
individuos e o seu contexto social. Este autor defende a importancia de factores
histéricos e culturais na elaboracao de ideias, crengas, opinides e discursos por parte dos
grupos. Ademais, as RS facilitam a comunicagdo social entre os individuos e os
membros do grupo, equipando-os de um codigo e sistema classificatério comuns para
tratar as informagdes sobre outros sujeitos e objectos, estranhos ou pertencentes a outros
ambientes socio-culturais (Moscovici, 1976).

Foi na sua Tese de Doutoramento, “La Psychanalyse, son Image et son Public”,
que Sergei Moscovici, em 1961, apresentou pela primeira vez a no¢do de representagao
social. Neste trabalho, o autor procura analisar como a teoria cientifica — a Psicanélise —
pode ser adequada a diferentes grupos sociais quando passa do dominio restrito dos
especialistas para o dominio do senso comum. Através de entrevistas e questiondrios
administrados a grupos populacionais especificos, Moscovici (1976) procura “descrever
e compreender como a psicandlise se insere na sociedade francesa” (p. 35); como é que
as pessoas representam e modelam a Psicandlise e, numa segunda parte, analisa as vias
por que se constituem estas representacoes, através de uma andlise de conteudo da
imprensa francesa da época.

Mediante este estudo, Moscovici (1976) demonstrou que a representacao social
ndo é um conceito uno, pois a um mesmo objecto podem corresponder multiplas
representacdes, o que significa que existem diferencas entre si, quer nos conteidos quer
nas atitudes dos sujeitos face a um objecto. Essas diferentes representagdes perante um
mesmo objecto estdo relacionadas com os valores e pressupostos normativos de cada

grupo social (Moscovici, 1976).
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Colocado entre vdrios campos conceptuais, 0 conceito veio, posteriormente, a
ser utilizado em dominios, problemas e objectos diversos que justificam a assun¢do do
seu papel central nas ciéncias sociais (Jodelet, 1989; Moscovici, 1989). Foram
realizados varios estudos desde a década de sessenta e tendo como pioneiro o estudo da
representacao social sobre psicandlise realizado por Moscovici, em que abordam temas
como: a cultura, os processos grupais, comportamentos colectivos, a doenca mental,
bem como, a violéncia, a deficiéncia mental, o alcoolismo e a toxicodependéncia; o
VIH e a Sida, a sexualidade, a educag¢do sexual, entre muitos outros trabalhos de
prestigiada importancia (Vala, 1996).

De acordo com Abric (1994), a o ponto de partida da teoria das representacoes
sociais € o abandono da distin¢do cldssica entre o sujeito e o objecto, principalmente
desenvolvido nos trabalhos behavioristas. Toda a realidade é apropriada e/ou
reconstruida pelo sujeito ou pelo grupo, no seu sistema cognitivo e integrada no seu
sistema de valores de acordo com a histdria, contexto social e ideoldgico pelos quais se
rege. Esta realidade reestruturada pelo individuo ou grupo € que constitui a sua
realidade. Logo toda a representacdo € entdo uma forma de visdo global e unitéria do
objecto, mas também do sujeito (Abric, 1994).

De facto, a integracdo simultanea das caracteristicas do objecto, das experiéncias
anteriores do sujeito e do seu sistema de atitudes e normas constituem a representacao,
uma vez que permite ao sujeito compreender a realidade de acordo com o seu sistema
de referéncias (Abric, 1994).

Em 1989, Jodelet apresentou uma definicdo do conceito considerada a mais

consensual na comunidade cientifica e partilhada por Moscovici.
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Para Jodelet (1989), as representacdes sociais “sdo uma forma de conhecimento,
socialmente elaborado e partilhado, com finalidades praticas e concorrendo para a
constru¢do de uma realidade comum a um conjunto social” (p. 36); e que possibilita
uma elucidacdo dos processos cognitivos e das interac¢des sociais (Jodelet, 2001).
Também designada como saber do senso comum, saber ingénuo, naif, ou mesmo
protocientifico, baseado em cddigos, valores, pertengas e estruturas ou sistemas sociais
mais amplos (Jodelet, 1989), esta forma de conhecimento € distinta de outras formas de
conhecimento, nomeadamente do conhecimento cientifico. A teoria das representacoes
sociais ocupa-se precisamente deste tipo especifico de conhecimento que joga um papel
crucial “no modo como as pessoas pensam e organizam a sua vida quotidiana” (Wagner

& Elejabarrieta, 1994, p. 816).

Formacao das Representagoes Sociais:
Enquanto fenémeno importa conhecer que factores sustentam a génese da
representacdo social. Segundo Moscovici (1976) estes fendmenos podem ser de duas

ordens: processos sociocognitivos e factores sociais.

Processos sociocognitivos

Moscovici (1976, citado por Amaral 1996) havia enunciado dois processos
principais: a objectivacdo e a ancoragem, mecanismos indissocidveis que permitiram
que o objecto fosse interpretado rapidamente.

A objectivacdo refere-se a forma como se organizam os elementos constituintes
da representacdo e ao percurso através do qual tais elementos adquirem materialidade,
de forma a puderem ser percebidos como expressdo de uma realidade vista como natural

(Vala, 1993).
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2

E este o processo pelo qual um conjunto de imagens e de no¢des abstractas da
textura material as ideias, fazendo corresponder as coisas aos nomes e dando corpo aos
esquemas conceptuais (Jodelet, 1984).

Este percurso envolve trés momentos. Numa primeira fase da “objectiva¢do”,
verifica-se uma retencao selectiva das caracteristicas da realidade em causa. As
informacdes, crencgas e ideias acerca do objecto da representacdo sdo seleccionadas,
filtradas e contextualizadas e, deste modo, os elementos retidos sdo reorganizados pelo
individuo (Vala, 1993). Uma segunda fase do processo diz respeito a constru¢do de um
esquema figurativo do pensamento em funcdo do qual os elementos sdo retidos,
categorizados e interpretados. Este esquema figurativo possui uma funcdo generativa,
dando valor significativo aos outros elementos que constituem a apresentacdo, bem
como uma funcdo organizativa, visto determinar a natureza dos elementos que a ele se
ligam; funciona como unificador da representagdo (Abric, 1994). Os conceitos retidos
no seu esquema figurativo e as respectivas relacOes constituem-se em categorias
naturais e adquirem materialidade (Vala, 1993). A naturalizacido ¢ a ultima etapa da
objectivagdo. O abstrato transforma-se em concreto, através da sua expressdo em
imagens e metaforas; o que era percepcdo transforma-se em realidade, tornando-se
equivalentes realidade e conceitos (Vala, 1993). O esquema figurativo adquire assim um
estatuto de evidéncia integrando os elementos da ci€éncia numa realidade de senso

comum (Jodelet, 1984).

Um outro conjunto de processos delineados por Moscovici € a ancoragem que

se desenvolveria precedendo ou na sequéncia da objectivacao (Vala, 1993).
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Vala (1993) refere que a ancoragem precede a objectivacdo no sentido de que o
tratamento da informacgao exige pontos de referéncia: o individuo ao pensar no objecto
ndo se encontra numa situacdo de tdbua raza, mas € por referéncia a experiéncias e
esquemas de pensamento ja estabelecidos que o objecto em questdo serd pensado. A
ancoragem reenvia, assim, para a classificacdo os objectos sociais por meio de um
processo de categoriza¢do, na medida em que permite a integracdo cognitia do que é
novo e estranho e conduz a transformacao do sistema categorial.

Este processo completa o processo de objectivagao conferindo uma significagao
social ao esquema objectivado. A ancoragem referencia um fenémeno de atribuicao de
sentido e confere a representacdo social o seu cardcter instrumental (Jodelet, 1984).

De acordo com a Psicologia Social Cognitiva, poderemos estabelecer facilmente
a relac@o entre os processos de objectivacdo e ancoragem. Vala (1996) refere ainda que
a ancoragem remete para a func@o social das representacdes. Este processo permite,
entdo, a articulacdo entre trés das fungdes base da representacdo: fungdo cognitiva de
integracdo da novidade, fun¢do de interpretacdo da realidade, funcdo de orientacdo das

condutas e das relagdes sociais (Jodelet, 1984).

Factores sociais:

Seguindo o descrito anteriormente, numa primeira andlise, a representacdo social
constitui uma actividade puramente cognitiva, através da qual o individuo constréi a sua
representacdo. Contudo, esta andlise reflecte duas dimensdes, uma cognitiva € uma
social, uma vez que o sujeito como ser social faz intervir na elaboragdo da
representacdo, ideias, valores advindos do grupo de pertenca, ou ideologias vinculadas

pela sociedade (Jodelet, 1984).
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Assim, o sujeito torna-se produtor de sentido, exprimindo na representacdo o
sentido que d4 a sua experiéncia no mundo social, tornando a representagao a expressao
de uma sociedade (Jodelet, 1984).

Por outro lado, a representagdo intervém nas relacdes individuais ou grupais
com o meio social. Quer, segundo Jodelet (1984), pelo facto de se tornar uma forma de
discurso, dando conta das suas caracteristicas através da pratica discursiva do sujeito
situado socialmente, quer porque o desenvolvimento das interac¢cdes entre oS grupos
influenciam as representagdes que os membros t€m deles préprios, do seu grupo, dos
outros grupos e dos seus membros.

Resumindo, o sujeito como actor social, inscrito numa posi¢do ou num lugar
social, produz uma representacdo que reflecte as normas institucionais advindas da sua

posicdo ou das ideologias relacionadas com o lugar que ocupa (Jodelet, 1984).

Fungao da Representacdes Sociais:

As representacOes sociais assumem um papel fundamental na dindmica das
relacOes sociais € nos comportamentos.

Segundo Amaral (1996), é através das representacdes sociais que a realidade
social ganha sentido, porque é-lhe atribuido significado a mercé de um sistema de
interpretacao.

O saber de senso comum permite ao sujeito adquirir conhecimentos e integra-los
num quadro semelhante, comprensivel, em coeréncia com o seu funcionamento
cognitivo e com os seus valores. Por outro lado, facilita a comunicacao social, definindo
o quadro de referéncia comum que permite a troca social, a transmissdo e difusdo do

saber naif (Abric, 1994).
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Uma outra fungdo consiste na diferenciacdo de grupos sociais. De acordo com
Vala (1993), a especificidade da situagdo de cada grupo social contribui para a
especificidade das suas representagdes.

Assim, Abric (1994) situa os individuos no grupo e no campo social, permitindo
a elaboracdo de uma identidade social e pessoal gratificante, compativel com os
sistemas de normas e valores sociais, historicamente determinados

Seguindo a mesma linha de pensamento e situando a func¢do de representagcao
social na comunicagdo, verificamos que as representacdes sociais estdo centradas na
orientacdo das actividades avaliativas e explicativas (Vala, 1993).

Os actos de comunicac@o entre os grupos e dentro do préprio grupo encerram
numa partilha de consensos, debates, discussdes e argumentagdes, ou seja, uma partilha
e uma discussdo de representacdes (Vala, 1993)

Quando a respeito de um qualquer respeito ndo existe consenso entre dois
individuos ou grupos nas diferentes posi¢des tomadas face a problemdtica em questio,
ndo significa que ndo haja comunicagdo, mas sim que se activa e discutem as
representacdes sociais através da argumentagdo e do debate (Vala, 1996).

Uma outra funcdo das representacdes €, segundo Vala (1993), a gestdo dos
comportamentos. De acordo com o autor, quando falamos da funcionalidade das
representacdes enquanto elementos que nos orientam os comportamentos, referimo-nos
aos comportamentos representacionais. Mais concretamente, refere-se ao facto das
representacOoes conterem em si os modos desejaveis de accdo, o facto de
proporcionarem a constitui¢do de significado do objecto da representagdo e do meio que
o envolve e ainda, o facto de permitir dar um sentido préprio ao comportamento. De
forma mais ou menos consciente, os nossos comportamentos estdo condicionados pelas

representacdes que possuimos.
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No campo das atitudes, Moscovici (2003) acrescenta que elas sdo consideradas
como uma dimensdo das representacoes compartilhadas. Para o autor, quando se tem
uma atitude em relacdo a um objecto significa que € necessdrio possuir uma
representacdo que inclui conhecimento e cognicdo no seu sentido amplo (imagens,
emogdes, paixdes, crencas); porque as atitudes elaboram-se através das relacdes de
comunicacdo estabelecidas entre os individuos (Aebischer et al., 1990).

Lima (1997), salienta que as atitudes ndo nascem de um vazio social, mas pelo
contrério, sao fruto da interac¢do social, de processos de comparagdo, identificacido e
diferenciacdo que nos permitem situar a nossa posicdo face a de outros num
determinado momento de tempo. Podemos assim encontrar semelhancas nas atitudes

dos individuos que integram o mesmo grupo social.

Em suma, as representacdes sociais sdo fendmenos complexos que se

encontram ligados a sistemas de pensamento mais amplos (ideoldgicos ou culturais),
ao estado dos conhecimentos cientificos, a condicdo social e a experiéncia privada e
afectiva dos individuos. Na verdade, em termos latos, toda a representacdo social €
partilhada por um conjunto de individuos e € colectivamente produzida como
resultado da actividade cognitiva de um grupo social. As representagdes sociais
emergem entdo, dum dado contexto social, porque sdo elaboradas a partir de quadros

de apreensdo, que fornecem valores, ideologias, crencas, € os sistemas de

categorizagdo social partilhadas pelos diferentes grupos sociais.

Na perspectiva da sexualidade, as atitudes sexuais t€m uma relevancia especial,
que, basicamente, advém da implicacdo de todas as pessoas nos referentes atitudinais.
(Antunes, 2007). Assim, a atitude ante a sexualidade ¢ um factor determinante para a
aceitacdo de determinadas interac¢des sexuais (Antunes, 2007) sendo um tema a

aprofundar no capitulo 2
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CAPITULO 2
ATITUDES SEXUAIS E SEU IMPACTO NO COMPORTAMENTO
SEXUAL

A vivéncia da sexualidade nos jovens tem merecido um particular interesse na
investigacdo cientifica, na medida em que, para além de, em termos anatdmicos, 0 sexo
estar definido a nascenga, todos os outros aspectos relacionados com a identidade sexual
resultam de processos de socializacdo, mais especificamente do processo de
aprendizagens das praticas sexuais (Vasconcelos-Raposo & Anastacio, 2001).

A tendéncia actual para iniciar mais precocemente a actividade sexual tem
aumentado substancialmente e consequentemente, coloca em evidéncia o risco de
contaminacdo do VIH/SIDA, 4s praticas de relacdes desprotegias € o nuimero de
parceiros sexuais (Ogden, 2004).

Segundo Antunes (2007), esta tendéncia resulta duma diminuicdo do peso de
alguns valores sociais que fomentavam uma “dupla moral”, como por exemplo, no que
diz respeito a virgindade feminina, as expectativas sociais referentes ao
comportamentos sexual dos homens (em que o maior nimero de experiéncias
corresponde a valorizacdo social), e das mulheres, em que se verifica o contrédrio (o
maior nimero de experiéncias leva a menor valorizagdo social), a aceitagao das relacdes
pré-matrimonais sé para o homem.

Um estudo efectuado por Matos e a Equipa do Projecto Aventura Social &
Saude (2003) constatou que a maioria dos jovens utilizou o preservativo na ultima
relacdo sexual e que, as razdes mais frequentemente apontadas para o seu uso, foram a
prevencdo da gravidez e do VIH/SIDA e outras DTS's. Neste estudo ndo se verificaram
diferencas significativas entre os sexos e os grupos de idades quanto a utiliza¢do do
preservativo, tendo-se constatado que a maioria dos jovens se sente a vontade para

conversar sobre a utilizagdo e para recusar relagdes sexuais sem proteccao.
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Este estudo vem ao encontro de outras investigagdes. Um estudo realizado a
nivel europeu por Ross et al. (2004) permitiu verificar que 68,5% refere a utilizacdo do
preservativo (68,5% no sexo masculino e 77% no sexo feminino), sendo a média
europeia de 75% (80, 2% e 69,8% respectivamente para o sexo masculino e feminino).

Trajman et al. (2004) salientam um aumento notdvel da utilizacdo do
preservativo no Brasil devido ao trabalho desenvolvido no ambito da implementacao de
metodologias inovadoras. Segundo estes autores, a utiliza¢do do preservativo passou de
4,0% em 1986 para 48,0% em 1999. Apesar da informacdo sobre o valor do
preservativo e o seu contributo para prevenir o VIH/SIDA e outras doengas sexualmente
transmissiveis a sua utilizacdo continua, conforme observam Tamayo et al. (2001)
condicionada a um poder simbdlico ou a um certo significado socio-cultural nas
diferentes comunidades e que pode orientar a posi¢ao dos jovens.

Sao varios os factores que tém sido apontados como possiveis causas da
inconsisténcia para a utilizacdo do preservativo. Atitudes desfavordveis face ao
preservativo (Czoop, Montheith, Zimmerman & Lynam, 2004), indisponibilidade de
acesso aos preservativos e as dimensdes relacionadas com a personalidade, como por
exemplo, o pessimismo (Fontaine, 1994), a percepcdo de elevados custos e poucos
beneficios no seu uso (Parsons, Halkitis, Bimbi & Borkowski, 2000), percepcoes de
risco enviesadas (Thorton, Gibbons & Gerrard, 2002), a procura de sensacdes sexuais
(Kalichman & Rompa, 1995), entre outras.

Na perspectiva de Gomes et al. (2008), homens e mulheres diferem ao nivel das
suas respostas a escala de atitudes face ao preservativo e a de auto-eficidcia. Os homens
parecem ter uma atitude mais desfavoravel do que as mulheres, mas uma auto-eficacia

mais elevada para o uso e compra do preservativo.
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Por outro lado, observa-se que as mulheres tém maior facilidade em recusar ter
relacdes sexuais desprotegidas, em negociar o uso do preservativo e a ter uma atitude
mais favoravel ao mesmo (Giacomozzi, 2006); Gomes et al. 2008).

Jodelet (1989) salienta a ideia que, ao nivel das representacdes sociais, as
atitudes sexuais constitui-se-a0, assim, de acordo com as caracteristicas de cada sujeito
e de cada grupo social, de modo a estar concordante com as praticas, valores, crencas e
atitudes existentes.

Para Giacomozzi (2006), e Campbell, Peplau e DeBro (1992), as mulheres tém
atitudes mais positivas face aos preservativos e a sua utilizacdo do que os homens,
apesar de avaliarem negativamente o acto de elas proprias os comprarem, bem como o
de os trazerem consigo. O facto da mulher trazer consigo um preservativo, ao invés de
ser o homem a fazé-lo, conduz a avalia¢des pouco positivas da mulher, havendo receio
por parte desta de uma estigmatizacdo social. A mulher receia inspirar a ideia de poder
estar indiscriminadamente disposta a ter relacdes sexuais pelo facto de trazer com ela
um preservativo (Wilson, Jaccard, Endias & Minkoff, 1993).

Apesar do receio de serem julgadas ou estigmatizadas socialmente, Ramos,
Carvalho e Leal (2004) demonstraram que as jovens universitirias mostram-se menos
preocupadas com a sua reputacdo sexual, como também revelam sentir-se a vontade
para mencionar ao seu novo parceiro sexual o nimero de companheiros com quem ja
tiveram relagdes sexuais. Amaro, Frazao, Pereira e Teles (2004) acrescentam que as
atitudes das jovens sdo resultante do processo de emancipagdo e afirmacgdo social actual.

O estudo “Amores de Verdo” (Summer Loving Survey) realizado pela
Associagdo para o Planeamento da Familia [APF] (2006) em vérios paises da Europa,
incluindo Portugal, procurou conhecer os habitos sexuais das mulheres (com idades

compreendidas entre os 16 e os 34 anos) no periodo de férias.
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De acordo com os resultados apurados através de 601 inquéritos realizados em
Portugal Continental, 1 em cada 4 mulheres portuguesas gosta mais de ter relacdes
sexuais nas férias e 27% das inquiridas revela mesmo que nesta altura € sexualmente
mais activa. (APF, 2006).

A justificacdo para esta maior actividade podera estar, segundo elas, no facto de
se sentirem mais relaxadas, terem mais disponibilidade e estarem menos cansadas. Os
resultados do estudo revelam ainda que metade das inquiridas nunca viveu uma “one
night stand” (caso de uma noite), mas 4% confirma que ja o fez sem utilizar qualquer
tipo de método contraceptivo, face a 23% que revela ter utilizado contracep¢do na
ultima vez que teve um “caso de uma noite” (APF, 2006).

Apesar de actualmente se verificar alguma convergéncia entre os sexos em
relacdo as atitudes e comportamentos sexuais, as jovens continuam a manifestar uma
orientagdo mais responsavel, convencional e idealista da sexualidade, enquanto os
jovens se mostram mais permissivos, instrumentais e orientados para o controlo da
actividade sexual (Antunes, 2007).

Segundo Thorton, Gibbons e Gerrard, (2002), os individuos utilizam regras de
decisdo enviesadas (heuristicas) para determinar o seu proprio risco potencial de
infec¢do, bem como o risco dos outros. Um dos motivos que levam os jovens adultos a
ndo praticarem relacdes sexuais protegidas € confiarem na prépria capacidade para
seleccionar um companheiro sexual ndo contagioso, isto €, acreditarem ser capazes de
detectar e seleccionar parceiros sexuais sauddveis, ndo infectados e de confianca.

Muitas vezes o preservativo ndo chega a ser utilizado nos primeiros contactos
sexuais devido a apreciacdo que se faz dos parceiros centrada nos atributos de
personalidade e na aparéncia dos potenciais companheiros sexuais (Kell & Kalichamn,

1995).
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Os parceiros que sdo amigos ou amigos de amigos comuns, de quem se gosta,
que possuem determinadas caracteristicas, tais como serem simpdticos e amaveis, sao
considerados mais seguros, havendo a crenca de que necessitam, por isso, de menores
precaugdes nos contactos sexuais que se tém com eles (Thorton et al, 2002).

Numa amostra de estudantes universitdrios, observou-se que a ideia de um
individuo infectado pelo virds do VIH/SIDA € alguém que estd muito distante do seu
grupo de amigos: turista, homossexual, com um aspecto geral de descuido, ou
toxicodependente em fase terminal. (Fisher & Fisher, 1994). Assim, os indicadores de
mecanismos preventivos de senso comum fundamentam a importancia das crengas e das
representacdes da sexualidade enquanto guias da conduta sexual na sua relagdo com um
objecto social associado ao VIH/SIDA. Se por um lado estes mecanismos preventivos
funcionam enquanto normas socialmente estruturadas e partilhadas nas culturas de
grupo, por outro funcionam como obsticulos para a utilizacdo de meios preventivos.
(Fisher e Fisher, 1994).

Estudos de Kalichman e Rompa (1995), demonstraram que muitas das préticas
sexuais que colocam os sujeitos em risco de contrair a infec¢do pelo VIH podem ser
uma expressdo de procura de sensacdes, oferecendo, assim, uma explicacdo
motivacional para a manutencdo dos comportamentos sexuais de risco, apesar da
ameaca de infeccdo pelo VIH/SIDA. Zucherman (1994) salienta que a procura de
sensagdes pode ser uma disposi¢do de personalidade individual que visa experiéncias
novas, complexas e intensas, bem como uma vontade de correr riscos fisicos e sociais
no sentido de conseguir e/ou alcancgar tais experiéncias. No seu estudo, os itens que
compdem a escada da procura de sensa¢des mostraram a existéncia de quatro dimensoes
das quais trés (procura de emocdes e aventura, procura de experiéncias e desinibi¢ao)

diferiram de acordo com o sexo.
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A quarta dimensdo, a susceptibilidade ao aborrecimento, nao foi claramente
definida no sexo feminino. Este estudo demonstrou uma associag¢ao positiva entre varios
comportamentos de risco, para o VIH/SIDA e o uso de dlcool e drogas e
comportamentos sexuais (Zucherman, 1994).

Muitos sdo os autores que verificaram empiricamente que os homens tendem a
separar mais do que as mulheres os desejos e as condutas sexuais dos sentimentos e
comportamentos amorosos (Alferes, 1994; Hendrick & Hendrick, 1988; Vasconcelos,
1998). Corroborando este estudo Antunes (2007) demonstrou que cerca de metade dos
homens e apenas um quinto das mulheres, aceitam ter relacdes sexuais sem sentir amor
pelo parceiro. Esta diferenca, quer seja devida a estratégias adaptativas evolutivamente
adquiridas, quer as condicdes de socializagdo diferencial entre os sexos, quer ainda, a
interac¢do de ambos, parece estar na base das diferencas significativas. Assim, parece
existir evidéncia empirica sobre diferencgas nas principais atitudes sexuais.

InvestigacOes efectuadas indicam que os homens aceitam mais do que as
mulheres, o sexo recreativo ou casual (Alferes, 1994), e tendem a uma maior
permissividade sexual (Hendrick & Hendrick, 1988), enquanto que as mulheres tendem
a ter uma maior atitude de “comunhdo sexual”, pelo que véem o envolvimento
emocional como pré-requisito para ter relagdes sexuais (Antunes, 2007; Vasconcelos,

1998).

Em suma, parece nao haver didvidas de que o uso inconsistente do
preservativo oferece uma taxa inaceitavelmente baixa de protec¢do e inspira
preocupacdo, pois € possivel concluir que os utilizadores ocasionais do
preservativo t€ém uma maior probabilidade de contrair o virus VIH/SIDA entre
outras doencas sexualmente transmissiveis. Ndo obstante, os jovens continuam
a minimizar e subestimar o risco, a apontar inimeras razdes para a nao

utilizacdo do preservativo que condicionam a adop¢ao de medidas preventivas.
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CAPITULO 3
COMPORTAMENTOS DE RISCO DOS JOVENS

O objectivo deste capitulo visa o comportamento de risco dos jovens,
nomeadamente o consumo de substancias, como tabaco, dlcool e drogas, mas também o
comportamento sexual e suas consequéncias. Por outro lado lanca algumas pistas sobre

um comportamento recentemente considerado de risco: o cibersexo.

Consumo de Substdancias Licitas e Ilicitas

+ Tabaco:

O tabaco, substancia de consumo generalizado em todo o mundo, é para a
Organizacdo Mundial de Saide [OMS] (2005), a segunda maior causa de morte (€
responsavel pela morte de 1 em cada 10 adultos no mundo).

Aproximadamente 47,5% de toda a populacdo masculina e 10,3% da populacio
feminina no mundo fumam (McCarron et al., 2001; OMS, 2003). Essa diferenca entre os
dois sexos também € sentida em Portugal, uma vez, que dos cerca de 30% da populagdo
consumidora, a percentagem de homens que fumam é superior a de mulheres. No
entanto, a percentagem de homens fumadores tende a baixar e em contra partida, a
percentagem de mulheres fumadoras tem tendéncia a aumentar (Ribeiro, 1998).
Contudo, apesar do aumento do tabagismo feminino, Portugal continua a ser o pais da
Europa no qual as mulheres fumam menos (Nunes, 2005; Sociedade Portuguesa de
Pneumologia, 2005).

Em 2005/2006 foi realizado o 4° Inquérito Nacional de Saude, por iniciativa do
Instituto Nacional de Sadde Dr. Ricardo Jorge [INSA] através de uma parceria com o

Instituto Nacional de Estatistica [INE].
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Este inquérito contou também com a colaboracdo da Direccdo Geral da Sadde
[DGS]. Nas Regides Auténomas dos Agores e da Madeira, as respectivas Secretarias
Regionais dos Assuntos Sociais colaboraram na fase de preparacao do questiondrio.

Foram realizadas entrevistas a 15457 familias, a que correspondem 41193
pessoas residentes em Portugal. O trabalho decorreu entre Fevereiro 2005 a Fevereiro
de 2006 e teve como principal objectivo a caracterizacdo da populacdo portuguesa face
a saude. Para esse fim, recolheu-se informacdes sobre algumas caracteristicas, tais
como: os cuidados de sadde, o consumo de tabaco, o consumo de alimentos e bebidas,
entre outras. Este é o primeiro inquérito sobre saide que abrange todo o territério
nacional apresentando resultados quer para o Continente, quer para as Regides
Auténomas dos Acores e da Madeira (INSA/INE, 2006).

Os resultados obtidos, tendo por base uma andlise comparativa com o anterior
inquérito que decorreu em 1998/1999, revelam que o consumo de tabaco na populacao
com 10 anos ou mais anos de idade situou-se em 20,6% em 1998/1999 e em 19,6% em
2005/2006. Por outro lado, na populagdo masculina, os fumadores foram 32,0% em
1998/1999 e 28,7% em 2005/2006 e a populaciao feminina que fuma actualmente passou
de 10,1% para 11,2% (INSA/INE, 2006). Em 2005/2006, a propor¢ao mais elevada de
fumadores actuais concentrava-se entre os 35 e os 44 anos (32,7%) sendo também de
destacar a proporcao de jovens entre os 15 e os 24 anos (24,2%) (INSA/INE, 2006).

Em termos globais, quer no Continente quer nas Regides Auténomas, a quase
totalidade dos fumadores actuais com mais de 10 anos, fuma diariamente. Na Regido
Auténoma da Madeira, relativamente aos fumadores actuais, as percentagens foram
semelhantes as do Continente (20,3% em ambos os sexos, 31,5% nos homens e 10,6%

nas mulheres).
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Porém, na Regiao Auténoma dos Acgores, estas proporcdes sdo mais elevadas:
24,0% em ambos os sexos, 36,4% nos homens e 11,9% nas mulheres (INSA/INE,
2006).

Em termos etdrios, nos homens, a maior percentagem de fumadores actuais
concentrou-se nos 35 aos 44 anos (51,0%) na Regido Auténoma dos Acores, enquanto
que na Regido Auténoma da Madeira se concentrava nos 25 aos 34 anos de idade
(47,4%). Relativamente as mulheres, em ambas as Regides Auténomas foi no grupo dos
25 aos 34 anos, que se observaram a maior prevaléncia, com cerca de 23% (INSA/INE,
2006).

Matos e colaboradores (2006) realizaram um estudo com uma populacio
representativa de 7400 jovens correspondentes a 1,6% da populacdo de alunos inscritos
no ano lectivo 2005/2006, que demonstrou ter havido uma reducdo na percentagem de
jovens que experimentaram tabaco (37,1% para 32,8%) entre 2002 e 2006. Segundo
estes autores, essa reducdo ocorreu tanto para os jovens do sexo masculino (de 37,8%
para 34%), como para as jovens do sexo feminino (de 36,4% para 31,7%). Comparando
os resultados do estudo de 2002 com os resultados do ano de 2006, Matos e
colaboradores (2006) concluiram que existe uma redu¢cdo no consumo de tabaco na
op¢ao todos os dias de 8,5% para 5%, tanto para os rapazes (de 8,8% para 4,6%), como
para as raparigas (de 8,1% para 5,4%).

Contrariamente, Vitéria et al. (2002) observou uma ligeira tendéncia para o
aumento das prevaléncias, mais acentuada no sexo feminino, particularmente nas
categorias mais jovens em Portugal. No entanto, na faixa etdria dos 25 aos 34 anos, a
prevaléncia € das mais elevadas da Unido Europeia e o consumo per capita de cigarros
em Portugal € elevado: os fumadores portugueses fumam mais e t€m menos cuidado no

modo como fumam, criando problemas mais graves devido a exposicao passiva.



Representagées Sociais, Procura Sensagoes, Atitudes Sexuais, Comportamentos de Risco 39

A prevaléncia do consumo do tabaco nos jovens, especialmente nas jovens, esta
a aumentar; e mais de metade dos jovens que experimentam o tabaco torna-se
dependente (Vitdria, et al., 2002).

Na perspectiva de Precioso (2004), embora a maioria dos estudantes
universitdrios tenha comecado a fumar regularmente no ensino bdsico ou secundario,
uma percentagem bastante elevada de alunos comeca a fumar na universidade. O autor
constata ainda, que a percentagem de alunas que comeca a fumar na universidade &
bastante elevada (cerca de 33%) e superior a de alunos do sexo masculino. Este facto
explica o aumento da prevaléncia do tabagismo no sexo feminino em Portugal, nas
faixas etdrias dos 18-24 anos.

De acordo com Precioso (2004), podemos admitir que a transicdo do ensino
basico para o ensino superior constitui um factor de risco associado com o consumo de
tabaco. Este facto poder-se-a dever ao facto de muitos estudantes comecarem a
estabelecer relacdes com pessoas normalmente da sua idade (convivialidade
endogeracional), com hdbitos muitas vezes diferentes dos que possuiam, que podem
incluir: fumar, beber, consumir drogas ilicitas, ter comportamentos sexuais de risco,
etc... Por outro lado, tém mais facilidade em frequentar locais de lazer, como cafés,
bares e discotecas em que fumar € habitual (Rondina, et al., 2005).

Contrariamente, pesquisas efectuadas em diferentes contextos socio-culturais
comprovaram que a iniciacdo e/ou prevaléncia de tabagismo € inversamente
proporcional ao grau de instrucdo dos sujeitos investigados (Cavalcante, 2002; Ribeiro
et al., 1999). E possivel supor que a consciencializagio acerca dos riscos do tabagismo
esteja a aumentar, em especial junto da populacdo universitdria, dado o seu grau de

escolarizagdo.



Representagées Sociais, Procura Sensagoes, Atitudes Sexuais, Comportamentos de Risco 40

Com excepc¢ao do tabaco e da cafeina, o dlcool é a substancia psicotrépica mais

consumida pelos jovens em toda a Unido Europeia (Queiroz, 2005).

£ Alcool:

O crescimento do consumo de dlcool pelos jovens € inquietante. Sabe-se que
jovens de todo o mundo estdo cada vez mais expostos a uma grande variedade de
bebidas alcodlicas e os dados disponiveis permitem indicar que este aumento de
exposicao estd associado a um maior risco de problemas relacionados com o dlcool em
pessoas jovens (Barroso, 2000).

Nas ultimas décadas vem-se registando um aumento marcado do consumo de
cerveja e de bebidas destiladas, especialmente entre os jovens, que adoptam cada vez
mais um padrdo de consumo aos fins-de-semana (Queiroz, 2005). Os motivos pelos
quais os jovens justificam o consumo de bebidas alcodlicas passam pela componente do
prazer associado aos momentos de festa (Barroso, 2000), nomeadamente festas
académicas (Ferreira et al., 2008).

A Comissao Nacional de Luta contra a Sida [CNLCS] (2004) constatou que, dos
4693 estudantes universitdrios inquiridos, a maioria (94,5%) bebeu pelos menos uma
vez dlcool e 16,2% consumiram-no em mais de 10 dias no més anterior a resposta do
inquérito.

Na generalidade, os resultados dos ultimos estudos a nivel nacional (IDT, 2005;
OEDT, 2005) apontam para um aumento do consumo de bebidas destiladas, em
detrimento da cerveja, em ambos os sexos, embora com maior incidéncia nas raparigas.
As situacdes de embriaguez aumentaram de forma notdria, assim como aumentou o
nimero de bebidas alcodlicas ingeridas na mesma ocasido, até pelo consumo de novas

bebidas, como os “shots” e outras de elevado teor alcodlico.
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Apesar do consumo didrio de cerveja por parte dos jovens (de 0,8% para 1%) e
bebidas destiladas (de 1% para 0,7%), Matos e colaboradores (2006) revelaram que o
consumo parece estaciondrio.

Matos e colaboradores (2006) demonstraram, através do seu estudo que os
jovens portugueses do sexo masculino, continuam a consumir mais dlcool do que as
jovens portuguesas, sendo também os rapazes a referir mais frequentemente ja terem
estado embriagados do que as jovens. Ficou demonstrado neste estudo que a frequéncia
de embriaguez vai aumentando a medida que aumenta a idade.

Barroso (2004) efectuou um estudo, em Portugal, acerca do dlcool e
comportamentos de risco em jovens estudantes. O intuito do seu estudo foi de conhecer
os habitos de consumo de bebidas alcodlicas, os comportamentos relacionados com o
consumo de dlcool, os motivos pelos quais os jovens justificam o consumo de bebidas
alcodlicas e a percepcao do risco. Assim sendo, estudou uma amostra de 124 jovens
estudantes do ensino superior, na maioria do sexo feminino e com idades
compreendidas entre os 19 e os 28 anos. O autor verificou, que, em média, o primeiro
contacto com a bebida foi aos 14 anos de idade. No que diz respeito aos habitos de
consumo, a maioria refere que ja consumiu bebidas alcodlicas, e muitos referem que
continuam o seu consumo. A maioria refere beber maioritariamente bebidas destiladas
em detrimento do vinho e até da cerveja.

Vickers et al. (2004) referem que sdo os estudantes universitdrios, 0os que tém
maior probabilidade de utilizar outras substincias, tais como tabaco, e drogas, de
participar em actividades sexuais sem proteccdo (susceptiveis a uma gravidez nao

desejada e as DSTs).
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Visto como desinibidor e estimulante da excitacdo e como tal facilitador de
possiveis contactos sociais e sexuais com o0 sexo oposto, o dlcool tem, a nivel quimico,
uma acg¢do depressora do sistema nervoso central (Lorga, 2003).

Uma possivel explicacdo para as aparentes contradi¢des entre os auto-relatos e
as medidas fisioldgicas prende-se, por um lado, com as expectativas relativamente ao
alcool e, por outro, com uma dificuldade em aperceber-se dos sinais de excitacdo ou a
interpretacdo de determinadas mudangas corporais induzidas pelo dlcool como sinais de
excitacdo (Lorga, 2003).

De acordo com Lorga (2003), o consumo de doses baixas de bebidas alcodlicas
parece aumentar a iniciativa e o desejo sexual, funcionando aqui os factores
desinibitérios, a0 mesmo tempo que pode acontecer alguma afectacdo na capacidade
eréctil do homem (menor tumescéncia e rigidez peniana) sem que, na mulher, se
verifique aparentemente qualquer interferéncia na responsividade erética. Segundo o
mesmo autor, parece existir alguma evidéncia de que as mulheres sejam sexualmente
mais activas quando intoxicadas do que quando se encontram num estado de
sobriedade, para o que contribui certamente o efeito desinibidor, e, até certo ponto,
tranquilizante, do édlcool.

Deste modo, pode-se concluir, através dos resultados obtidos em alguns estudos
(Ferreira et al., 2008; Lorga, 2003), que o dalcool constitui um problema para os
estudantes universitarios, uma vez que pode levar a comportamentos de risco, ter o
impacto no desempenho académico (McGee & Kypri, 2004), potenciar o consumo de
substancias ilicitas, bem como influenciar o comportamento sexual (nomeadamente ao
nivel uma gravidez ndo planeada, e os riscos de infec¢des do VIH e outras DST s)

(Ferreira et al., 2008).
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+ Qutras Drogas:

De acordo com Negreiros (2006), ndo podemos dizer que hd uma tunica razao
que leve ao consumo de drogas, mas sim véarios factores que podem influenciar o
consumo ou o nao consumo destas. Estes factores podem ser individuais, sociais,
familiares, ambientais e inerentes a cada substancia.

Também as formas de consumo sdao de diferentes tipos e com diferentes
significados, e as razdes que levam as pessoas a experimentar uma droga sdo diferentes
das razdes que as levam a ficar dependentes (Negreiros, 2006).

Barroso (2004) salienta que as motivacdes para o consumo podem ser as mais
diversas, sejam elas individuais ou grupais: moda, curiosidade/experimentagio,
ociosidade, prazer, frustragdo, solidao, depressdo, agressividade ou raiva, integracao
grupal, pressdo grupal, contestacdo, etc...Naturalmente que as motivagdes nem sempre
sdo conscientes.

O consumo de substancias ilicitas encontra-se concentrado em alguns grupos
populacionais, em especial nos jovens adultos, individuos do sexo masculino e
habitantes das zonas urbanas (Negreiros, 2000).

Sao, segundo o Observatoério Europeu da Droga e da Toxicodependéncia (2005)
os jovens com idades compreendidas entre os 15 e os 34 anos que apresentam taxas
elevadas de consumo.

Na sequéncia do estudo que efectuaram com estudantes da Universidade do
Minho, Fonte e Manita (2003) constataram que os consumos mais frequentes nesta
populacdo sdo o dlcool e tranquilizantes (com ou sem prescricdo médica), sendo que a
maioria dos estudantes afirmou nunca ter consumido drogas ilicitas. No grupo dos
estudantes  universitdrios  destacam-se  particularmente os  consumos de

marijuana/haxixe, e, embora em menor percentagem, os de ecstasy e de cogumelos.
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Sao os individuos do sexo masculino que mencionam ter ficado mais vezes
embriagados, bem como ter consumido mais frequentemente marijuana/haxixe (Fonte
& Manita, 2003), aspecto que ¢é consonante com os dados de outros estudos,
nomeadamente com o estudo da CNLCS (2004).

O estudo da CNLCS (2004), efectuado a 4693 estudantes universitarios
demonstrou que a cannabis é referida como a substancia ilicita mais consumida (46%)
seguida pela cocaina (3,8%). A heroina foi consumida por quatro jovens e apenas um
através da via endovenosa. O ecstasy foi consumido 4,7% dos inquiridos (apesar de 50
nao terem respondido). As anfetaminas foram consumidas por 2,9%; 1,2% consumiram
comprimidos esterdides e 4% cheiraram cola. Em relacdo ao sexo dos inquiridos parece
ser também uma variavel determinante. Com efeito, o sexo masculino destaca-se em
todas as drogas avaliadas pelo maior consumo.

Segundo Matos e colaboradores (2006), existe uma estabilizacdo do consumo de
substancias ilicitas no dltimo més de 1,5% para 1,1% por parte dos jovens, mantendo-se
a tendéncia para os jovens do sexo masculino consumirem mais.

Quanto a faixa etdria referiram que continuam a ser os jovens com 16 ou mais
anos os que mais consomem. Segundo a mesma autora, de 2002 para 2006 verificou-se
uma estabilizacdo da experimentacdo de haxixe ou erva (89,2% para 8,2%), da heroina
(1,2% para 1,4%), do LSD (1,7% para 1,8%), da cocaina (1,7% para 1,6%) e do ecstasy
(2,2% para 1,6%). Os jovens do sexo masculino continuam a experimentar € a consumir
de mais frequentemente do que as jovens desde o estudo de 1998.

O estudo de Fonte e Manita (2003), em consonancia com o Inquérito Nacional
ao Consumo de Substancias Psicoactivas (Balsa, et al., 2001), revelou que os locais de
consumo referidos pelos individuos sdao as casas de amigos, seguindo-se o0s

bares/discotecas, ruas/pracas/jardins, a casa dos proprios e a institui¢do escolar.



Representagées Sociais, Procura Sensagoes, Atitudes Sexuais, Comportamentos de Risco 45

Se, por um lado, a idade, o sexo, a origem étnica e social e a residéncia nao sdo
por si s6 motivo de consumo, se os relacionamentos com os multiplos factores pessoais
existentes, como as atitudes, as experiéncias, a personalidade e os conflitos emocionais
eventualmente existentes, chega-se a conclusdao que, por ventura, existirdo individuos
mais “propensos” e com um “perfil” mais inclinado para o consumo do que outros,
pelos seus tracos fisicos e pessoais e, sobretudo, pelo “ambiente”’que os rodeia e pelo
“contexto” em que se inserem. Por outro lado, a educacdo e a apreensdo de
conhecimentos e vivéncias intergeracionais podem, de igual modo, “predispor”, mais
favoravelmente um individuo ao “acto de consumir” do que outro (Nodin, 2001).

Estudos recentes revelam uma provavel associagao entre o consumo do dlcool e
drogas e a pratica de comportamentos sexuais de risco (Brook, et al., 2006; Eaton et al.,
2005; Labrie et al., 2005). De facto, os dados obtidos por Zuckerman & Kuhlman
(2000) numa populacdo universitdria verificaram que os comportamentos de consumo
de élcool, tabaco, drogas e experi€ncias sexuais de risco estavam significativa e
substancialmente relacionadas entre si, em ambos os sexos. O “Youth Risk Behavior
Surveillance”, em 2001, acrescenta que 25,6% dos jovens sexualmente activos
consumiram alcool ou drogas aquando da dltima relagdo sexual, sendo que os jovens do
sexo masculino (30,9%) o fizeram com maior frequéncia do que os do sexo feminino
(20,7%). E, se parecem ser verdade alguns relatos de melhorias no desempenho sexual,
parecem ocorrer com o consumo de muitas das substancias utilizadas actualmente,
também ¢é verdade que a maioria delas provoca um impacto negativo, seja por via das
crengas ou expectativas de quem as consome, seja por via do préprio estilo de vida
global associado ao consumo, seja ainda por todo um conjunto de factores fisicos que o

proprio consumo propicia e precipita (Lorga, 2003).
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Comportamento Sexual

De acordo com Cornellius, et al. (2000), os estudos na area da sexualidade t€m
mostrado, cada vez mais, que o comportamento sexual depende de factores como sexo,
idade, etnicidade, normas culturais, estatuto socio-cultural e econdmico que determinam
directa ou indirectamente quem ¢é mais vulnerdvel as doencas sexualmente
transmissiveis, principalmente ao VIH, quais as oportunidades de prevencdo e os
obstaculos a diminuicdo dos comportamentos de risco de infec¢do. Por outro lado, a
influéncia do contexto ambiental onde as tomadas de decisdo ocorrem, também nio
pode ser desprezada (Cornellius, et al., 2000).

No que diz respeito a iniciacdo sexual, varios estudos t€m revelado que a idade
tem vindo a decrescer nos ultimos anos, embora as mulheres continuem a registar, em
relacdo a idade, valores superiores aos dos homens (Alferes, 1994; Martinez-Alvarez,
2000).

No entanto, apesar destas alteracdes que vao tendo lugar na nossa sociedade,
Martinez-Alvarez (2000) refere que as raparigas continuam a manifestar uma orientacao
mais responsdvel, convencial e idealista da sexualidade, que se reflecte no tipo de
conduta adoptado, retardando o inicio da actividade sexual. Ainda segundo o autor, as
raparigas escolhem os amigos para a primeira experiéncia sexual, enquanto que os
rapazes mostram-se mais permissivos e instrumentais, o que se reflecte no modo como
se expressam sexualmente.

Um estudo efectuado por Antunes (2007) cujo objectivo era analisar os
comportamentos e atitudes sexuais dos estudantes do 1° Ano de institui¢des superiores,
esta autora constatou comparativamente, com outros estudos que a média da primeira
relacdo sexual terd baixado consideravelmente. Neste estudo, a idade da 1° relagdo

sexual nos rapazes situou-se nos 16,75 anos e nas raparigas nos 17,40.
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Contudo, a medida que a idade aumenta também aumenta, a média do nimero
de parceiros que se vai tendo (Antunes, 2007).

Os resultados da associagdo entre atitudes sexuais e a idade da primeira relacao
sexual demonstraram que os estudantes que tiveram a sua primeira experiéncia sexual
antes dos 17 anos tém atitudes mais permissivas face ao sexo sem compromisso, ao
sexo ocasional e a diversidade de parceiros sexuais (Antunes, 2007). A interpretacdo
destes resultados leva-nos a considerar que homens e mulheres tendem a encarar
diferentemente a sexualidade, produto das representagdes diferenciadas por uns e outros
(Antunes, 2007).

Um estudo levado a cabo pela Comissdo Nacional da Luta contra a SIDA
(CNLCS, 2004) revelou que, dos quase cinco mil universitarios inquiridos (com mais de
18 anos) 83,4% tiveram relacdes sexuais, 5,7% antes dos 15 anos mas apenas 46,1%
usaram preservativo.

Quando questionados sobre se usaram proteccdo no ultimo contacto sexual,
quase 40% responderam negativamente. A agravar o risco de contdgio das DST’s e
infec¢do pelo VIH/SIDA € o facto de muitos terem tido multiplos parceiros: 18% cinco
ou mais. No que respeita a ultima relacio com um parceiro ndo habitual, 11,9%
afirmaram ndo usar preservativo num relacionamento ocasional.

Foi na regidao Sul que se registou a maior percentagem de estudantes (89,4%)
que ja se iniciaram a vida sexual, em compara¢do com a regido Norte (83,6%) e com a
zona Centro (79%). Por outro lado, foram os estudantes da regido Sul que afirmaram ter
tido um maior nimero de parceiros sexuais € ndo usaram preservativo (44%). A regido
Norte apresenta um valor de 39,2% e a regido Centro apresenta 33,6% estudantes que

revelam ter tido um maior nlimero de parceiros sexuais € nao usaram preservativo.
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Alferes (1997) constatou que a ocorréncia de relacdes sexuais com outro
parceiro que nio (a) namorado (a) é de 19% para os rapazes e de 7% para as raparigas.
Entre os estudantes universitarios enganar o parceiro nao € pouco frequente, e, pelo
menos, 41% ja o fez (Antunes, 2007; Thompson & Oskamps, 1996). Na perspectiva do
autor, os jovens do sexo masculino tiveram mais parceiros sexuais, quer no ultimo ano,
quer durante todo o ciclo de vida do que os do sexo feminino; de igual modo, tiveram
mais “aventuras de uma sé noite”, desejam relacionar-se sexualmente com um maior
nimero de parceiros e esperam vir a fazé-lo no futuro; pensam mais sobre sexo,
masturbam-se mais e t€ém maior experiéncia do orgasmo do ponto de vista atitudinal,
revelam-se mais permissivos, admitindo mais facilmente o sexo ocasional, 0 sexo sem
compromissos e o sexo impessoal do que os jovens do sexo feminino.

Para Negreiros (2007), os jovens estudantes tendem a relacionar-se sexualmente
segundo uma falsa estabilidade sexual, isto €, t€m vdrios parceiros durante um longo
periodo, ndo de uma forma simultinea, mas de uma forma sequencial (monogamia
serial). E através deste mecanismo que os jovens julgam poder prevenir-se das doengas

sexualmente transmissiveis, principalmente do virus VIH/SIDA.

+ Doencas sexualmente transmissiveis:
De acordo com Pombo (2003), os contactos sexuais podem transmitir doengas
infecciosas provocadas por virus, bactérias, fungos, além de parasitas. Tais
enfermidades podem revelar-se muito ou pouco perigosas € manifestar-se com os mais

variados sintomas.
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Segundo Bokasti, Schirmer e Barbieri (2000), a incidéncia das DST tem
aumentado na populacdo em geral, sendo o nimero de jovens contaminados também
crescente. O nuimero de parceiros sexuais € considerado um dos factores mais
importantes em relacao a possibilidade de se contrair uma DST.

Outro factor bastante significativo € a substituicdo do preservativo para métodos
contraceptivos, tais como, a pilula, e os diafragmas (Bokasti et al., 2000).

Actualmente, é conhecido um total superior a 20 DST. O quadro seguinte

apresenta as principais registadas no mundo (Quadro n° 1)

Quadro 1: Tipologia das Doencas Sexualmente Transmissiveis (Adaptado de

Guerra-Rodrigo & Silva, 2003)

TIPO ETIOLOGIA
Bactérias Neisseria Blenorragia
Gonorrhoeae (Gonorreia)
Trponema pallidium Sifilis
Haemophilus ducreyi Ulcera mole
Chalamydia Linfogranuloma venéreo
Trachomatis Ou Uretites pde Chlamydia
Calymmatobacterium Donovanose
Granulomatis
Virus VIH Sida
VHS-2 Herpes genital
VPH Verrugas venéreas
VMC Molusco contagioso
VHB Hepatite viral
Parasitas Pedicus/Phtirus Pedicolose
S. Scabiei Sarna
Céndida sp. Candidiase
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Segundo a World Health Organization [WHO] (2001) a incidéncia mundial das
DST's, nomeadamente a clamidia, gonorreia, sifilis e tricomoniase foi de 250 milhdes
de casos em 1990, 333 milhdes em 1995 e 340 milhdes em 1999. Panchaud, Singh,
Feivelson e Darroch (2000) acrescentam que a incidéncia destas doencas é geralmente
mais elevada entre as mulheres jovens do que entre os homens da mesma idade. Esta
questdo aplica-se principalmente a clamidia, que é extremamente elevada entre as
jovens.

Dados sobre a incidéncia do virds do Papiloma Humano (VPH) sdo limitados e
os factores de risco para a transmissao sao largamente desconhecidos. Mas, segundo
Rosa, (2000) e Winner et al. (2003) as doengas sexualmente transmissiveis que ocorrem
em Portugal sdo na sua maioria infecgdes pelo VPH, a sifilis e a clamidia,
independentemente do grupo etario. Refere, ainda, que, nos ultimos anos, tem havido
um recrudescimento da sifilis (Winner et al. 2003).

Remoaldo, Barbosa, Santos e Boas (2003) efectuaram um estudo com 677
jovens universitarios com o intuito de verificar o seu grau de conhecimento das DST’s.
A amostra avaliada foi constituida por 64% de individuos do sexo masculino e 36% de
individuos do sexo feminino do noroeste portugués. Paralelamente, verificou-se uma
clara predominancia de jovens com idades ndo superiores a 22 anos (78,4%), naturais e
residentes no noroeste portugués, com estatuto sécio econdmico médio.

Este estudo (2003) revelou que a maioria dos jovens possui conhecimentos sobre
as DST’s. Uma minoria (29,0%) considerou possuir alguns conhecimentos e apenas
1,3% revelaram ndo ter qualquer tipo de conhecimento sobre esse tipo de doengas. As
trés DST’s mais conhecidas pelos inquiridos sdo: a SIDA (98,2%), o herpes genital

(26,6%) e a hepatite B (63,8%).
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Perante as questdes da idade de inicio da actividade sexual e do nimero de casos
de DST’s s6 46,4% dos inquiridos referiu ter iniciado a sua vida sexual e apenas 4
estudantes revelaram ja terem sido infectados (0,8%) por algumas destas doencas
(gonorreia, fungos, hepatite e herpes Genital, cada uma com uma ocorréncia) e trés
destes afirmaram que tinham avisado o seu parceiro(a) aquando do diagndstico. Tanto a
idade de inicio da actividade sexual como o ndmero de casos de DST’s encontrados
parecem revelar uma situagdo de subdeclaracao (Remoaldo et al, 2003).

Contrariamente a este estudo, Nodin (2001) revela através do estudo de uma
amostra de 1092 inquiridos, entre os 18 e 25 anos de idade, que 4,8% do sexo feminino
e 1,9% do sexo masculino, haviam contraido pelo menos uma DST. Nesse estudo a
percentagem encontrada de jovens com DST’s para a regido Norte foi de 4,2% muito
acima da encontrada na investigacdo de Remoaldo et al, (2003). Provavelmente as
diferencas entre estes estudos podem ser explicadas, por um lado, pela situacdo do
inquérito proporcionado aos inquiridos e a sua dificuldade em responder a questdes de
cariz mais intimo, assim como o facto de 64% dos inquiridos terem sido do sexo
masculino versus 47,1% na amostra do estudo de Nodin (2001). Por outro lado,
enquanto que a maioria dos inquiridos do estudo de Nodin (2001) havia iniciado ja a sua
actividade sexual, na amostra de Remoaldo et al (2003), s6 46,4% ja o havia feito.

De um modo geral, a comparagdo entre estes 2 estudos permitiu verificar que,
embora os estudantes detenham algum conhecimento sobre as DST’s, especialmente em

relacdo a SIDA e hepatite B, este € considerado insuficiente.
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As DST's e a infec¢ao pelo VIH/SIDA nao se distribuem da mesma forma
pelos/as jovens com actividade sexual: entre os factores que influenciam o risco destas
infeccdes contam-se a frequéncia e o tipo de relacdes sexuais em que estdo
envolvidos/as, o nimero e as caracteristicas dos seus parceiros sexuais, a frequéncia do
uso do preservativo, e a epidemiologia local de DST s (Nodin, 2001).

Considerando que um dos maiores flagelos que agride cada vez mais a
Humanidade € certamente a infec¢ao pelo VIH/SIDA, torna-se necessario dar um maior
destaque a esta questao.

De facto, o nimero de pessoas infectadas pelo VIH/SIDA continua em franca
ascencdo e apresenta no seu perfil epidemioldgico de transmissdo podendo considerar-
se a feminizagdo, a heterossexualizacdo e a juvenilizacdo.

Em termos quantitativos, a UNAIDS/WHO (2004) revela um ndmero
impressionante: 40,3 milhdes de pessoas infectadas, 4,9 milhdes de novos casos e 3,1
milhdes de mortes; na Unido Europeia, Portugal apresenta ainda, a taxa de incidéncia
mais elevada (280 por milhdo de habitantes).

Até 31 de Dezembro de 2006 foram notificados ao Centro de Vigilancia
Epidemioldgica das Doengas Transmissiveis, 30.366 casos de infec¢do VIH/SIDA, dos
quais 45% corresponderam a utilizadores de drogas injectdveis, 37,5% considerados
associados a transmissdo heterossexual, 11,9% a transmissdo homossexual e 5,6% a
outros modos de transmissdo. Do total acumulado de 13.515 casos de SIDA, 17,7%
ocorreram em mulheres, 84,6% ocorreram no grupo etdrio dos 20 aos 49 anos

(Ministério da Satde, 2006).
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Em 2002, a taxa média de declaracdo do VIH/SIDA, na Europa, foi de 76,1
novos diagnésticos por milhdo de habitantes; sendo as taxas mais elevadas observadas
em Portugal (255,0), na Suiga (105,2), no Reino Unido (101,1), na Bélgica (94,7) e na
Irlanda (93,9); as taxas mais baixas registaram-se nos paises nérdicos (Dinamarca: 53,5,
Noruega: 54,1, Suécia: 32,4, Finlandia: 25,1) e na Grécia (37,9) e Alemanha (22,8)
(CESS, 2003).

De acordo com o National Center in HIV Epidemiology and Clinical Research
(NCHECR, 2005), os novos casos diagnosticados na Austrdlia aumentaram em 41% em
cinco anos, de 656 casos em 2000 para 930 em 2005. Dos novos casos, o estudo
verificou que 70% sao homossexuais e 19%, heterossexuais, os restantes incluem os
toxicodependentes intravenosos e os de via de transmissdo desconhecida. Segundo o
mesmo estudo os novos casos de DST"s aumentaram em quatro vezes de 1995 a 2005,
quando 41300 diagndsticos foram reportados (NCHECR, 2005)

Estima-se que, no Brasil, existe 1caso de VIH em mulheres para cada 1,7 casos
em homens. Na faixa etdria de 13 a 19 anos, a epidemia do VIH ja € maior entre as
jovens, principalmente porque iniciam a sua vida sexual com homens mais velhos e
consequentemente mais expostas aos riscos de contaminacao por doencgas sexualmente
transmissiveis (DST s), em especial a SIDA (UNAIDS, 2002).

As relagdes sexuais desprotegidas sdao consideradas a maior fonte de risco de
infeccdo pelo VIH dado que muitos dos individuos que mantém relacdes intimas
tiveram, em algum momento no passado, comportamentos sexuais de risco (Fisher &

Fisher, 2000; Misovich, Fisher & Fisher, 1997)
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Korniblit e Diaz (2000) corroboram este estudo e refere que esses
comportamentos de risco podem traduzir-se em relacdes sexuais (homo ou hetero) sem
preservativo e outras actividades que incluam troca de fluidos genitais, grande
variedade de parceiros sexuais, troca de seringas, materiais envolvidos na preparacdo de
drogas injectaveis ou objectos cortantes (Iaminas, corta unhas, etc).

A Comissdo Nacional de Luta contra a Sida (CNLCS, 2004), nio teve ddvidas
em caracterizar o comportamento da populacdo juvenil como de “elevado risco”, maior
nos homens do que nas mulheres e nos grupos etarios mais elevados. Se, por um lado,
nao foi detectado nenhum caso de VIH/SIDA em nenhum dos jovens que se
apresentaram voluntariamente para fazer o rastreio, o facto de muitos ndo se protegerem
e de ndo se precaverem nos relacionamentos poderd ter consequéncias num futuro
proximo. Este estudo verificou que quase todos os inquiridos (98,7%) sabem que o risco
de transmissdo do VIH é menor se usarem preservativo e 75,7% afirmam ja ter tido
aulas de informacao/esclarecimento sobre a doenca, mas este conhecimento ndo se
traduz numa maior preven¢dao (CNLCS, 2004).

Dos 4693 universitérios entre os 18 e os 24 anos que se submeteram a andlises
ao sangue, 15 tinham hepatite B e hepatite C. Foram ainda identificados trés casos de
sifilis, uma doenca considerada sentinela para o VIH/SIDA (CNLCS, 2004).

Nao deixa de ser preocupante o nivel de concepcgdes erradas que se verificou
num inquérito efectuado por Matos e colaboradores (2006) com jovens portugueses
quanto a0 modo de transmissio do VIH/SIDA. Trinta por cento dos inquiridos
consideravam que a infec¢do se transmitia pelo beijo, 30% pelo uso das casas de banho,
30% pela picada de insectos, 23% pela tosse e espirro, 18% pela comida e talheres e 5%

pelo aperto de mao.
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Um inquérito realizado com 1018 alunos universitdrios da regido de Lisboa, a
411 jovens do sexo masculino e 607 do sexo feminino vem demonstrar uma tendéncia
“muito interessante” na medida em que, de acordo com Baptista (2006) os homens tém
comportamentos de risco independentemente de terem ou nao informacdo sobre DTS's,
enquanto que as mulheres, apesar de terem informacao sobre o assunto, continuam a ter
esses comportamentos. Estes dados estdo de acordo com inquéritos efectuados junto de
estudantes universitarios que comprovam que, apesar de parecer que os estudantes
possuem conhecimentos sobre a infeccio do VIH, ndo adoptam, no entanto, um
comportamento preventivo (Patrick, Grace & Lovato, 1992).

Com efeito, ndo obstante estarem informados dos meios de transmissdo do VIH,
a histoéria recente mostra-nos, através das varias campanhas de prevencao, que apelar a
mudanca de comportamentos sé com base na informacdo tem-se revelado uma
estratégia pouco eficaz. A informacgao € necessaria mas nio € condi¢ao suficiente para a
mudanca de comportamentos (Panchaud et al., 2000).

De acordo com Matos (2006) temos de nos questionar que parte da
personalidade que ndo “ouve”, ou ndo integra, a objectividade da informacdo cientifica,
sobre a prevencdo do VIH/SIDA e que faz com que as pessoas ndo alterem os seus
comportamentos de risco, apesar de estarem informadas dos riscos de morte.

Como a tendéncia da vida sexual tem evoluido no sentido de multi-parceiros ou
de sucessivas ligacdes monogamicas, o risco de contdgio € grande. A existéncia de um
relacionamento amoroso ou de amizade ndo s parece propiciar condi¢des para
manuten¢do do consumo, como torna mais provdvel o envolvimento do individuo em

comportamentos de risco (Negreiros, 2006).
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Neste contexto, os jovens sao actualmente reconhecidos como um grupo
bastante vulnerdvel, uma vez que existe da parte destes uma maior procura de
experimentacao sexual, por curiosidade e busca de novas sensa¢des (Andrew & Cronin,
1997; Pais 1998). Aos meios mais vulgares para estabelecer contactos fortuitos como
discotecas e bares, juntam-se as novas tecnologias, como a Internet e os seus féruns, tdo
propicios a ciberrelacdes e ao cibersexo. O facil acesso que os jovens tém actualmente a
Internet, veio dar-lhes, desde idades precoces, uma ideia muito mais clara sobre o que é

uma relagdo sexual entre duas — ou mais — pessoas (Nodin, 2001).

Internet

+ Cibersexo:

Segundo Nodin (2001), os jovens de hoje estdo mais dispostos a explorarem
diferentes formas de experimentagcdo sexual. Um dos factores que poderd estar na base
deste tipo de alteragdes do contetido das relagdes intimas dos jovens é o maior acesso a
materiais sexuais explicitos (Nodin, 2001).

A verdade € que a influéncia da Internet na sexualidade ““é tao significativa, que
comega a ser reconhecida como a causa da proxima revolugdo sexual” (Cooper et al,
2000, p. 519).

De acordo com Carvalheira e Gomes (2002) a internet € um mundo sem
fronteiras geogréficas, um territério livre que, pela sua acessibilidade, oportunidade

facil e baixos custos, permite o acesso a todas as formas de actividade sexual.
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Estes autores acrescentam que o cibersexo nos chats é entrar numa relacao com
alguém com o objectivo de realizar uma actividade sexual, pela comunicagdo escrita
(textual), em tempo real, de conteido erdtico-sexual, com o objectivo de excitagao
sexual, com um ou vdrios parceiros e ainda com a possibilidade de utilizacao de web-
camera, que permite a visualiza¢do dos parceiros também em tempo real (Carvalheira &
Gomes, 2002).

O medo da rejei¢ao na vida real, esbatido pelo anonimato a nivel virtual, podem
ser explicacdes para o recurso ao contacto on-line. Para estas pessoas, o sexo on-line
permite “tirar as madscaras” ou nunca chegar a usé-las, possibilitando a expressao
verdadeira dos seus interesses, desejos e fantasias que, por diversas razdes podem nao
ser satisfeitos no real (Cooper et al., 2000; Cooper et. al., 2002).

Contudo, desengane-se quem julga que fazer sexo através da Internet € algo que
atrai um numero reduzido de pessoas, especialmente no que diz respeito aos homens
(Cooper et al., 2000). Quase metade dos portugueses que participam nos chats de
interesse geral mais populares admitem recorrer ao cibersexo e, desses, 44,2% sdo
mulheres. Os nimeros indicam que existem participantes de todas as idades, mas 59,3%
encontram-se entre os 15 e os 24 anos, o que revela uma populacdo maioritariamente
jovem, em que 47% sao estudantes (Carvalheira & Gomes, 2002).

Em 2006, Carvalheira efectuou um estudo que contou com a participa¢do de
1266 pessoas, todas participantes em chats portugueses. Verificou que, tanto homens
como mulheres, utilizam este meio e que a média de idades destes individuos € de 30
anos, havendo, contudo, participantes com mais de 60 anos. Trés quartos dos

respondentes disseram ter j& mantido relacdes de amizade ou amorosas na Internet.
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Destes, 83% chegaram ao estddio de relagdes intimas, que se caracterizam por
comunicacdo frequente e sentimento de atraccdo num contexto de intimidade; e 82%
resolveram dar o passo "offline". Verificou que 56,2% dos inquiridos que ja
participaram em cibersexo concretizaram o encontro sexual (Carvalheira, 2006).

Para Carvalheira e Gomes (2002), parece haver duas tendéncias principais
dentro do que € a diversidade ou dois grupos principais de pessoas. Por um lado, um
grupo de sujeitos que utilizam os chats como ponto de partida para futuro encontro real;
Pretendem chegar rapidamente ao sexo, nao t€ém tempo para os jogos de seducdo. Por
outro lado, um segundo grupo, que prefere o cibersexo sem nenhum interesse num
encontro real, quer manter-se on-line; para este, o anonimato parece ser o grande
atractivo.

Gomes (2004) refere que o envolvimento no cibersexo pode ter como objectivo
a procura de uma relagdo amorosa, tendo o sexo como ponto de partida, mas também
estabelecer um contacto interpessoal, mesmo que este seja superficial. Assim, o
cibersexo pode estar associado a criacdo de uma relacdo que pode ser mais ou menos
curta ou longa, quase efémera ou ser para toda a vida. O autor acrescenta que 0s jovens
que se aproveitam do imediatismo que os chats oferecem tém como intuito o filtro na
procura de pessoas com 0s mesmos interesses sexuais, para posteriores encontros.

Utilizam, para tal, os canais e a sua actividade sexual online, como ponto de
partida para o sexo em relacdo real, saltando todas as etapas da sedugdo e do jogo
amoroso (Gomes, 2004).

Contudo, segundo Carvalheira (2006), nem sempre a relacao virtual se perpetua
no tempo e o encontro real pode vir a ser condi¢do necessdria para a continuidade da
amizade colorida, ja que a atracc¢do fisica € um motor fisiologico responsavel pelo

inicio de vdrias relacoes.
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A passagem de ciberflirt a confronto presencial pode ser mais ou menos rapida —
os timidos costumam preparar o terreno com o tradicional e-mail/telefone/encontro
(Carvalheira, 2006). Segundo a autora, o padrao que respeita a maioria € o de que os
adeptos de cibersexo depressa deixam de se satisfazer com o cariz platénico da relagdo:
querem mais.

Na perspectiva de Carvalheira (2006), a passagem para a vida real regra geral
chega a acontecer, sendo que, mais de metade dos sujeitos que se envolveram em
cibersexo tiveram encontros sexuais. Apenas uma minoria das rela¢cdes sao mantidas
online, (a maior parte sai para o real), razao pela qual se deduz que a vontade partilhada
¢ a de consumar o acto em si, para 14 do ecra.

McKenna, Green e Smith (2001) salientam o risco para a saide cada vez mais
elevado quando uma pessoa se envolve num affair, ou numa sequéncia de relacdes a
procura da pessoa certa, pois as DST's estdo longe de ser pouco frequentes.

Garofalo, Herrick, Mustanski e Donenberg (2007) examinaram a prevaléncia do
uso da Internet para conhecer parceiros sexuais (parceiros da Internet) e sua relagdo com
comportamentos de risco de VIH/SIDA associados a essa utilizagdo entre homossexuais
com idades entre os 16 e os 24 anos.

Uma amostra de 270 jovens homossexuais participou no estudo realizado
através do computador. Os investigadores descobriram que usar a Internet para
encontrar parceiros sexuais era comum: 48% da amostra declararam terem relacdes
sexuais com parceiros que conheceram online. Desses, 53% usavam sempre
preservativo; 47% declararam terem parceiros sexuais pelo menos de 4 anos mais

velhos.
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A andlise mostrou que a idade, raca caucasiana, relatos de penetracdo anal sem
protec¢do, penetracdo anal com multiplos parceiros, e actividades sexuais em clubes de
sexo ou casas de banhos estavam associados com conhecer parceiros sexuais na
Internet. Relatos de penetracdo anal sem protec¢do eram o unico factor associado com
comportamentos sexuais de risco com parceiros da Internet. Constata-se, neste estudo,
que os jovens homossexuais que procuram parceiros na Internet também participam
noutros comportamentos que os colocam em risco de contrairem VIH e outras DST s
(Garofalo, Herrick, Mustanski e Donenberg, 2007).

Alonso-Fernandez (1996) acredita que hd um perfil especifico de pessoas que
sa0 mais vulnerdveis ao vicio em cibersexo: sdo 0s que apresentam transtorno de
personalidade, depressao, stress ou ansiedade. Para este autor, este tipo de vicio, nos
homens inicia-se geralmente entre 25 e 35 anos e, nas mulheres, um pouco mais tarde.
Além disso, segundo o mesmo autor, parece haver entre os viciados em cibersexo mais
homossexuais do que na populacdo em geral.

Os jovens, particularmente os estudantes do secunddrio e universitario sao,
segundo Kandell (1998) e Carvalheira (2006), os grupos mais vulnerdveis. Neste
dominio: as suas caracteristicas psicoldgicas especificas favorecem a experimentacao,

sendo a escrita um extraordindrio instrumento de comunicacao bastante erotica.

Em suma, hoje em dia, os jovens preferem ter relacdes fugazes e sem
responsabilidades ao mesmo tempo que o prazer imediato estd acessivel.
Provavelmente, a origem desta tendéncia pode estar na socializacdo mais
igualitdria a que temos assistido nos dltimos anos, resultado do progresso de
ideais e tecnologias da sociedade actual, que apresenta uma maior

proximidade na expectativa de papéis em relagdo a ambos os sexos.
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ESTUDO EMPIRICO

Desenho da Investigacio

Do ponto de vista metodoldgico, o presente estudo tem um caracter exploratorio,
sendo num primeiro momento descritivo e, num segundo momento comparativo.
Descritivo porque recolhe dados que nos permite descrever o modo como se comportam
os estudantes das universidades escolhidas, relativamente aos comportamentos e
atitudes sexuais e justifica-se pelo facto de ser um estudo em que se pretende fazer uma
primeira abordagem do problema, com vista a aumentar o conhecimento nesta area. Nao
pretendemos confirmar ou infirmar hipéteses mas apenas a adquirir informacdes sobre
as questdes a investigar e analisar a pertinéncia dos dados obtidos. Comparativo porque
se pretendeu comparar as representacdes sociais, atitudes sexuais e atitudes face ao

preservativo em fungao do sexo, idade, curso e universidade.

Objectivos:

O presente estudo tem como objectivos:

(1) Conhecer as representagdes dos estudantes do ensino superior que
frequentam instituicdes no Norte, Centro e Sul sobre a sexualidade;

(2) Identificar as atitudes sexuais dos estudantes universitarios;

(3) Conhecer as atitudes relativamente a utilizacdo do preservativo;

(4) Identificar conhecimentos, crencas e atitudes face a comportamentos de
risco, relativamente a transmissdo de DST's;

(5) Conhecer os padrdes de consumo de substancias licitas e/ou ilicitas dos
estudantes universitarios;

(6) Identificar o conhecimento e pratica do Cibersexo.
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(7) Pretende-se avaliar se existem diferencas estatisticamente significativas
quanto as representacdes sociais dos jovens face a procura de sensagdes sexuais,
atitudes sexuais e atitudes face ao preservativo em fung¢do do sexo, curso e universidade
e saber se existe diferencas significativas.

(8) Pretende-se analisar se existe relacdo entre as representagdes sociais dos
jovens face a procura de sensacdes sexuais, atitudes sexuais e atitudes face ao
preservativo e a idade dos participantes.

(9) Pretende-se avaliar se existe relacdo entre as representacdes sociais dos
jovens face a procura de sensacdes sexuais, atitudes sexuais e atitudes face ao
preservativo e os consumos de substancias licitas e ilicitas.

(10) Pretende-se analisar se existe diferencas significativas quanto ao cibersexo

face aos a procura de sensacdes sexuais, atitudes sexuais e atitudes face ao preservativo.

Identificacdo das Varidveis

Variaveis Principais
o Representagdes sociais; atitudes sexuais; comportamentos de risco
Variaveis Secundarias
o Sexo; idade; proveniéncia geogréfica; estado civil; universidade onde estuda;
ano de escolaridade; curso; habilitacdes literdrias dos pais; uso do preservativo;
consumo de substancias licitas e/ou ilicitas; utilizacdo da internet — cibersexo

(sexo virtual).
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METODO

Participantes

O presente estudo realizado decorreu durante o ano lectivo 2007/2008, numa
Universidade da regido Norte, numa Universidade da zona Centro e numa Universidade
da zona Sul, tendo tido como participantes estudantes que se encontravam a frequentar
os cursos de licenciatura de Arquitectura, Ciéncias Farmacéuticas, Enfermagem,
Engenharia do Ambiente, Engenharia Civil, Engenharia Informaética e Psicologia.

Este estudo tem por base uma amostra ndo probabilistica de conveni€ncia
constituida por 484 participantes estudantes universitarios, 179 (37%) homens e 305
(63%) mulheres, com idades compreendidas entre os 17 anos e os 44 anos (M=21,20;

DP=3,54 para os homens; e M=20,74;DP=3,47 anos para as mulheres).

Material

O instrumento construido especificamente para o presente estudo inspirou-se nos
modelos apresentados na literatura, por nés consultada, sobre investigacdo acerca de
opinides, crengas, atitudes e comportamentos de adolescentes e estudantes universitarios
(Mourao e Torgal, 1998; Planes, 1993) e teve a particularidade de ser construido de
acordo com as recomendacdes de Moreira (2004), no sentido de diagnosticar as
necessidades de informacao/educacdo, para a partir deste diagndstico se desenvolverem
actividades de promoc¢do da saide tendo como alvo a prevencdo da transmissdo de

DST's e infec¢do pelo VIH/SIDA (Anexo D).
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O questiondrio tal como foi aplicado teve a seguinte configuracdo: capa com
uma explicacdo sucinta do objectivo do estudo e uma pequena nota pedindo aos
participantes que respondam com a maxima sinceridade a todas as questdes elucidando
que ndo existe respostas boas ou mds, correctas ou incorrectas, o importante € que a
resposta traduza a sua forma de pensar.

A bateria de avaliag¢do, construida para um melhor conhecimento dos estudantes
participantes, teve o cuidado de apresentar uma linguagem simples, de modo a que
todos os estudantes tivessem acesso.

E constituida por 2 partes:

1* Parte:

Sessdo 1 — Identificacao, dados s6cio-demograficos;

Sessdo 2 — Comportamento sexual e risco do VIH/SIDA

Sessdo 3 — Padrdes de consumo

Sessao 4 — Cibersexo (sexo virtual)

2% Parte:

Escala de Procura de Sensacdes Sexuais — RSSSS — C. Kalichman e D. Rompa,

(1995)

Escala de Atitudes Sexuais — E.A.S de Hendrick e Hendrick (1988)

Escala Multidimensional de Atitudes face ao Preservativo — MCAS de Helweg —

Larsen e Collins (1994)

1° PARTE
A Seccido 1 € constituida pelas questdes sécio-demogréficas dos inquiridos e
serve para caracterizar os individuos que constituem a amostra. E-lhes solicitado que

assinalem questdes referentes as varidveis:
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Sexo: Masculino e feminino

Idade: Em nimero absoluto

Nacionalidade: Portuguesa; Estrangeira

Distrito onde vive actualmente: Aveiro, Beja, Braga, Braganca, Castelo Branco,
Coimbra, Evora, Faro, Guarda, Leiria, Lisboa, Portalegre, Porto, Santarém, Setubal,
Viana do Castelo, Vila Real, Viseu, A¢ores, Madeira, Estrangeiro)

Estado Civil: Solteiro, unido de facto/ casado, separado/ divorciado, vitvo
Universidade/faculdade: como forma de proteger a confidencialidade ndo sera referida
o nome das universidades

Ano de Escolaridade: 1° Ano, 2° Ano, 3° Ano do ensino superior — Cursos do 1° Ciclo
conforme classificagdo com Bolonha (licenciatura)

Actividade: Estudante, trabalhador-estudante

Curso: Arquitectura, Ciéncias Farmacéuticas, Enfermagem, Engenharia do Ambiente,
Engenharia Civil, Engenharia Informética, Psicologia

Habilitagées dos pais: Analfabeto, 1°Ano — 1° Ciclo Ensino Bésico; 2 © Ano — 1° Ciclo Ensino
Basico; 3° Ano — 1° Ciclo Ensino Basico; 4° Ano — 1° Ciclo Ensino Basico; 5° Ano — 2° Ciclo
Ensino Basico; 6° Ano — 2° Ciclo Ensino Basico; 7° Ano — 3° Ciclo Ensino Basico; 8° Ano — 3°
Ciclo Ensino Basico; 9° Ano — 3° Ciclo Ensino Basico; 10° Ano — Ensino Secundario; 11° Ano —
Ensino Secunddrio; 12° Ano — Ensino Secunddrio; Curso técnico/profissional; Bacharelato
incompleto; Bacharelato completo; Licenciatura incompleta; Licenciatura completa; Pos-

Graduagao; Mestrado; Doutoramento:

Religido: Catdlica, protestante, muculmana, jeovd, hinduista, judaica, ateu, agndstico,
outra (qual?)

Se é militante de algum Partido Politico e Opg¢oes Politicas: Direita, esquerda, outra
(qual?)

Orientacdo Sexual: Heterossexual, homossexual, bissexual
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A Seccao 2 visa questdes relativas ao comportamento sexual, doengas sexualmente
transmissiveis e infeccdo pelo VIH/SIDA. Com este tépico pretende-se recolher
informacdes sobre o comportamento sexual dos inquiridos.

Inico da vida sexual: Sim, ndo

Idade da primeira relacdo sexual: Em nimero absoluto

Local onde iniciou a sua vida sexual: sim, nao

Utilizacdo de algum método anticoncepcional na primeira relacdo sexual: sim, (qual?),
nao

Niuimero de parceiros/as sexuais que teve ao longo da vida: Em nimero absoluto
Niimero de parceiros/as sexuais que teve no tiltimo ano: Em nimero absoluto

Niimero de parceiros/as sexuais que teve no tiltimo més: Em nimero absoluto
Actualmente mantém relagoes sexuais com um parceiro(a) fixo(a): Sim, nao

Se sim, costuma utilizar preservativo com o seu parceiro(a) fixo(a): Sempre,
ocasionalmente, nunca

Actualmente mantém relagcées sexuais com parceiros ocasionais: Sim, nao

Se sim, costuma utilizar preservativo com parceiros ocasionais: Sempre,
ocasionalmente, nunca

Frequéncia das relagoes sexuais: Mais de uma vez por dia, mais de uma vez por
semana, mais de uma vez por més, de seis em seis meses, uma vez por ano, nenhuma
vez, outro, (qual?)

Conhece alguma doenca sexualmente transmissivel: Sim, nao

Se respondeu afirmativamente indique quais das DST conhece: Em nimero absoluto
Como é que se sabe que alguém tem uma DST: Feridas nos 6rgios genitais, dores
abdominais, dificuldades em urinar, comichdo nos O6rgdos sexuais, corrimento na

uretra/pénis, corrimento vaginal, ndo sei, outros, (quais?)
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Alguma vez fez o teste do VIH/SIDA: Sim, nao
Se respondeu afirmativamente a questdo anterior, qual foi o resultado do teste:
Positivo, negativo, a aguardar resultado
Uma pessoa infectada pelo virus do VIH/SIDA pode contagiar outra através de: Abrago
ou aperto de mao, partilha de utensilios alimentares (talheres...), beijo intimo boca a
boca, respiragdo, tosse ou espirro, transfusdo sanguinea, partilha de seringas, outras
(quais?): Verdadeiro, falso, nao sei
Que comportamentos utiliza para evitar o contdgio do VIH/SIDA: Em nimero absoluto
Alguma vez pagou (em dinheiro ou outro meio de remuneracdo) para ter relacoes
sexuais com alguém: Sim, nao
Se respondeu afirmativamente, refira se utilizou o preservativo: Sim, nao
Qual/Quais das seguintes substdancias ajudam a conhecer potenciais parceiros sexuais:
Substancias licitas (dlcool), substancias ilicitas (ex: ecstasy, cannabis), nenhuma, outras
(quais?)
Costuma ter relagbes sexuais com outras pessoas que ndo o seu parceiro habitual,
depois de consumir dlcool: Sim, ndo, ocasionalmente
Costuma ter relagbes sexuais com outras pessoas que ndo o seu parceiro habitual,
depois de consumir drogas ilicitas: Sim, nao, ocasionalmente

A Secclo 3 pretende averiguar comportamentos de consumo, relativamente as
substancias licitas e ilicitas.
Frequéncia de utilizagdo das substancias mencionadas:
Beber café: Nunca, raras vezes, algumas vezes, muitas vezes, sempre
Fumar tabaco: Nunca, raras vezes, algumas vezes, muitas vezes, sempre

Beber bebidas alcodlicas: Nunca, raras vezes, algumas vezes, muitas vezes, sempre
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Quais das seguintes bebidas costuma consumir: Cerveja, vinho, bebidas brancas,
bebidas espirituosas, outras (quais?)
Tomar anfetaminas: Nunca, raras vezes, algumas vezes, muitas vezes, sempre
Usar cannabis: Nunca, raras vezes, algumas vezes, muitas vezes, sempre
Tomar tranquilizantes: Nunca, raras vezes, algumas vezes, muitas vezes, sempre
Tomar alicinogéneos: Nunca, raras vezes, algumas vezes, muitas vezes, sempre
Tomar ecstasy: Nunca, raras vezes, algumas vezes, muitas vezes, sempre
Usar opidceas: Nunca, raras vezes, algumas vezes, muitas vezes, sempre
Usar inalantes: Nunca, raras vezes, algumas vezes, muitas vezes, sempre
Usar solventes: Nunca, raras vezes, algumas vezes, muitas vezes, sempre
A Seccido 4 solicita aos inquiridos que respondam a questdes relativas ao
cibersexo ou sexo virtual. O intuito desta seccdo é saber se os inquiridos utilizam este
meio, a sua frequéncia para actividades sexuais offline/online como ponto de partida
para o sexo em relacdo real.
Conhece ou jda ouviu falar da prdtica do cibersexo ou sexo virtual: Sim, nao
E praticante do cibersexo ou sexo virtual: Sim, nao
Utiliza os chats com a finalidade de marcar encontros para fins sexuais: Sim, nao

Considera que o cibersexo ou sexo virtual é um acto de “infidelidade”: Sim, ndo

2° PARTE

Escala de Procura de Sensagoes Sexuais:

A Escala de Procura de Sensagoes Sexuais (RSSS- Revised Sexual Sensation
Seeking Scale) foi desenvolvida por Kalichman e D. Rompa, em 1985, com o objectivo
de conhecer as representagdes sociais dos estudantes face a procura de sensacdes

sexuais e comportamentos de risco.
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Segundo os seus autores, as praticas sexuais que colocam os individuos em risco
de contrair infec¢des sexualmente transmissiveis, podem ser uma expressao da procura
de sensacOes, oferecendo uma explicacdo motivacional para a manutencdo dos
comportamentos sexuais de risco, apesar da ameaca de infeccao pelo VIH/SIDA.

Nos estudos efectuados, os autores obtiveram resultados que permitiram
identificar factores situacionais, as caracteristicas dos relacionamentos, o uso de
substancias e as atitudes relacionadas com a reducao de risco. Verificaram também uma
associacao positiva entre a procura de sensagdes e as praticas sexuais desprotegidas.

A escala de Procura de Sensacdes Sexuais € constituida por 11 itens que medem
interesses e actividades relacionadas com sexo e que apresentam um formato de
resposta numa escala tipo Likert de 4 pontos, que varia de 1 “pouco parecido comigo™ a
4 “muito parecido comigo”. O resultado desta escala é dado pelo somatério das
respostas dadas a cada um dos itens que a constituem.

O estudo das caracteristicas psicométricas, avaliadas em duas investigacoes
mostrou que o instrumento possui boa fidelidade — os valores de consisténcia interna
(alfa de Cronbach) variam entre 0,79 e 0,81 (Kalichman et. al., 1994; Kalichman &
Rompa, 1995).

A sua estabilidade temporal, avaliada através do método teste-reteste (3 meses)
revelou uma correlagdo de 0,69 e 0,73 para o primeiro e segundo estudos
respectivamente, demonstrando assim uma estabilidade aceitavel (Kalichman & Rompa,

1995).
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A versao adaptada para a populacdo portuguesa foi realizada por Fernandes et
al., em 1998. As caracteristicas psicométricas da escala de Procura de Sensacdes
Sexuais, foram avaliadas em 635 estudantes universitarios (282 do sexo masculino e
353 do sexo feminino) com uma média de idades de 22,5 anos (DP=3,43) para os
participantes do sexo masculino e 23,5 anos (DP=3,93) para os participantes do sexo
feminino, no sentido de estes serem mais velhos que os participantes do sexo masculino.

Os indices de consisténcia interna foram calculados através do coeficiente alpha
de Cronbach, tendo sido obtidos valores para o total da escala de 0,84 e 0,85 para o sexo
masculino e feminino respectivamente. No que se refere a cada uma das subescalas, os
valores de consisténcia interna obtidos foram de 0,77 para a procura de emocdes e
aventura, 0,61 para a procura de experiéncias, 0,75 para a desinibi¢dao e 0,57 para a
susceptibilidade ao aborrecimento.

De forma a estabelecer a consisténcia dos resultados da dimensdo da escala foi
aplicada a 80 estudantes que faziam parte da amostra inicial num segundo momento,
com trés a seis semanas de intervalo, tendo sido obtidos coeficientes de teste-reteste de
0,80 para a procura de sensagdes, os quais indicaram uma estabilidade temporal
adequada.

Foram encontradas diferencas estatisticamente significativamente significativas
(médias e desvios padrdo) entre os sexos, no sentido de os estudantes do sexo masculino

apresentarem valores mais elevados de procura de sensagcdes sexuais.

Escala Atitudes Sexuais:
A Escala Atitudes Sexuais (E.A.S) desenvolvida por Hendrick e Hendrick em
1988, tem como objectivo avaliar as atitudes relativamente a relacdes sexuais e crencas

gerais sobre sexualidade.
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A investigacdo da Escala de Atitudes Sexuais (EAS) teve lugar no ambito de
estudos relativos ao duplo padrao sexual na sociedade americana realizados nos anos
80. Hendrick e Hendrick (1988) procuraram construir um instrumento que se
direccionasse para a complexidade das relacdes entre sexualidade e amor, de forma a
perceber a interdependéncia das atitudes sexuais e amorosas.

As investigagdes decorreram entre 1983 e 1984 e os resultados relatados em
Hendrick, Hendrick, Slapion, Foote e Foote (1985). A EAS € resultado de dois estudos.
O estudo 1, efectuado em Miami, e que analisou uma amostra de 807 estudantes, e o
estudo 2 realizado na universidade do Texas no ano de 1984 e que avaliou 567
estudantes. As diferencas de sexo verificaram-se em ambos os estudos, com os homens
a manifestar maior permissividade e instrumentalidade que as mulheres.

A EAS ¢ constituida por 43 itens e comporta quatro sub-escalas directamente
relacionadas com as dimensoes atitudinais: Permissividade Sexual (PER - itens 1 a 21,
refere-se a atitudes face ao sexo ocasional, ao sexo sem compromisso e a diversidade de
parceiros sexuais), Priticas Sexuais (PRA - itens 22 a 28 corresponde a atitudes de
planeamento familiar, a educagdo sexual e aceitacdo de praticas como a masturbacao),
Comunhdo (COM - itens 29 a 37, corresponde a partilha, envolvimento e
Instrumentalidade (INS - itens 38 a 43, visa a obtencdo de prazer meramente fisico).

E uma escala tipo Likert que inclui cinco posi¢des correspondendo as opinides,
pensamentos ou sentimentos, que variam entrel e 5, sendo o 1 “completamente em
desacordo com a afirmacgdo” e 5 “completamente de acordo com a afirmacao”.

E solicitado aos sujeitos que indiquem, relativamente a cada uma das
afirmacdes, o grau de intensidade (1 a 5). Altos valores de acordo refletem atitudes

positivas (utilitarias) da sexualidade, baixos resultados refletem o oposto.
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O resultado de cada uma das quatro sub-escalas é dado pelo somatério das
respostas dadas em cada um dos itens que compdem essa subscala. O somatério da
pontuacdo obtida em cada uma das dimensdes serd o resultado considerado. Dos 43
itens que constituem a escala trés sdo invertidos: 37, 39, 41.

A adaptacdo portuguesa da EAS foi realizada por Alferes, em 1997, no ambito
de um inquérito psicossocial sobre valores, atitudes e comportamentos sexuais dos
estudantes do ensino superior. 365 Alunos do ensino superior (341da Universidade de
Coimbra e 24 da Escola Superior de Educacdo de Coimbra) preencheram a EAS.

A escala revelou, através dos estudos psicométricos realizados, bons indices de
validade e fiabilidade. A percentagem explicada para a variabilidade total foi para
Alferes (1994) de 32,6% (14,8%, 8,3%, 5,5%, e 4,0% para cada um dos 4 factores

extraidos).

Escala Multidimensional de Atitudes face ao Preservativo:

A Escala Multidimensional de Atitudes face ao Preservativo (MCAS) foi
desenvolvida por Helweg — Larsen e Collins, que presidiram a sua elaboracdo, em 1984,
na Universidade da Califérnia (UCLA).

Os pressupostos tedricos da Escala Multidimensional de Atitudes face ao
Preservativo consideram que os determinantes do uso do preservativo ndo sao apenas
intra-psiquicos e envolvem outros aspectos independentes, como a negociacdo com 0
parceiro, o sistema de crencas, a ameaca, o conhecimento sobre as doencas sexualmente
transmissiveis e outros determinantes sociais subjacentes aos comportamentos publicos

implicados na compra e que se prendem com o estigma associado a sua utilizacdo.
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Este instrumento foi adaptado para Portugal, por Pail e Fidalgo, em 1995, tendo
o seu estudo realizado com uma amostra portuguesa constituida por 100 estudantes
universitarios, distribuidos em dois grupos de duas dreas de estudo diferentes — alunos
do 3° ano de Medicina e alunos do 3° e 4° ano de Letras, com idades compreendidas
entre os 20 e 0os 26 anos, sendo na sua maioria do sexo feminino (70%), de forma a
contribuir para a compreensao das atitudes dos jovens no que diz respeito ao uso do
preservativo.

A MCAS ¢ constituida por 25 itens distribuidos igualmente por 5 sub-escalas de
dimensdes distintas: Fidelidade e Eficacia do preservativo (itens 1 a 5), em que avalia a
percepcao da fiabilidade e eficdcia do preservativo; Prazer Sexual associado a sua
utilizagdo (itens 6 a 10); Estigma associado ao utilizador do preservativo (itens 11 a 15);
Embarago associado com a Negociacdo e Utilizagdo do preservativo (itens 16 a 20);
onde se avaliam sentimentos de embarago na negocia¢do do uso do preservativo com o
seu parceiro sexual bem como o estigma muitas vezes associado aos utilizadores do
preservativo, e, por fim, o Embaraco na Compra (itens 21 a 25), que diz respeito a
sentimentos de embaragco na compra dos preservativos.

Para verificar a validade da escala na populagdo portuguesa, Paul e Fidalgo
(1995) realizaram uma andlise factorial com rotacao varimax, e decidiram retirar 5 itens
pertencentes a sub-escala Estigma, uma vez que suscitaram duvidas aos individuos
aquando do preenchimento da escala. Os itens desta sub-escala eram os seguintes: item
3 (os homens que sugerem o uso do preservativo sdo uns “macgadores”; item 8 (se um
par estd para ter relagdes sexuais e o homem sugere o uso de preservativo € menos
provavel que isso venha a acontecer); item 13 (as mulheres pensam que os homens que
usam preservativo ndo confiam no parceiro); item 23 (as pessoas que sugerem o uso do

preservativo sdo um pouco idiotas).
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Retiveram-se assim 20 itens, que se distribuiram por quatro factores a que
correspondem as sub-escalas Eficdcia, Compra, Prazer e Negociagcdo. Os quatro factores
extraidos explicam no seu conjunto 59,4% da variancia dos resultados. O factor I
(compra) explica 27,4%, o factor II (negociacdo) explica 13,1%, o factor III explica
11,3% e o factor IV explica 7,6% (Paul e Fidalgo, 1995).

A validade interna de cada sub-escala, dada pelo coeficiente de Cronbach é
respectivamente para o factor I alpha = 0,22; para o factor II alpha= 0,19; para o factor
IIT alpha= 0,72 e para o factor IV alpha= 0,64, o que revela uma fraca consisténcia
interna para as 2 primeiras escalas, sendo considerado o alpha de Cronbach inaceitavel
para as duas primeiras escalas, de acordo com Gageiro (2005) e Ribeiro (1999).

A fim de verificar o grau de independéncia e o sentido da correlagdo Paul e
Fidalgo (1995) obtiveram uma correlagdo positiva e baixa, o que permite afirmar que

existe uma certa independéncia entre as subescalas da MCAS.
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Caracteristicas psicométricas da amostra em tratamento

As caracteristicas psicométricas das diversas subescalas dos instrumentos
utilizados foram verificadas através da validade, fidelidade e sensibilidade, segundo a

metodologia proposta pelos autores das escalas para efeitos de comparacao.

Estudos de Validade

A validade de um instrumento de medida demonstra a sua capacidade em medir
aquilo que se propde medir (Almeida & Freire, 2003; Pestana & Gagueiro, 2005;
Tuckman, 2000). Por sua vez, Antunes (2007) acrescenta que um indice de validade
deve traduzir o grau em que o teste mede aquilo a que se propde medir comparado com
critérios externos previamente conhecidos.

Para determinar a validade das escalas Procura de Sensacdes Sexuais (EAS),
Atitudes Sexuais (EAS) e as Atitudes Sexuais face ao Preservativo (MCAS) utilizamos

a validade de construto que consiste em validar a estrutura tedrica subjacente ao

instrumento de medida. Uma vez que a validade de construto procura avaliar em que
medida os resultados do teste sdo indicativos dos construtos tedricos subjacentes, isto é,
das dimensdes que o instrumento procura medir, Almeida e Freire, (2003) salienta ainda
que a validade de construto depende do grau em que os itens separadamente, ou na sua
totalidade, constituem uma amostra da amplitude das dimensdes, tal como sao definidas
na dimensao que se pretende medir.

Para tal, foi utilizado o método da andlise em componentes principais, uma vez

que se procura analisar as relacdes existentes entre as varidveis sem determinar em que
medida os resultados se ajustam a um modelo (Pestana & Gagueiro, 2005). Desta

forma, procura-se determinar os conceitos (factores) subjacentes as diferentes variaveis.
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A fim de avaliar a validade de construto recorreu-se a analise factorial com
componentes principais (ACP), seguida de rotacdo tipo Varimax. Todos os itens da
escala foram avaliados factorialmente na amostra de 484 individuos, utilizando o

minimo valor préprio (eingenvalue) de 1 como critério para a reteng¢do do factor.

Escala de Procura de Sensacoes Sexuais

No sentido de encontrar uma estrutura que melhor defina a organizacdo dos
dados, ao nivel da definicdo de factores, foi adoptado o critério de Kaiser.

Relativamente a versdo portuguesa da escala Procura de Sensagdes Sexuais
(RSSSS) procedemos a andlise em componentes principais dos dados obtidos nos 11
itens, o que nos permitiu reter 3 factores, com valor superior a 1, que explicam na
totalidade 61,28% da variancia, explicando o 1° factor 37,01%, os outros dois, 13,87% e

10,39%, como se verifica na Tabela 1.

Tabela 1 — Resultados da extrac¢do dos componentes principais da escala RSSSS

Factor Valor Préprio % de Variancia % de Variancia
Explicada Acumulada
1 3,617 37,018 37,018
2 1,356 13,875 50,893
3 1,015 10,391 61,283

A fim de manter o maximo de rigor foram testadas diferentes estruturas
factoriais, tendo-se em conta na extrac¢do dos factores a perspectiva tedrica subjacente
(3 factores) e resultados de analises factoriais realizadas com a versdo do instrumento, o

teste Scree de Cattell e a percentagem de variancia total explicada.
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Na Tabela 2, indicam-se as saturacdes factoriais dos 11 itens da RSSSS, para os

3 factores. De acordo com os resultados obtidos é possivel associar a maioria dos itens a

um dos factores obtidos, exceptuando o item 1, que se revela saturado em diferentes

factores (item ambiguo) revelando assim alguma falta de pureza factorial.

Tabela 2 — Saturacao nos itens correspondentes a escala Procura Sensacdes Sexuais nos

factores apds a rotacao factorial.

Item RSSSS Factor 1 | Factor 2 | Factor 3
Procura de Procura Desinibicao
Emocdes e | Experiéncias
Aventura Sexuais
01 - Gosto de encontros sexuais e desinibidos. 0,580 0,415 0,169
02 - As sensagoes fisicas sdo o mais importante na 0,583
relacdo sexual.
03- Gosto da sensacdo da relagdo sexual sem 1,187
preservativo
04 - Os meus parceiros sexuais provavelmente pensam 0,356
que eu gosto de correr riscos
05 — No que respeita a sexo, a atrac¢do fisica é a mais 0,524
importante para mim do que o grau de
conhecimento da pessoa.
06 — Gosto da companhia de pessoas sensuais. 0,619
07 — Gosto de ver filmes pornogréficos. 0,492
08 — Disse coisas que ndo eram exactamente verdade 0,352
para conseguir ter relacdes sexuais com uma
pessoa.
09 — Estou interessado em tentar novas experiéncias 0,837
sexuais.
10 — Tenho vontade de explorar a minha sexualidade. 0,857
11 — Gosto de ter sensacdes e experiéncias sexuais 0,812

novas e excitantes.

Conforme podemos observar, o Factor 1 (Procura de Emocdes e Aventura)

integra 6 itens (2,4,5,6,7,8,), dos 11 da escala RSSSS, com saturacdes entre 0,35 a 0,61.
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O Factor 2 (Procura Experiéncias Sexuais) abrange 3 itens (9,10,11), todos com
saturacdes superiores a 0,8. Por fim, o Factor 3 (Desinibi¢ao) engloba o 1 item (3), com

saturacao superior a 0,1.

Escala de Atitudes Sexuais

Efectudmos o mesmo procedimento, mas agora em relacdo a escala de Escala de
Atitudes Sexuais, ou seja, dos 43 itens constituintes da versdo original, retivemos 10
factores subjacentes, responsdveis pela explicacdo de 70,01% da variancia total da
escala. O primeiro factor explica 20,90%, o segundo factor, 13,91%, o terceiro factor
explica 10,01%, o quarto factor 5,47%, o quinto factor, 5,31%, o sexto factor 3,56%, o
sétimo factor explica 3,01% da variancia, o oitavo factor 2,75%, o nono factor 2,69% e

por fim o décimo 2,35% (Tabela 3).

Tabela 3 — Resultados da extrac¢do dos componentes principais da escala EAS

Factor Valor Préprio % de Variancia % de Variancia
Explicada Acumulada
1 13,886 20,901 20,901
2 9,244 13,914 34,814
3 6,655 10,017 44,832
4 3,634 5,470 50,302
5 3,533 5,317 55,619
6 2,370 3,568 59,187
7 2,004 3,017 62,203
8 1,833 2,758 64,962
9 1,791 2,695 67,657
10 1,564 2,355 70,012
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As saturacdes factoriais dos 10 factores permitiram constatar algumas
discrepancias entre estes resultados e os de Alferes (1997). Assim, no nosso estudo o

Factor 1 que integra 13 itens (22, 23, 25, 26, 27, 28, 29, 31, 32, 33, 34, 35, 36,

correspondente a designacdo Comunhao) obteve satura¢des acima de 0,70. Dos 13 itens
2 obtiveram valores ligeiramente inferiores a 0,50. Os itens 22, 27, 29 obtiveram valores
ligeiramente abaixo de 0,60; 6 itens obtiveram valores entre 0,61 a 0,69. Os restantes
obtiveram valores entre 0,71 e 0,73; o Factor 2 abrange 5 itens (1, 2, 4, 10, 15,
designados por Permissividade). Os itens 4,10 e 15 obtiveram saturagdes entre 0,71 a
0,728. Os itens 1 e 2 obtiveram saturagdes 0,83 e 0,85, respectivamente; o Factor 3
agrupa 5 itens (3, 12, 14, 16, 18 Sexo ocasional). Todos os itens do factor 3 obtiveram
saturacdes superiores a 0,50 (0,59, 0,61, 0,64, 0,69, 0,57); o Factor 4 integra 3 itens
(41, 42, 43, correspondente a Sexo utilitdrio). Este factor obteve nos trés itens
saturacdes de 0,58, 0,66 e 0,85; o Factor S engloba 3 itens (38, 39, 40, correspondente a
Instrumentalidade). Neste factor verifica-se saturagdes nos itens 38, com 0,73, no item
39 com 0,71 e no item 40 com 0,68; o Factor 6 (17, 24 correspondente a atitudes).
Neste factor houve saturacdes superiores a 0,90; o Factor 7 agrupa 1 item (19,
designado por Envolvimento) e saturou com o valor de 0,87; o Factor 8 engloba 1 item
(8, designado por Liberdade de escolha); obteve 0,46 aquando da saturacao; o Factor 9
engloba 1 item (13, designado por Experiéncia) obteve uma saturacdo de 0,86 e
finalmente o Factor 10 agrupa 1 item (30, correspondente a Forma de comunicacio)

obteve 0,95 (Anexo D).
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Atitudes face ao Preservativo

O mesmo procedimento foi respeitado para a escala Atitudes face ao
Preservativo. Assim, da andlise factorial efectuada para a escala MCAS resultaram 8
factores, responsaveis pela explicacdo de 69,98% da variancia total.

O factor 1 explica 20,92% da variancia, o factor 2 explica 13,41%, o factor 3
explica 8,75% o factor 4, 8,24%, o factor 5 explica 5,52%, o factor 6, 4,61%, o factor 7

explica 4,43% e por fim o factor 8 explica 4,06% da variancia (Tabela 4).

Tabela 4 — Resultados da extrac¢do dos componentes principais da escala de MCAS

Factor Valor Préprio % de Variancia % de Variancia
Explicada Acumulada
1 6,324 20,926 20,926
2 4,054 13,416 34,342
3 2,645 8,753 43,095
4 2,491 8,242 51,337
5 1,669 5,524 56,862
6 1,395 4,616 61,478
7 1,341 4,439 65,917
8 1,227 4,062 69,979

Através da rotacdo ortogonal de Varimax, foi possivel associar cada um dos itens
a apenas um factor (Anexo K). Assim, o Factor 1 integra 4 itens (21, 22, 24, 25,
correspondente a Embarago na compra) obteve saturagdes entre 0,96 e 1,2. O Factor 2
engloba 6 itens (11, 12, 13, 14, 15, 16, correspondente a Estigma associado ao utilizador
do preservativo) e obteve saturacdes nos itens 15 e 16 ligeiramente inferiores a 0,50. No

item 13 saturou a 0,50 e o item 14 obteve uma saturacdo de 0,99.
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O Factor 3 integra 2 itens (17, 20, correspondente a Embaraco na negociacao de
utilizacdo de preservativo) obteve saturacdes de 0,67 e 0,77, respectivamente; o Factor
4 engloba 3 itens (7, 8, 10, Desprazer associado a utilizacdo do preservativo) obteve
saturacdes superiores a 0,80; o Factor 5 agrupa 2 itens (4, 5, correspondente fiabilidade
do preservativo). Obteve saturacdes de 1,02 e 0,65; o Factor 6 engloba 2 itens (6, 9,
correspondente a Prazer sexual associado a sua utilizacdo) e obteve saturagdes de 0,65 e
0,89; o Factor 7 integra 2 itens (2,3, que corresponde a eficicia do preservativo); e por

fim o Factor 8 que engloba 1 item (23, que corresponde a Falso embarago na compra)

Fidelidade
Com o objectivo de calcular a fidelidade de cada uma das dimensdes avaliadas
ao nivel da consisténcia interna dos seus itens, procedeu-se ao célculo do coeficente

alpha de Cronbach.

Escala Procura de Sensacdes

De acordo com a Tabela 5 a andlise de fidelidade a subescala “Procura de
emocgdes e aventura” registou um alpha de Cronbach de 0,709 considerado razodvel, de
acordo com a classificagdo de Pestana e Gageiro, (2005). Tendo em conta que o alpha
de Cronbach € muito influenciado pela correlacdo das varidveis e pelo seu numero
(Pestana & Gageiro, 2005), verifica-se que, de todos os itens de “Procura de emocgdes e
aventura”, apenas o item 2 (as sensagOes fisicas sdo o mais importante na relacdo
sexual), se eliminado levaria a uma diminuicao de 0,709 para 0,693 pelo que se deve
manter o item. Note-se que eliminando o item RSSSS 2,0 alpha passa de razoavel a
fraco, pelo que se conclui que a consisténcia interna depende deste item, e portanto ndao

deve ser eliminado.
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Tabela 5 — Correlagdo item-total e coeficiente alpha de Cronbach quando um item é
eliminado do Factor 1 “Procura de Emogdes e Aventura” da escala RSSSS

Procura de Emocoes e Aventura | Correlacoes Item-Total Coeficiente Alpha
quando o item € eliminado
Item — RSSSS 02 0,307 0,693
Item — RSSSS 04 0,415 0,653
Item — RSSSS 05 0,533 0,614
Item — RSSSS 06 0,397 0,664
Item — RSSSS 07 0,458 0,637
Item — RSSSS 08 0,498 0,638

No Factor “Procura de Experiéncias Sexuais” da escala RSSSS foi obtido um alpha
de Cronbach de 0,811 o que indica uma boa consisténcia interna, de acordo com
Pestana e Gageiro (2005), de acordo com a Tabela 6.

Tabela 6 — Correlacdo item-total e coeficiente alpha de Cronbach quando um item é
eliminado do Factor 2 “Procura de Experiéncias Sexuais” da escala RSSSS

Procura de Correlacoes Item-Total Coeficiente Alpha
Experiéncias Sexuais quando o item ¢ eliminado
Item — RSSSS 09 0,682 0,718
Item — RSSSS 10 0,671 0,730
Item — RSSSS 11 0,629 0,773

Todos os itens de “Procura de Experiéncias Sexuais” da escala RSSSS se
encontram moderadamente correlacionados (0,629 a 0,682) com o total da escala. O
item RSSSS 11 (gosto de ter sensagdes e experiéncias sexuais novas e excitantes) é o
que apresenta menor correlacdo com as restantes, e a sua eliminagdo seria a que menos

diminuiria a consisténcia interna do Factor 2 da escala RSSSS.
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Assim, uma vez eliminado o RSSSS 11 o alpha de Cronbach passaria de 0,811

para 0,718, ou seja, de bom para razodvel, pelo que deve manter-se o item.

Escala Atitudes Sexuais
De acordo com a Tabela 7, a fidelidade da escala Atitudes Sexuais (EAS)
traduz-se num coeficiente de alpha de Cronbach de 0,878, correspondente a bom na

escala de Pestana e Gageiro (2005), para o Factor 1 “Comunhao”

Tabela 7 — Correlacdo item-total e coeficiente alpha de Cronbach quando um item é

eliminado no Factor 1 “Comunhio” da escala EAS

Comunhao Correlacoes Item-Total Coeficiente Alpha
quando o item é eliminado
Item — EAS 22 0,526 0,867
Item — EAS 23 0,579 0,866
Item — EAS 25 0,477 0,869
Item — EAS 26 0,465 0,871
Item — EAS 27 0,532 0,867
Item — EAS 28 0,606 0,862
Item — EAS 29 0,501 0,868
Item — EAS 31 0,471 0,864
Item — EAS 32 0,485 0,869
Item — EAS 33 0,633 0,860
Item — EAS 34 0,622 0,861
Item — EAS 35 0,646 0,860
Item — EAS 36 0,578 0,864
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Todos os itens do Factor 1 “Comunhdo” se encontram positivamente
correlacionados com o total da escala (0,477 a 0, 646). De todos os itens da escala, o
iten EAS 25 (a educacgdo sexual é importante para os jovens), o item EAS 26 (utilizar
“acessorios sexuais” durante as relacdes sexuais pode aumentar o prazer destas), e o
item EAS 33 (no seu melhor, o sexo parece ser a fusdo de duas almas), quando
eliminados diminuiriam o alpha 0,878 para 0,869, 0,871 e 0,869 respectivamente.

Podemos concluir que os itens sdo coerentes entre si.

O alpha de Cronbach do Factor 2 “Permissividade “¢ 0,867, que segundo

Pestana e Gageiro (2005) € considerado bom (tabela 8).

Tabela 8 — Correlacdo item-total e coeficiente alpha de Cronbach quando um item é

eliminado no Factor 2 “Permissividade” da escala EAS

Permissividade Correlacoes Item-Total Coeficiente Alpha
quando o item é eliminado

Item — EAS 01 0,674 0,843

Item — EAS 02 0,754 0,821

Item — EAS 04 0,679 0,840

Item — EAS 10 0,676 0,841

Item — EAS 15 0,663 0,844

Mais uma vez, todos os itens da escala se encontram positivamente
correlacionados com o total da escala, com apenas o item EAS 15 (o sexo pelo sexo €
perfeitamente correcto), a apresentar menor correlacio com as restantes, sendo que a

sua eliminacdo seria a que menos diminuiria a consisténcia interna do Factor 2.
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De acordo com a tabela 9, a fidelidade do Factor 3 ““ Sexo ocasional” obteve um

alpha de Cronbach de 0,748 correspondente a razodvel na escala de Pestana e Gageiro

(2005).

Tabela 9 — Correlacdo item-total e coeficiente alpha de Cronbach quando um item ¢é
eliminado no Factor 3 “Sexo ocasional” da escala EAS

Sexo ocasional Correlacoes Item-Total Coeficiente Alpha
quando o item é eliminado

Item — EAS 03 0,536 0,684

Item — EAS 12 0,495 0,701

Item — EAS 14 0,582 0,667

Item — EAS 16 0,490 0,701

Item — EAS 18 0,447 0,727

Verifica-se uma correlagdo moderada (0,447 a 0,582). Uma vez eliminados, os

itens EAS 3 (gostaria de ter relacdes sexuais com muitos parceiros) e o EAS 14 (ter

casos extraconjugais € aceitdvel desde que o parceiro ndo saiba) resultaria numa

diminui¢do do alpha de Cronbach para 0,684 e 0,667. Contudo, se eliminados os itens, o

alpha passa de razodvel para fraco, pelo que se conclui que a consisténcia interna

depende destes itens, e portanto ndo devem ser eliminados.

De acordo com Ribeiro (1999), o alpha de Cronbach de 0,694 encontrado no

Factor 4 “Sexo utilitdrio” € aceitavel, como se verifica na Tabela 10. Quando a subscala

possui um nimero de itens muito baixo justifica-se este baixo valor (> 0,60).
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Tabela 10 — Correlacdo item-total e coeficiente alpha de Cronbach quando um item é
eliminado no Factor 4 “Sexo utilitdrio” da escala EAS

Sexo utilitario Correlacoes Item-Total Coeficiente Alpha
quando o item € eliminado

Item - EAS 41 0,530 0,569

Item - EAS 42 0,540 0,547

Item - EAS 43 0,450 0,673

A varidvel EAS 43 (o sexo € essencialmente um jogo entre homens e mulheres),
se eliminada seria a que menos diminuiria a consisténcia interna do Factor 4, com um

alpha de 0,673.

No Factor 5 “ Instrumentalidade” encontramos um alpha de Cronbach de 0,567,

considerado por Pestana e Gageiro (2005) e Ribeiro (1999) de inadmissivel (Tabela 11)

Tabela 11 — Correlagdo item-total e coeficiente alpha de Cronbach quando um item é
eliminado no Factor 5 “Instrumentalidade” da escala EAS

Instrumentalidade Correlacoes Item-Total Coeficiente Alpha
quando o item € eliminado
Item - EAS 38 0,400 0,426
Item - EAS 39 0,325 0,541
Item - EAS 40 0,405 0,422

No Factor 5 encontramos uma correlagdo moderada (0,325 a 0,405). Neste
Factor, todos os itens apresentados, quando eliminados, diminuiriam o alpha de 0,567

para 0,426, 0,541 e 0,422 respectivamente, pelo que ndo devem ser eliminados.
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Escala de Atitudes face ao Preservativo

Na Tabela 12 a escala MCAS obteve um alpha de Cronbach de 0,892 para o

Factor 1 “Embaraco na compra” considerado por Pestana e Gageiro (2005) de bom.

Tabela 12 — Correlagdo item-total e coeficiente alpha de Cronbach quando um item é
eliminado no Factor 1 “Embaraco na compra” para a escala MCAS.

Embaraco na compra Correlacoes Item-Total Coeficiente Alpha
quando o item é eliminado
Item - MCAS 21 0,507 0,757
Item - MCAS 22 0,689 0,704
Item - MCAS 24 0,387 0,828
Item - MCAS 25 0,618 0,724

OS itens da escala que se encontram mais positivamente correlacionados com o
total da escala, s@o os itens MCAS 21 (é muito embaragoso comprar preservativos) € o
MCAS 24 (ficaria embaracado(a) se fosse visto(a) a comprar preservativos), dos quais a
eliminacdo resultaria numa diminuicdo do alpha de Cronbach para 0,757 e 0,828,

respectivamente.

De acordo com Pestana e Gageiro (2005), o alpha encontrado no Factor 2
“Estigma associado ao utilizador do preservativo”, de 0,781 € considerado razodavel

(Tabela 13).
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Tabela 13 — Correlagdo item-total e coeficiente alpha de Cronbach quando um item é
eliminado no Factor 2 “Estigma associado ao utilizador do preservativo” para a escala

MCAS
Estigma associado ao utilizador do | Correlacoes Item-Total Coeficiente Alpha
preservativo quando o item é eliminado
Item — MCAS 11 0,507 0,757
Item — MCAS 12 0,689 0,704
Item — MCAS 13 0,746 0,693
Item — MCAS 14 0,387 0,828
Item — MCAS 15 0,618 0,724

Verifica-se que o item MCAS 13 (as mulheres pensam que os homens que usam

preservativo sdo uns ‘“parvos”’, quando eliminado levaria a uma diminui¢io mais

significativa do nivel de consisténcia interna da escala (0,693). De forma inversa,

apenas o item 14 (uma mulher que sugere o uso do preservativo ndo confia no parceiro)

permitia, se eliminado, elevar o alpha de Cronbach da escala. Contudo, aumentar-se-ia a

consisténcia interna do factor, de forma pouco significativa, pelo que nao foi eliminado.

O alpha de Cronbach do Factor 3 da MCAS ¢ 0,690, que segundo Ribeiro

(1999) é considerado aceitavel (Tabela 14).

Tabela 14 — Correlacdo item-total e coeficiente alpha de Cronbach quando um item é
eliminado no Factor 3 “Embaraco na Negociacdo de Utilizacdo de
Preservativo” para a escala MCAS

Embaraco na Negociacao de | Correla¢oes Item-Total Coeficiente Alpha
Utilizacao de Preservativo quando o item € eliminado
MCAS 7 0,603 0,479
MCAS 8 0,517 0,581
MCAS 10 0,409 0,726
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De acordo com a tabela 14, uma vez eliminado o item MCAS 10 (o uso do
preservativo é uma interrup¢do dos preliminares) elevava o alpha de Cronbach de 0,690
para 0,726 devido a fraca correlacdo com os restantes itens deste factor. Pelo contrario,
seria o item MCAS 7 (os preservativos estragam o acto sexual), quando eliminado,

levaria a uma diminuicdo mais significativa do nivel de consisténcia interna.

Em suma, o instrumento Representagdes sociais, procura sensacdes sexuais,
atitudes sexuais e comportamentos de risco apresenta os seguintes valores do coeficente

alpha de Cronbach para as 3 Escalas que constituem o instrumento de medida.

Tabela 15 — Coeficientes Alpha de Cronbach das Escalas de Avaliagdao

Factores Alpha de Numero de itens
Cronbach
Procura de emogdes e aventura 0,709 6 itens
Procura de experiéncias sexuais 0,811 3 itens
Comunhio 0,874 13 itens
Permissividade 0,867 5 itens
Sexo ocasional 0,748 5 itens
Sexo utilitario 0,694 3 itens
Instrumentalidade 0,567 3 itens
Atitudes 0,913 2 itens
Envolvimento 0,913 2 itens
Embarago na compra 0,892 4 itens
Estigma associado ao utilizador do preservativo 0,815 5 itens
Embaraco na negociacdo de utilizacdo de preservativo 0,589 2 itens
Desprazer associado a utilizagdo do preservativo 0,696 3 itens
Fiabilidade do preservativo 0,686 2 itens
Prazer sexual associado a sua utiliza¢ao 0,603 2 itens
Falso embaraco na compra 0,565 2 itens




Representagées Sociais, Procura Sensagoes, Atitudes Sexuais, Comportamentos de Risco 90

Sensibilidade

A sensibilidade dos resultados visa a capacidade que o teste tem de diferenciar
os individuos de acordo com o critério que estdo a ser avaliados (Almeida & Freire,
2003). Em termos préaticos, esta capacidade € avaliada através da distribuicdo de
resultados da amostra que, quanto mais se aproximar da curva normal, maior
sensibilidade revelara por parte do teste correspondente.

Foi aplicado o teste de Kolmogorov-Smirnov (como teste de normalidade da
distribuicdo) para avaliar se as varidveis em estudo apresentavam ou niao uma
distribuicdo normal dos seus resultados O teste revelou que as varidveis nao
apresentavam distribui¢cao normal, ou seja, p <0,05 (Tabela 16).

Por este facto optou-se por utilizar, em todas as situacdes, testes nao
paramétricos. Recorreu-se ao teste de Manny-Whitney (referente as dimensdes das
escalas em funcdo do sexo) (Anexo J), e Kruskall-Wallis para as varidveis
universidade, curso e idade) (Anexos L, M, N, respectivamente) e de Qui-quadrado
dado que se registaram desvios em relacdo a normalidade nas distribuicdes das
variaveis, conforme atras se referiu. Para todos os testes utilizamos um nivel de

significancia p <0,05.
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Tabela 16 — Resultado da aplicagdo do teste de normalidade de Kolmogorov — Smirnov por

subescalas
Kolmogorov-Smirnov*
Subescalas Estatistica | Graus de | Significancia
Liberdade p
(RSSSS 01) — Procura de Emogdes e Aventura 3,046 443 0,0001
(RSSSS 02) — Procura de Experiéncias Sexuais 2,021 451 0,001
(RSSSS 03) — Desinibi¢do 4,747 445 0,0001
(EAS 01) — Comunhao 2,352 459 0,0001
(EAS 02) — Permissividade 2,090 464 0,0001
(EAS 03) — Sexo ocasional 4,811 468 0,0001
(EAS 04) — Sexo utilitario 2,020 467 0,001
(EAS 05) — Instrumentalidade 2,147 465 0,0001
(EAS 06) — Atitudes 7,531 475 0,0001
(EAS 13) — Envolvimento 1,021 474 0,0001
(EAS 19) — Liberdade de escolha 5,027 476 0,0001
(EAS 30) — Experiéncia 7,923 476 0,0001
(MCAS 01) — Forma de comunicagdo 3,047 460 0,0001
(MCAS 02) — Embarago na compra 6,949 468 0,0001
(MCAS 03) — Estigma associado ao utilizador do 7,698 461 0,0001
preservativo
(MCAS 05) — Desprazer associado a utilizagdao do 4,322 476 0,0001
preservativo
(MCAS0O4) - Embaraco na negociacdo de 2,617 466 0,0001
utilizacdo de preservativo

(MCAS 06) — Fiabilidade do preservativo 4,637 468 0,0001
(MCAS 07) — Eficécia do preservativo 3,890 470 0,0001
(MCAS 08) — Falso embaraco na compra 3,909 461 0,0001

*correc¢do de Lilliefors
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Procedimento

Procedimento para a comissdo de ética, instituicoes universitdrias e autores das
escalas utilizadas:

Previamente ao procedimento de recolha da amostra foram efectuados os
contactos necessdrios para as comissoes de ética, através de carta onde se enunciava a
pretengdo do estudo (Anexo A).

Foram realizados os contactos necessdrios por escrito aos Reitores das
Universidades, pedindo autorizacdo para a aplicagdo do inquérito por questiondrio
(Anexo B). Este contacto trouxe algumas facilidades, tais como a possibilidade de
contactar os servicos académicos, através dos quais se obteve alguma informacgdo
preciosa acerca dos hordrios dos alunos, bem como sobre 0s cursos leccionados.

Enviou-se um pedido de autorizacdo para a utilizagdo dos instrumentos aos seus,

tendo sido obtidas respostas afirmativas (Anexo C).

Procedimento de recolha de dados

A fim de averiguar se os estudantes compreendiam os itens do modo como era
esperado realizou-se um pré-teste. Deste modo, solicitdmos a colaborag@o voluntéria de
6 estudantes universitdrios. A todos estes elementos que aceitaram colaborar foi
solicitada uma reflexao critica do instrumento, apontando possiveis falhas, dificuldades
na interpretacdo das perguntas e outras sugestdes que achassem oportunas. Esta etapa
serviu também para preparar a grelha de codificacdo das questdes, para posterior
introducdo dos dados no respectivo programa para tratamento estatistico.

Depois de construida a versdo definitiva do instrumento procedeu-se a recolha

de dados.
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A aplicacdo dos questiondrios decorreu no periodo de Dezembro de 2007 a
Marco de 2008 e obedeceu ao seguinte procedimento:

- O preenchimento foi realizado durante o periodo de tempo de funcionamento
das aulas, tendo o cuidado de atender aos horarios de cada curso. Este procedimento
teve em conta o parecer da Comissio de Etica, que recomenda que o preenchimento do
questiondrio ocorra individual ou colectivamente, numa sala de aula, em ambiente
privado, sem que ninguém para além de cada inquirido possa aceder as suas respostas.

- Tornou-se necessdrio contactar previamente os docentes de cada aula, onde se
pretendeu administrar o inquérito, solicitando-lhes para abdicarem de algum tempo (de
aula) para o preenchimento do questiondrio.

- Para evitar um possivel enviesamento, a aplicacio do questiondrio foi
acompanhada pela autora do estudo. Esta deslocou-se a cada uma das respectivas salas
de aulas e apds a explicacio sobre a natureza do estudo, do anonimato e
confidencialidade dos dados bem como o esclarecimento de possiveis dividas sobre o
preenchimento do protocolo, este foi administrado colectivamente em contexto de sala
de aula. Foram prestados

- O questiondrio demorou em média 30 minutos a ser respondido, tendo a
investigadora permanecido junto aos alunos para esclarecer quaisquer duvidas que
surgissem.

- Devido ao seu cardcter muito intimo e algo violador da privacidade de cada
um, apods o preenchimento, o questiondrio foi depositado pelo inquirido numa caixa que
foi colocada a entrada da sala de aula. Com este procedimento pretende-se “garantir”

uma maior taxa de devolucao de questiondrios respondidos.
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- Posteriormente, todos os dados recolhidos foram codificados e introduzidos
numa base de dados informatizados e submetidos a tratamento estatistico e, finalmente,

procedeu-se a anélise de resultados e respectiva discussao.

Analise Estatistica

Para dar cumprimento ao primeiro objectivo da presente investigacdo foram
utilizadas as estatisticas descritivas mais usuais, nomeadamente: média € o desvio
padrdo.

Relativamente a andlise dos objectivos enunciados resultante da elaboracdo de
grupos de comparagdo, foram utilizados os testes Mann — Whitney e Kruskal Walls,
para testes ndo paramétricos. Foi utilizada no tratamento dos dados a versdo 15 do
Statistical Package for Social Sciences (SPPS) para Windows XP e o programa

Microsoft Excel 2003.
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RESULTADOS

Caracterizacdo da Amostra

A amostra utilizada na presente investigacao € constituida por 484 participantes
estudantes universitarios, 179 homens (37%) e 305 mulheres (63%), com idades
compreendidas entre os 17 anos (idade minima) e os 44 anos (idade médxima), sendo a
média de idades de 21,20 anos (DP=3,54) para os homens, e 20,74 anos (DP=3,47) para
as mulheres, com o desvio padrdao de 3,54 para os homens e 3,47 para as mulheres
(Anexo F).

Verifica-se que a amostra inquirida é predominantemente solteira (95,5%), com
170 individuos do sexo masculino (35,1%) e 292 do sexo feminino (60,3%). Existe 20
individuos em unido de facto/casados, 12 mulheres (2,5%) ¢ 8 homens (1,7%) bem
como 2 estudantes separados/divorciados (0,4%), 1 mulher (0,2%), e 1 homem (0,2%).

A maioria dos estudantes € de nacionalidade portuguesa (97,7%), 300 estudantes
do sexo feminino (62%) e 173 estudantes do sexo masculino (35,7%). Existem, no
entanto, 11 individuos de nacionalidade estrangeira (2,3%), 5 mulheres (1,0%) e 6
homens (1,2%).

Dos estudantes provenientes de Portugal verifica-se que 181 estudantes sao
residentes no distrito de Faro (37,6%), sendo 123 estudantes do sexo feminino (25,5%)
e 58 estudantes do sexo masculino (12,0%); seguido pelo distrito do Porto, com 120
estudantes (24,9%), 77 do sexo feminino (16,0%) e 43 do sexo masculino (8,9%). No
distrito de Lisboa, encontramos 98 estudantes que fazem parte da amostra (20,3%),

sendo 50 do sexo masculino (10,4%) e 48 do sexo feminino (10,0%).
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Para além dos distritos atras referidos, encontramos 33 individuos residentes no
distrito de Aveiro (6,8%), 13 sujeitos de Braga (2,7%), 12 no distrito de Setubal (2,5%),
6 no distrito de Santarém (1,2%), 5 no distrito de Beja (1,0%), 4 no distrito de Viana do
Castelo (0,8%). Os restantes estudantes que fazem parte da amostra residem em
Braganca (0,6%); Coimbra (0,6%), Leiria (0,6%) e Viseu (0,2%).

Analisando a varidvel universidade, constata-se que 195 estudantes inquiridos
encontram-se a estudar na universidade do sul (40,3%), seguindo-se a universidade do
norte (35,7%) com 173 estudantes e, finalmente, a universidade do centro com 116
estudantes (24%).

Os cursos de licenciatura que apresentam um maior nimero de estudantes
inquiridos sao os cursos de Psicologia, com 116 estudantes (24,0%), seguido do curso
de enfermagem com 107 estudantes (22,1%) e finalmente o curso de Arquitectura com
82 estudantes (16,9%). O curso de Ciéncias Farmacéuticas apresenta 74 estudantes
inquiridos (15,3%), seguido do curso de Engenharia Civil, com 44 estudantes (9,1%),
Engenharia Informdtica, com 33 estudantes (6,8%), e, finalmente, o curso de
Engenharia do Ambiente, com 28 estudantes universitarios inquiridos (5,8%).

Quanto a varidvel ano de escolaridade, pode-se observar que a percentagem de
individuos inquiridos foi superior no 1° Ano (52,1%); seguido pelo 2° Ano (35,7%) e
finalmente o 3° Ano (12,2%).

Relativamente ao tipo de actividade, verifica-se que 447 dos individuos sao
estudantes (92,4%), 288 mulheres (59,5%) e 159 homens (32,9%) havendo 37
individuos trabalhadores-estudantes (7,6%), 20 homens (4,1%) e 17 mulheres (3,5%).

Em termos de posicionamento religioso, a larga maioria dos jovens inquiridos
declara-se catdlico (81,9%); 7 estudantes (1,5%) responderam pertencer a religido

protestante, 3 do sexo masculino
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Constata-se, ainda que ha um conjunto de posicdes ndo religiosas: ateus (8,2%) e
agnosticos (5,0%).

No que diz respeito a varidvel militante de algum partido politico por parte dos
estudantes da amostra, 446 estudantes responderam nao ser militante de nenhum partido
politico (92,3%). Os estudantes que responderam afirmativamente, 3 estudantes
assinalaram o Bloco Esquerda (BE), 2 do sexo masculino (66,7%), e 1 do sexo feminino
(33,3%); 1 estudante do sexo masculino (100%) assinalou o partido Movimento Partido
da Terra (MPT); 1 estudante do sexo masculino (100%) referiu ser militante do Partido
Comunista Portugués (PCP); 4 estudantes assinalaram o Partido Ecologista “os Verdes”
(PEV), sendo 3 estudantes do sexo masculino (75%) e 1 estudante do sexo feminino
(25%); 1 estudante do sexo masculino (100%) referiu ser militante do Partido
Humanista (PH); 2 estudantes, um do sexo masculino (50%) e um do sexo feminino
(50%) revelaram ser militantes do Partido Popular CDS/PP (PP); 8 estudantes
assinalaram serem militantes do Partido Social Democrata PPD/PSD (PSD), 6 do sexo
feminino (75%) e 2 do sexo masculino (25%); 8 estudantes referiram o partido
Juventude Social Democrata (JSD), sendo 5 do sexo feminino (62,5%), e 3 do sexo
masculino (37,5%); finalmente foi assinalado por 10 estudantes serem militantes do
Partido Social (PS); 6 do sexo feminino (60%) e 4 do sexo masculino (40%).

Quando questionados relativamente &s suas opgdes politicas, os estudantes
responderam estar mais proximos da Direita (52,4%), seguido da Esquerda (31,4%).
Houve, contudo, 56 estudantes (12,9%) que responderam ndo estar proximos de
nenhuma opcao politica.

Na varidvel habilitacdes do pai, verifica-se que 16 estudantes optaram por nao
responder a esta questdo; 25,6% dos estudantes assinalaram maioritariamente o Ensino

Secundario (10° Ano; 11° Ano; 12° Ano);
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25,0% responderam o 1° Ciclo do Ensino Basico (1° Ano, 2° Ano, 3° Ano, 4° Ano) e
finalmente o 3° Ciclo do Ensino Basico (7° Ano; 8° Ano, 9° Ano) com 8,5%. Verifica-se
que 11,2% dos pais participantes terminaram a licenciatura, 1,0% o Mestrado e, 6%
possui o Doutoramento.

Relativamente as habilitagdes da mae, constata-se que 11 estudantes nao
responderam a esta questdo. As percentagens sdo muito similares a questdo anterior:
24,6% dos estudantes responderam maioritariamente o Ensino Secundario (10° Ano; 11°
Ano; 12° Ano); 20,7% assinalaram o 1° Ciclo do Ensino Basico (1° Ano, 2° Ano, 3°
Ano, 4° Ano) e o 3° Ciclo do Ensino Basico (7° Ano; 8° Ano, 9° Ano) com 13,6%.
Constata-se que 12,6% das maes participantes possuem o grau de licenciatura; 2,5%
com licenciatura incompleta, 1,2% terminou o Mestrado e 1,2% o Doutoramento.

Aquando da abordagem dos estudantes sobre a sua orientacdo sexual, verifica-se
que 97,1% dos estudantes responderam heterossexual (atraido(a) pelo sexo oposto), 299
do sexo feminino (61,95%), e 170 do sexo masculino (35,2%); 1,9% responderam
homossexual (atraido(a) pelo mesmo sexo), 7 homens (1,4%) e 2 mulheres (0,4%), 5
estudantes responderam bissexual (atraido(a) por ambos os sexos), sendo 3 do sexo

feminino (0,6%) e 2 do sexo masculino (0,4%).

Ap6s a andlise sécio-demogréfica da amostra em estudo, a Sec¢do 2 questiona os

estudantes sobre a sexualidade visando o comportamento sexual dos inquiridos.

Resultados face ao Comportamento Sexual e risco do VIH/SIDA

De acordo com a Tabela 17, a variavel “inicio da vida sexual”, 378 estudantes da
amostra j4 iniciaram a sua vida sexual sendo que, 223 sdo mulheres (46,1%) e 155 sdo

homens (32,0%).
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iniciado a sua vida sexual, bem como 24 homens (5%).

Tabela 17 — Inicio da vida sexual segundo o sexo

Por outro lado, verifica-se que 82 mulheres inquiridas (16,9%) dizem ndo ter

Sexo Masculino Sexo Feminino Total
(n=179) (n=305) (N=484)
n V) n % n %0
Inicio da vida sexual
Sim 155 32,0 223 46,1 378 78,1
Nio 24 5,0 82 16,9 106 21,9

Relativamente a idade em que iniciaram a sua vida sexual, 106 jovens

responderam os 17 Anos (28%), 77 estudantes responderam 16 Anos (20%), e 73

estudantes responderam os 18 Anos (19,3%). A idade minima assinalada por 2

estudantes (0,5%) do sexo masculino foi os 9 Anos e a idade maxima indicada por 1

estudante do sexo feminino (0,3%) foi os 24 Anos, como refere a Tabela 18.

Tabela 18 — Idade da primeira relagcdo sexual segundo o sexo

Sexo Masculino Sexo Feminino Total
(n=155) (n=223) (N=378)

n %0 n %0 n )
09 Anos 2 0,5 0 0 2 0,5
10 Anos 1 0,3 0 0 1 0,3
12 Anos 1 0,6 0 0 1 0,3
13 Anos 4 1,1 0 0 4 1,1
14 Anos 5 1,3 11 2,9 16 4,2
15 Anos 19 5,0 23 6,1 42 11,1
16 Anos 31 8,2 46 12,2 77 20,4
17 Anos 44 11,6 62 16,4 106 28,0
18 Anos 28 7.4 45 11,9 73 19,3
19 Anos 9 2.4 17 4.5 26 6,9
20 Anos 6 1,6 13 3,4 19 5,0
21 Anos 5 1,3 3 0,8 8 2,1
23 Anos 0 0 2 0,5 2 0,5
24 Anos 0 0 1 0,3 1 0,3
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Aquando da abordagem sobre o local onde iniciou a sua vida sexual, 244
estudantes referem maioritariamente a casa propria (58,5%) e 57 estudantes
responderam a casa do namorado(a) (13,7%). Foi indicado a praia por 53 estudantes
(12,7%), o automovel por 18 estudantes (4,3%), o hotel/pensao/residencial por 17
estudantes (4,1%); 13 estudantes responderam o parque de campismo (3%), o jardim
publico foi assinalado por 7 estudantes (1,7%), a residéncia de estudantes por 3
individuos (0,7%) e o campo de futebol por 2 estudantes (0,5%), como se verifica na

Tabela 19.

Tabela 19 — Local da primeira relagdo sexual segundo o sexo

Sexo Masculino Sexo Feminino Total
(n=165) (n=205) (N=417)
n % n % N %
Casa proépria 98 23,5 146 35,0 244 58,5
Casa namorado(a) 26 6,2 31 7.4 57 13,7
Parque campismo 5 1,2 8 1,9 13 3,1
Residéncia estudantes 2 0,5 1 0,2 3 0,7
Campo futebol 1 0,2 1 0,2 2 0,5
Hotel/Pensao/Residencial 5 1,2 12 2,9 17 4,1
Automodvel 6 1,4 12 2,9 18 4.3
Garagem 3 0,7 0 0 3 0,7
Praia 15 3,6 38 9,1 53 12,7
Jardim publico 4 1,0 3 0,7 7 1,7

Quando questionados acerca do uso de algum método anticoncepcional na sua

primeira relacdo sexual, 316 estudantes (83,8%) responderam afirmativamente, 196

mulheres (52,0%) e 120 homens (31,8%);

existindo,

responderam negativamente (16,2%), 34 homens (9,3%) e 26 mulheres (6,9%).

contudo, 61 estudantes

Os métodos anticoncepcionais utilizados pelos estudantes que responderam

afirmativamente sdo, na sua maioria, o preservativo (78,3%), o preservativo e a pilula
(13,7%) e a pilula (4,1%). Salienta-se que 2,5% dos estudantes utilizaram o coito

interrompido e 1,3% dos estudantes responderam as espumas (Tabela 20).
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Tabela 20 — Método anticoncepcional utilizado pelos estudantes na primeira relacio

sexual segundo o sexo

Sexo Masculino Sexo Feminino Total
(n=119) (n=195) (N=314)

n % n % N %
Coito interrompido 6 1,9 2 0,6 8 2,5
Pilula 6 1,9 7 2,2 13 4,1
Espumas 1 0,3 3 1,0 4 1,3
Preservativo 98 31,2 148 47,1 246 78,3
Preservativo e Pilula 8 2,5 35 11,1 43 13,7

Analisando o nimero de parceiros sexuais ao longo da vida, 45,6% dos jovens
inquiridos responderam 1 parceiro, 22,1% responderam 2 parceiros, 4,3% indicaram 3
parceiros, 5,3% assinalaram 5 parceiros, 2,4% responderam 7 parceiros, 2,1% indicaram
6 parceiros; 12 estudantes universitarios referiram ter tido mais de 10 parceiros ao longo
da vida (Anexo G)

No que diz respeito ao nimero de parceiros no ultimo ano, 79,4% dos estudantes
universitarios responderam 1 parceiro, 10,7% indicaram 2 parceiros, 3,7% assinalaram
nenhum parceiro no dltimo ano, 2,4% dos jovens responderam 4 parceiros; 8 parceiros
foi indicado por 0,3% dos estudantes inquiridos.

Relativamente ao nimero de parceiros do ultimo més, 79,7% dos estudantes
responderam 1 parceiro, 17,4% responderam ndo ter tido nenhum parceiro sexual no
ultimo mes, 2,7% indicaram 2 parceiros e 0,3% responderam 3 parceiros no dltimo més.

Em relacdo a questdo “actualmente mantem relacdes sexuais com um parceiro(a)
fixo(a)?” 75,1% responderam que sim, sendo que 45,3% sdo do sexo feminino e 29,8%
do sexo masculino. Por outro lado, 24,9% dos jovens inquiridos responderam
negativamente a esta questio, sendo que, 59,3% sdo do sexo feminino e 40,7% do sexo

masculino.
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Quando questionados sobre a utilizacdo do preservativo com o parceiro fixo, os

N

jovens que responderam afirmativamente a questdo anterior assinalaram: 42,6%
sempre, 34,9% ocasionalmente e 22,5% responderam que nunca, como se observa na

Tabela 21.

Tabela 21 — Utilizagao do preservativo com parceiros fixos segundo o sexo.

Sexo Masculino Sexo Feminino Total
(n=114) (n=175) (N=289)
n % n %0 N %
Sempre 48 16,6 75 26,0 123 42,6
Ocasionalmente 42 14,5 59 20,4 101 34,9
Nunca 24 8,3 41 14,2 65 22,5

A questio “actualmente mantém relacdes sexuais com parceiros ocasionais?”
91,1% responderam que ndo, sendo que, 57,0% sao do sexo feminino e 34,1% do sexo
masculino. 8,9% dos estudantes inquiridos responderam que sim, sendo que, 6,3% sao
do sexo masculino e 2,6% do sexo feminino.

Analisando a questdo do uso do preservativo com parceiros ocasionais verifica-
se que 32 estudantes que responderam 71,9% responderam sempre, sendo que, 53,1%
sao homens e 18,8% mulheres. Os estudantes que responderam ocasionalmente 18,8%

homens e 9,4% mulheres, de acordo com a Tabela 22.

Tabela 22 — Utilizagdo do preservativo com parceiros ocasionais segundo o sexo.

Sexo Masculino Sexo Feminino Total
(n=23) (n=9) (N=32)
n % n % N %
Sempre 17 53,1 6 18,8 23 71,9
Ocasionalmente 6 18,8 3 9.4 9 28,1
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Conforme a Tabela 23, os estudantes investigados responderam na sua maioria,
ter relacoes sexuais mais do que uma vez por semana (52,6%), existindo 5,5%

estudantes que responderam ‘“quando calha”.

Tabela 23 — Frequéncia da vida sexual segundo o sexo

Sexo Masculino Sexo Feminino Total
(n=149 (n=214) (N=363)

n % n % N %
Mais de 1 vez por dia 15 4,1 13 3,6 28 7,7
Mais de 1 vez por semana 76 20,9 115 31,7 191 52,6
Mais de 1 vez por més 30 8.3 38 10,5 68 18,7
De 2 em 2 meses 8 2,2 16 10,5 68 18,7
De 6 em 6 meses 2 0,6 5 1,4 7 1,9
1 vez por ano 1 0,6 3 0,8 4 1,1
Quando calha 11 3,0 9 2,5 20 5,5
Nenhuma vez 3 0,8 8 2,2 11 0,3

No que se refere ao conhecimento sobre as DTS's, 98,1% dos inquiridos
responderam afirmativamente; existindo 1,9% estudantes que nao conhecem DST's.
(Anexo G). Quando questionados sobre quais as DST’s que conhecem, 463 estudantes
responderam maioritariamente o VIH/SIDA [292 mulheres (63,1) e 171 homens
(36,9%)]; 73 estudantes responderam o HPV (papilomavirus) [50 mulheres (68,5%) e
23 homens (31,5%)]. A Hepatite B foi assinalada por 190 estudantes [119 mulheres
(62,6%) e 71 homens (37,4%)], 265 estudantes referiram a Sifilis [175 mulheres (66%)
e 90 homens (34,0%)]. A Candidiase foi assinalada por 54 estudantes, [36 mulheres
(66,7%) e 18 homens (33,3%)]. A Gonorreia foi indicada por 143 estudantes [94
mulheres (65,7%) e 49 homens (34,3%)]; 27 estudantes responderam a Clamidia [20
mulheres (74,1%) e 7 homens (25,9%)]; a Tricomoniase foi indicada por 16 estudantes
[10 muheres (62,5%) e 6 homens (37,5%)], A Pediculose ptibica (chatos) foi respondida
por 25 estudantes [13 mulheres (52,0%) e 12 homens (48,0%)], e por fim, o Herpes

genital foi assinalado por 187 estudantes [128 muheres (68,4%) e 59 homens (31,6%)].
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No que diz respeito a questao “como € que se sabe que alguém tem uma DST s?
(Anexo G), 287 estudantes responderam existir feridas nos Orgdos genitais [189
mulheres (65,9%) e 98 homens (34,1%)]; 68 estudantes referiram dores abdominais [38
muheres (55,9%) e 30 homens (44,1%)]; 163 estudantes assinalaram dificuldades em
urinar [101 mulheres (62,0%) e 62 homens (38,0%)], 237 estudantes responderam
comichdo nos drgdos sexuais [154 mulheres (65,0%) e 83 homens (35,0%)]; 193
estudantes indicaram o corrimento na uretra/pénis [117 mulheres (60,6%) e 76 homens
(39,4%)]. Para além destas respostas, 61 estudantes indicaram fazer andlises ao sangue
[37 mulheres (60,7%) e 24 homens (39,3%)]; 22 estudantes responderam poder ndo
haver sintomas nao observaveis [13 mulheres (59,1%) e 9 homens (40,9%)]. Houve 102
estudantes que referiram nao saber [61 mulheres (59,8%) e 41 homens (40,2%)].

A maioria dos estudantes (87,3%) afirma ndo ter tido uma DST's. No entanto,
verifica-se que 7,5% estudantes nao sabe se alguma vez teve uma DST s e 5,2% afirma

que ja teve uma DST's, como se verifica na Tabela 24.

Tabela 24 — Infecc¢ao por DST s segundo o sexo

Sexo Masculino Sexo Feminino Total
(n=179) (n=304) (N=483)
n % n % N %
Teve DST
Sim 16 33 9 1,9 25 52
Nio 144 29,9 277 57,5 421 87,3
Nao sei 18 3,7 18 3,7 36 7,5

Quando questionados os estudantes que afirmaram ter tido uma DST's, 85,2%

comunicaram ao parceiro sexual a sua condi¢do. Por outro lado, verifica-se que 14,8%

ndo comunicou ao seu parceiro que tinha uma DSTs.
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No que se refere a questdo “ se alguma vez fez o teste do VIH/SIDA?” 483
individuos responderam que sim, 20,1% mulheres, 9,9% homens. Dos 145 estudantes
que fizeram o teste do VIH/SIDA, 137 estudantes responderam que o resultado do teste
foi negativo [92 mulheres (63,4%) e 45 homens (31,0%)]. Por outro lado, existem 8
estudantes a aguardar o resultado do teste do VIH/SIDA, [6 mulheres (4,1%) e 2

homens (1,4%)], conforme se verifica na Tabela 25.

Tabela 25 — Resultado do Teste VIH/SIDA segundo o sexo

Sexo Masculino Sexo Feminino Total
(n=47) (n=98) (N=145)
n % n % N %
Negativo 45 31,0 92 63,4 137 94,5
A aguardar resultado 2 1,4 6 4,1 8 5,5

De acordo com a Tabela 26, a maioria dos estudantes (96,9%) consideram que
uma pessoa infectada pelo viris do VIH/SIDA pode contagiar outra através de
transfusdo sanguinea; 98,8% através de partilha de seringas (injectar drogas); 15%
através de um beijo intimo boca a boca; 5,9% consideram possivel através da
respiracdo, tosse ou espirro. Dos estudantes avaliados, 2,8% referem nao saber se pode
haver contdgio através de abraco ou aperto de mao; 11% através da partilha de
utensilios alimentares, 11% através do beijo intimo; 12,7% através da respiracdo, tosse
ou espirro; 1,4% apontam ndo saber a via da transfusao sanguinea e 0,6% tém duvidas

em relacdo a partilha de seringas.
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Tabela 26 — Formas de contdgio do VIH/SIDA apontados pelos estudantes segundo o

SeXo

n % n % N %
Abraco ou aperto mao
Falso 169 35,9 289 61,4 458 97,2
Nio sei 6 1,3 7 1,5 13 2,8
Partilha utensilios alimentares
(talheres...)
Verdadeiro 19 4,0 24 5,1 43 9,1
Falso 127 26,8 251 53,1 378 79,9
Nio sei 29 6,1 23 4,9 52 11,0
Beijo intimo boca a boca
Verdadeiro 29 6,1 42 8,9 71 15,0
Falso 121 25,6 229 48,4 350 74,0
Nio sei 25 5,3 27 5,7 52 11,0
Respiracio, tosse, espirro
Verdadeiro 15 53,6 13 46,4 28 5,9
Falso 134 28,3 252 53,2 386 81,4
Naio sei 26 5,5 34 7,2 60 12,7
Transfusio sanguinea
Verdadeiro 173 35,8 295 61,1 468 96,9
Falso 2 0,4 6 1,2 8 1,7
Nio sei 4 0,8 3 0,6 7 1,4
Partilha seringas (injectar
drogas)
Verdadeiro 174 36,0 303 62,7 477 98,8
Falso 2 0,4 1 0,2 3 0,6
Naio sei 2 0,4 1 0,2 3 0,6

O comportamento preventivo face ao VIH/SIDA indicado por 311 estudantes

inquiridos, € a utilizagdo do preservativo; 87 individuos responderam ter um parceiro

fixo (monogamia); 87 indicaram ter cuidado nas transfusdes sanguineas; 62 estudantes

responderam que ndo partilhar seringas; para 33 individuos o melhor comportamento é

confiar no parceiro sexual; para 19 estudantes, o melhor comportamento para evitar o

virus VIH/SIDA € a abstinéncia sexual e para 6 estudantes € evitar o contacto sexual

com “trabalhadores do sexo”. Foi referido por 20 estudantes ndo terem qualquer

comportamento preventivo face ao contdgio do VIH/SIDA. (Anexo G).
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Quando questionados os estudantes sobre se alguma vez pagaram em dinheiro
ou outro tipo de remuneracao para terem relacdes sexuais com alguém, 465 estudantes
responderam que nao, 165 homens (34,5%), e 300 mulheres (62,8%). Contrariamente,
11 estudantes do sexo masculino (2,3%) e 2 estudantes do sexo feminino (0,4%)
referiram que ja pagaram para ter relagdes sexuais. Dos estudantes que afirmaram ja ter
tido relagdes sexuais “pagas”, 10 homens utilizaram o preservativo, assim como 2
mulheres. Por outro lado, 1 estudante do sexo masculino afirma nao ter usado
preservativo tal, como 2 estudantes do sexo feminino.

De acordo com a Tabela 27, 178 estudantes consideram que o dlcool ajuda a
conhecer potenciais parceiros sexuais, sendo que 102 sao mulheres (27,3%), e 76
homens (20,4%). A utilizagdo de substancias ilicitas para conhecer potenciais parceiros
sexuais foi indicado por 6 homens (1,6%) e por 12 mulheres (3,2%). Por outro lado 75
mulheres consideram que a utilizacdo de ambas as substancias (licitas e ilicitas) e 45
homens (12,1%) ajudam a conhecer parceiros sexuais. Finalmente, 57 estudantes
referem que ndo € necessdrio a utilizacdo de substancias, quer sejam licitas ou ilicitas

para conhecer potenciais parceiros sexuais.

Tabela 27 — Substancias que ajudam a conhecer potenciais parceiros sexuais segundo o

SeXo
Sexo Masculino Sexo Feminino Total
(n=146) (n=227) (N=373)
n % n ) N %
Substancias licitas 76 20,4 102 27,3 178 47,7
Substéancias ilicitas 6 1,6 12 3,2 18 4,8
Ambas as substancias 45 12,1 75 20,1 120 32,2
Nenhuma substancia 19 5,1 38 10,2 57 15,3
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No que diz respeito a questdo sobre “se costuma ter relagdes sexuais que nio o
seu parceiro habitual, depois de consumir dlcool?” 410 estudantes afirmaram que nao,
266 mulheres (60,6%) e 144 homens (32,8%); 4 homens (0,9%) e 4 mulheres (0,9%)
responderam que sim. A opcao “ocasionalmente” foi assinalada por 19 homens (4,3%) e

por 6 mulheres (1,4%), como se observa na Tabela 28.

Tabela 28 — Relagdes sexuais depois de consumir dlcool segundo o sexo

Sexo Masculino Sexo Feminino Total
(n=167) (n=272) (N=439)
n % n % N %
Sim 4 0,9 0 0 4 0,9
Niao 144 32,8 266 60,6 410 93,4
Ocasionalmente 19 4,3 6 1.4 25 5,7

Quando questionados sobre “se costumam ter relacdes sexuais com outras
pessoas que nao o parceiro habitual, depois de consumir drogas ilicitas?” 414 estudantes
responderam que nao, 259 mulheres (60,2%), 155 homens (36,0%); 4 homens (0,9%)
responderam que sim. Ocasionalmente 7 mulheres (1,6%) e 5 mulheres (1,2%) tém
relacdes sexuais com outras pessoas que ndo o parceiros habitual depois de consumir

drogas ilicitas, de acordo com a Tabela 29.

Tabela 29 — Relagdes sexuais depois de consumir drogas ilicitas segundo o sexo

Sexo Masculino Sexo Feminino Total
(n=166) (n=264) (N=430)
n % n % N %
Sim 4 0,9 0 0 4 0,9
Nao 155 36,0 259 60,2 414 96,3
Ocasionalmente 7 1,6 5 1,2 12 2,8
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Seccdo 3 — Padroes de consumo

No que diz respeito aos padrdes de consumo, 160 estudantes afirmam beber café
algumas vezes, 108 responderam muitas vezes, 93 estudantes referem nunca, 90
afirmam raras vezes e 35 estudantes responderam sempre (Anexo H).

Relativamente a questdo “fumar tabaco, ” 309 estudantes responderam nao, 51
afirmam raras vezes; igual nimero respondeu muitas vezes, 47 afirmam algumas vezes
e, finalmente, 25 estudantes referem sempre.

Quando questionados sobre a questdo de beber bebidas alcodlicas, 203
estudantes responderam algumas vezes, 180 afirmam algumas vezes, 52 estudantes
responderam nunca, 42 afirmam muitas vezes e 5 responderam sempre.

Aquando da abordagem sobre quais as bebidas alcodlicas que costuma consumir,
238 estudantes responderam cerveja, 216 estudantes responderam vinho, 288 estudantes
responderam bebidas brancas e finalmente 153 estudantes responderam bebidas
espirituosas.

No que diz respeito a tomar anfetaminas 458 estudantes responderam nunca, 12
afirmam algumas vezes, 7 responderam algumas vezes, 2 estudantes responderam
muitas vezes e 1 respondeu sempre.

Face a questdo “usar cannabis”, 384 responderam que ndo, 57 raras vezes, 33
algumas vezes e 7 responderam muitas vezes.

452 estudantes salientam que nao tomam tranquilizantes, 25 estudantes afirmam
raras vezes e 6 responderam algumas vezes.

Relativamente a questdo “tomar alicinogéneos” 471 responderam nunca, 9
responderam raras vezes, 2 estudantes afirmam algumas vezes e 1 muitas vezes.

Tendo em conta a questdo “tomar ecstasy” 465 responderam nunca, 12 raras

vezes, 3 estudantes responderam algumas vezes e 1 sempre.
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Usar opidceas foi respondido por 483 estudantes, sendo que, 481 responderam
nunca e 2 responderam algumas vezes.

Verifica-se que 482 estudantes responderam a questao “usar inalantes”, entre os
quais 480 responderam nunca e 2 responderam algumas vezes.

Finalmente, perante a questao “usar solventes” 469 estudantes indicam nunca, 7
estudantes responderam raras vezes, 5 afirmam algumas vezes e 1 estudante refere

sempre.

Seccdo 4 — Internet — cibersexo

No que diz respeito a sessdo 4 os estudantes da amostra foram inquiridos sobre o
cibersexo ou sexo virtual.

Relativamente a questdo “se ja ouviu falar da pritica do cibersexo?”’, 419
estudantes responderam que sim (86,7%), e 64 estudantes responderam que ndo

(13,3%), como mostra a Tabela 30.

Tabela 30 — Conhecimento da prética do cibersexo segundo o sexo

Sexo Masculino Sexo Feminino Total
(n=178) (n=305) (N=483)
n % n % N %
Sim 152 31,5 267 55,3 419 86,7
Nio 26 5,4 38 7.9 64 13,3

No que diz respeito a pratica do cibersexo ou sexo virtual, 467 estudantes
responderam que ndo, sendo que 169 sao homens (34,9%) e 298 sd@o mulheres (61,6%).
Pelo contrério, 17 estudantes responderam que praticam o cibersexo, como se verifica

na Tabela 31.
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Tabela 31 — Prética do cibersexo segundo o sexo

Sexo Masculino Sexo Feminino Total
(n=179) (n=305) (N=484)
n % n % N %
Sim 10 2.1 7 1.4 17 3,5
Nio 169 34,9 298 61,6 467 96,5

Relativamente a utilizacdo dos chats com a finalidade de marcar encontros para

fins sexuais, 468 estudantes responderam que ndo, 171 homens (35,5%) e 297 mulheres

(61,6%), de acordo com a Tabela 32.

Tabela 32 — Utilizagdo dos chats para fins sexuais segundo o sexo

Sexo Masculino Sexo Feminino Total
(n=178) (n=304) (N=482)
n % n % N %
Sim 7 1,5 7 1,5 14 29
Nao 171 35,5 297 61,6 468 97.1

Através da Tabela 33 verifica-se que 363 estudantes consideram o cibersexo

como um acto de “infidelidade”, sendo que 119 sd@o homens (25,0%) e 255 sao

mulheres (51,7%).

Tabela 33 — Cibersexo visto como acto de infidelidade segundo o sexo

Sexo Masculino Sexo Feminino Total
(n=176) (n=296) (N=472)
n Y% n Y0 N Y0
Considera o cibersexo acto
infidelidade
Sim 119 25,0 244 51,7 363 76,9
Niao 57 12,1 52 11,0 109 23,1
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Um interesse do nosso estudo era estabelecer as possiveis diferengas entre
homens e mulheres que frequentam o Ensino Universitario.

Assim, foi utilizado o teste Manny — Whitney de modo a avaliar de que forma a
Procura de Sensacdes Sexuais, Atitudes Sexuais e Atitudes face ao Preservativo variam
em fun¢do do Sexo. Como se pode verificar através do Anexo J, as comparagdes entre
homem e mulher foram aquelas em que se encontraram maiores diferencas
estatisticamente significativas. Verificaram-se diferencas entre 12 das 18 escalas e
subescalas em andlise. As escalas Procura de Sensacdes Sexuais (RSSSS) e Atitudes
Sexuais (EAS) foram aquelas em que as diferencas entre sexos foram mais evidentes.

No que diz respeito a Procura de Sensacdes Sexuais, verificaram-se diferencas
em termos da escala total (Procura emocdes e aventura, procura experiéncias sexuais e
desinibicdo) e em ambos os 2 factores extraidos “Procura de Emocdes e Aventura” e
“Procura Experiéncias Sexuais”, obtendo-se niveis de significancia de 0.0001.

Relativamente a escala Atitudes Sexuais, foram verificadas diferencas na escala
total e em 4 dos 6 factores extraidos, sendo eles “Permissividade (factor 1); Sexo
ocasional (factor 3), Sexo utilitario (factor 4) e Instrumentalidade (factor 5).

No que diz respeito a direc¢do das diferengas obtidas, verifica-se que os homens
obtém os valores mais elevados em todas as escalas em que se verificaram diferencas
significativas (procura sensagcdes € aventura, experi€éncias sexuais, desinibi¢do,
permissividade, sexo ocasional, sexo utilitirio e instrumentalidade).

Na escala Atitudes face ao Preservativo (MCAS) as diferengas entre homens e

mulheres estiveram presentes na maioria dos factores extraidos (4 em 7).
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Assim, verificam-se diferencas no factor 1 “Embaraco na compra”, no factor 2
“Estigma associado ao utilizador do preservativo”, no factor 5 “Fiabilidade do
preservativo” e no factor 7 “Eficdcia do preservativo”.

Nao se verificaram diferencgas significativas em termos da escala total. Mais uma
vez, em termos de direccdo das diferencas, foram os homens que revelaram valores
mais elevados. Apenas no 1° factor “Embaraco na compra” e no 7° factor “Eficdcia do
preservativo” extraido se verificaram valores mais elevados nas mulheres.

Quisemos saber se a Procura de Sensacdes Sexuais, Atitudes Sexuais e Atitudes
face ao Preservativo diferiam conforme as 3 Universidades inquiridas. As comparacoes
entre as 3 universidades permitiram constatar a existéncia de diferencas significativas
(Anexo L). Assim, apenas se verificaram diferengas significativas em 4 das 18
dimensdes em andlise. A 1* dimensao corresponde ao 1° factor “Procura de Emocgdes e
Aventura” extraido da escala Procura de Sensacdes Sexuais (RSSSS), na qual se
verificam diferencgas estatisticamente significativas, com a Universidade do Centro do
pais (2) a revelar os resultados mais elevados.

A segunda dimensdo corresponde ao 1° factor “Comunhao” extraido da escala
Atitudes Sexuais (EAS), desta vez com a Universidade do Sul do pais (3) a revelar as
maiores pontuacoes.

A escala Atitudes Sexuais (EAS) total é a 3* dimensdo a revelar diferencas
estatisticamente significativas entre as diferentes universidades, sendo a Universidade
do Centro do pais (2) a revelar os resultados mais elevados. Por dltimo, foi no o 7°
factor “Eficdcia do preservativo” extraido da escala MCAS que se verificaram
diferencas significativas, em que a Universidade do Centro do pais (2) a ser aquela que

apresentou uma maior pontuagao.
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Em termos das comparagdes entre cursos do ensino superior frequentados pelos
individuos, podemos salientar que em 4 das 5 dimensdes em que se verificaram
diferencas significativas, foi o Curso de Engenharia Civil que revelou valores mais
elevados (Anexo N).

Essas 4 dimensdes foram o 1° factor “Procura de Emog¢des e Aventura” da
escala Procura Sensacdes Sexuais (RSSSS), o 3° factor “Sexo ocasional” da escala
Atitudes Sexuais (EAS), o 2° factor “Estigma associado ao utilizador do preservativo” e
o 5° factor “Fiabilidade do preservativo” da escala Atitudes face ao Preservativo
(MCAS). Por ultimo, o 7° factor “eficdcia do preservativo” da escala Atitudes face ao
Preservativo (MCAS) revelou também diferencas significativas, com o Curso de
Ciéncias Farmacéuticas a revelar as pontuacdes mais elevadas.

No que diz respeito a comparagdo entre as trés categorias de Idade criadas,
foram constatadas diferencas significativas entre grupos (Anexo M). Assim, para além
das diferencas no 1° factor “Procura de Emocdes e Aventura” da escala RSSSS,
verificaram-se também diferencas significativas em termos de escala total. Em ambas as
diferencas, € a categoria de etdria mais elevada (> 22 anos) que apresenta pontuacgdes
mais altas. O 5° factor “Instrumentalidade” da escala EAS apresenta também diferencas
significativas, assim como a escala total. Nestas duas dimensdes sdo também os
individuos mais velhos a apresentarem os valores mais elevados (> 22 anos). Por
ultimo, € o 1° factor “Embarago na compra” extraido da escala MCAS que apresenta
diferengas significativas. Ao contrario das dimensdes anteriores, nesta dimensao sao os

individuos mais novos (17 <20) que apresentam valores mais elevados.
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Como se pode verificar no Anexo O, encontrdmos diferencas significativas
relativamente ao consumo de substancias licitas no 1° factor da escala RSSSS “Procura
de emogdes e aventura”, no 2° factor ““ Procura de experiéncias sexuais” e na escala
total.

Na escala EAS as diferencas significativas verificam-se no 1° factor
“Comunhao”, no 2° factor “permissividade”, no 3° factor “sexo ocasional”, no 4° factor
“ sexo utilitario” e no 6° factor “atitude”. Por fim, na escala MCAS, as diferencas
encontradas situam-se ao nivel do 4° factor “ desprazer associado a utilizacdo do
preservativo”

Em termos de substincias ilicitas verifica-se diferencas significativas nos
factores anteriormente descritos. Contudo, verifica-se um maior nimero de dimensoes
na escala MCAS. Assim, encontramos diferencas significativas no factor 2 “estigma
associado ao utiizador do preservativo” e no factor 7 “eficacia do preservativo”.

Relativamente a prética do cibersexo verifica-se diferengas em 5 escalas das 18
escalas em andlise. Assim, as escalas RSSSS e MCAS foram aquelas em que as
diferengas foram mais evidentes.

No que diz respeito a RSSSS verifica-se diferencas em termos do 1° Factor
extraido “Procura de emocgdes e aventura”, do 2° Factor “Procura de experi€ncias
sexuais” e na escala total. Em relacdo a escala EAS verifica-se diferencas significativas
no 3° Factor “sexo ocasional” e por fim, na escala MCAS, o 4° Factor “desprazer

associado a utilizacdo do preservativo” foi aquele que apresentou uma maior pontuacao.
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DISCUSSAO

Com esta investigacdo pretendiamos estudar as representacdes sociais dos
jovens, procura das sensagdes, atitudes sexuais e comportamentos de risco numa relacio
ocasional.

A partir dos resultados obtidos na presente investigacao podemos concluir que a
maioria dos estudantes universitdrios ja iniciou a sua vida sexual. A idade média da
primeira relacdo sexual coincidiu em ambos os sexos (17 Anos), embora os homens
tenham iniciado a sua vida sexual mais cedo que as mulheres. Este resultado estd de
acordo com os encontrados na maior parte dos estudos revistos (Alferes, 1997; Antunes
2007; Neto, 2000) que tém mostrado que a idade do inicio da 1? relacdo sexual tem
vindo a decrescer nos ultimos anos (Alferes, 1997; Martinez-Alvarez, 2000). De facto, o
nosso estudo apresenta a idade de 9 anos para os rapazes e 14 anos para as raparigas.

Por outro lado verifica-se que o nimero de individuos que ndo iniciou a vida
sexual € mais baixo nos rapazes do que nas raparigas, manifestando aqueles, mais uma
vez, uma atitude sexual muito mais virada para a accdo, de acordo com Antunes (2007).

Embora a maioria dos estudantes tenha referido que ndo tém relagdes sexuais
ocasionais, verifica-se que sdo os homens, mais que as mulheres, a manifestar uma
maior procura de sensacdes e aventura, uma maior procura de experiéncias sexuais, bem
como a apresentar uma atitude mais permissiva para com 0 sexo ocasional e sem
compromisso, aceitando uma maior diversidade de parceiros, sexo de partilha e
utilitdrio. Na mesma linha, os resultados apontados por Antunes (2007) sugerem que 0s
homem tendem a manifestar uma maior permissividade sexual que as mulheres. O
mesmo aconteceu com outros autores referidos na bibliografia consultada como

Hendrick e Hendrick (1988), e Alferes (1997).
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Assim, a adesdo “sexo pelos sexo” continua a ser quase exclusivamente
masculino. Entre os estudantes universitarios ‘“enganar o parceiro” niao € pouco
frequente, e o nimero de parceiros ocasionais apresentados em média é de 4. Os
resultados deste estudo vao no sentido das investigacdes até agora desenvolvidas por
Alferes (1997), CNLCS (2004) e Antunes (2007).

Os resultados da actividade sexual revelam-se diferentes em ambos 0s sexos,
com as mulheres a apresentar valores mais elevados de actividade sexual quer no dltimo
ano, quer no ultimo més. Se atendermos a que, de acordo com Vasconcelos (1998) e
Martinez-Alvarez (2000), a actividade sexual nestas idades € frequente, estes resultados
encontram-se dentro dos padroes ditos “normais”’, possivelmente devido a
“emancipacao e afirmacao pessoal” por parte das mulheres.

Os estudantes que responderam a questdo da utilizagdo do preservativo, quer
com parceiros fixos quer com parceiros ocasionais, revelam que este método
anticoncepcional tem vindo a assumir um papel cada vez mais importante enquanto
comportamento preventivo tanto ao nivel das DST's e infeccdo pelo VIH/SIDA.
Contudo, nem sempre os individuos o utilizam nas suas interac¢des e relacionamentos
sexuais. De facto, sdo os homens que revelam uma atitude mais desfavordvel a
utilizacdo do preservativo (apresentam mais crengas relacionadas com a diminuicdo do
prazer, ou seja, apresentam estigma associado ao preservativo), a sua fiabilidade e
eficacia. As mulheres por outro lado, manifestam uma atitude favoravel face a eficacia

do preservativo, mas por outro lado apresentam algum embaraco na sua compra.
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Neste contexto, o presente estudo vai ao encontro das investigacdes apresentadas
por Czoop et al. (2004), Gomes e colaboradores (2008) e Pinheiro et al. (2006), que
revelam que o uso do preservativo podera estar, entre outros factores, dependente das
varidveis psicossociais, que exercem a sua influéncia por intermédio das atitudes face: a
imagem social dos utilizadores do preservativo, ao embaraco sentido na compra e na
negociacao da sua utilizagdo com o parceiro.

Dos 483 estudantes que responderam conhecer as DST’s, 474 individuos
revelam um bom conhecimento face as mesmas. Sustentando as referidas conclusoes,
Nodim (2001) e Remoaldo, et al. (2003) revelam o VIH/SIDA, a hepatite B e o herpes
genital, como as mais conhecidas pelos estudantes. Corroborando os estudos
apresentados, a presente investigacao acrescenta a sifilis e a gonorreia.

Face a questdo se alguma vez tiveram DST's, os estudantes responderam na sua
maioria que ndo. Contudo, 5,2% afirmaram que sim, 16 homens e 9 mulheres.
Contrariamente, o estudo de Nodim (2001) 4,8% do sexo feminino responderam ter
contribuido DST's e 1,9% do sexo masculino. Possivelmente, o facto da nossa amostra
ter 36,9% homens versus 47,9% mulheres na amostra de Nodim tenha contribuido para
este resultado. Por outro lado, as mulheres poderdo estar a adoptar estratégias favoraveis
a utilizacdo de métodos preventivos, nomeadamente, o preservativo.

Os estudos mostram, no entanto, que os estudantes tiveram em alguma altura
DST's. No estudo de Nodim (2001), o nimero de estudantes que contrairam DST's foi
de 6%, muito acima do estudo de Remoaldo et al. (2003) que apresenta 4,2%. O
presente estudo revela que 5,2% j4 tiveram alguma vez DST s estando mais proximo do
estudo de Nodim (2001), variando, contudo, ao nivel do sexo dos inquiridos. Um dado
curioso € existir 36 estudantes que ndo sabem se alguma vez tiveram DST’s, ou por

desconhecimento dos sintomas ou por nao ter associado os sintomas as DSTs.



Representagées Sociais, Procura Sensagoes, Atitudes Sexuais, Comportamentos de Risco 119

Assim, embora os resultados do presente estudo confirmem os dados da
literatura mostrando que, de facto, os estudantes universitirios parecem possuir
conhecimentos das DST's e das vias de transmissdo do VIH/SIDA, a verdade é que
continuam a desempenhar comportamentos de procura de sensacdes e experiéncias
sexuais que os colocam em risco de contrair a infeccao pelo VIH/SIDA, facto que se
encontra de acordo com os estudos de Fisher e Fisher (1992); Kalichman e Rompa
(1995) e Panchaud et al. (2000).

Se, por um lado, ndo encontrdmos nenhum caso de VIH/SIDA nos jovens
inquiridos, de acordo com o estudo de CNLCS (2004), ndo deixa de ser preocupante
haver muitos jovens que nao utilizam o preservativo, como forma de se protegerem, o
que poderd acarretar consequéncias num futuro préximo.

A sua ndo utilizacdo evidencia fundamentalmente algumas crencas, de entre as
quais podemos destacar, a percep¢do de ndo estarem em risco por terem parceiro fixo
(no caso dos estudantes que tém parceiro fixo); a confiangca que depositam no parceiro
(os estudantes com parceiros fixos consideram que o uso do preservativo € mais
adequado com parceiros ocasionais); a capacidade para reconhecer um portador
assintomdtico pelo seu aspecto fisico (facto indicado pelos estudantes com parceiros
ocasionais).

E importante salientar que muitas das razdes apontadas para a nio utilizagio do
preservativo nio se restringem a nossa amostra mas sio uma constante em muitos

outros estudos (Cerwonka, Isbell & Hansen, 2000; Kell & Kalichman, 1995; Tamayo et

al. 2001).
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Investigacdes recentes apontam para uma provavel associacdo entre o dlcool e
drogas e a pritica de comportamentos sexuais de risco (Youth Risk Behavior
Surveillance, 2001; Zuckerman & Kuhlman, 2000). Neste contexto, os resultados deste
estudo vao também nesse sentido. A interpretagdo dos resultados leva-nos a considerar
que factores como a procura de sensagdes e aventura, novas experiéncias sexuais e
alguma permissividade por parte dos jovens estdo significativamente relacionados com
o consumo de substancias licitas e ilicitas. Constata-se ainda que sdo os homens mais do
que as mulheres a terem relagdes sexuais depois de consumirem élcool e drogas embora
essa diferenca nao seja estatisticamente significativa.

Deste modo, podemos concluir que o dlcool e drogas constituem um problema
actual uma vez que pode levar a determinados comportamentos de risco, nomeadamente
a relagdes sexuais desprotegidas. Na mesma linha, os resultados apontados por
Zuckerman & Kuhlman (2000) sugerem que os efeitos desinibidores do dlcool e drogas
tém, provavelmente um papel principal no envolvimento sexual de risco numa
populacdo frequentadora de festas que envolvem muita bebida e/ou drogas, sendo
também os locais em que 0s encontros sexuais se originam mais vezes.

Assim, se atendermos que 178 individuos adoptam uma postura favordvel a
utilizagdo de substancias licitas e 120 individuos indicam as substéncias licitas e ilicitas
como forma de conhecer potenciais parceiros sexuais, deve constituir para todos nds
motivo de reflexdo, devido aos riscos individuais e sociais que tal prética acarreta.

Face a um novo tipo de comportamento, considerado de risco por Carvalheira
(2002), verifica-se que 419 estudantes da nossa amostra t€m conhecimento da prética do
cibersexo (sexo virtual), e destes 17 jovens, responderam que o praticam, 10 homens e 7
mulheres, facto concordante com o estudo de Carvalheira (2002) que revela a

participacao nos “chats” de uma populacio jovem, maioritariamente estudantil.
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Relativamente a utilizagdo dos “chats” com a finalidade de marcar encontros
para fins sexuais, a maioria dos estudantes inquiridos responderam que nao. Contudo
uma minoria respondeu afirmativamente, evidenciando uma maior procura de emocoes
e aventura bem como uma procura de experiéncias sexuais, de acordo com estudos
efectuados por Andrew & Cronin, (1997) e Carvalheira (2002). Este “meio” pode servir
como ponto de partida para o sexo ocasional e utilitirio, que salta todas as etapas da
seducdo e do jogo amoroso ou estar, de alguma forma, associado a criacdo de uma
relacdo que pode ser mais ou menos curta ou longa, quase efémera traduzida numa
possivel comunhdo de interesses, facto concordante com as investigacdes até agora
desenvolvidas por Gomes (2004).

Uma andlise mais aprofundada permitiu constatar que sdo os estudantes
inquiridos da Universidade da zona Centro que apresentam uma maior procura de
emogdes e aventura. Contrariamente, sdo os estudantes da Universidade Sul, que
apresentam uma atitude de comunhdo, de envolvimento para com o sexo, como
experiéncia intima fisica e psicolégica bem como uma atitude mais favordvel face a
eficacia do preservativo.

S@o os estudantes do sexo masculino do curso de licenciatura de Engenharia
Civil que manifestam uma maior procura de emogdes e aventura, uma atitude mais
favordvel ao sexo ocasional e sem compromisso em comparagdo com Os restantes
cursos. Contudo, sdo também os que apresentam um maior estigma associado ao
utilizador do preservativo, bem como a sua fiabilidade. Por outro lado, sdo os estudantes
das Ciéncias Farmacéuticas que manifestam uma atitude favordvel a eficicia do

preservativo.
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Relativamente a idade, sao os estudantes mais velhos que apresentam uma maior
procura de emogdes e aventura, com uma atitude mais permissiva e desinibida, que
manifestam claramente uma atitude de orientagdo para o sexo utilitirio, visando a
obtencdo de prazer meramente fisico em comparacdo com os estudantes mais novos.
Este resultado estd de acordo com o estudo de Antunes (2007), que sugere uma
correlagdo positiva entre a idade e as atitudes sexuais sugerindo que quanto maior € a
idade, maior € a concordancia para com atitudes face ao sexo ocasional, meramente
fisico.

Comparando o uso do preservativo entre os diferentes grupos etdrios verifica-se
que sdo os estudantes mais novos que apresentam um maior embarago na sua compra.

A reflexdo sobre os resultados deste estudo alerta-nos para as diferengas
significativas entre as atitudes sexuais e os comportamentos de risco entre os dois sexos
que apoiam a adesdo “a procura de sensacdes e aventura”, ao ‘“sexo ocasional e sem
compromisso”, “ao sexo utilitirio” e “ao sexo de partilha” predominantemente
caracteristico do sexo masculino, embora comparativamente com o passado se verifique
cada vez mais uma aproximacdo entre os sexos. Provavelmente a origem desta
tendéncia pode estar na socializacdo mais igualitdria a que temos assistido nos ultimos
anos, resultado do desenvolvimento da sociedade actual que apresenta uma maior
aproximidade na expectativa de papeis em relacdo a ambos os sexos, de acordo com as
investigacoes efectuadas por Amaro, Frazdo, Pereira e Teles, (2004), Antunes, (2007) e
(Neto, 2000).

Se atendermos a que as atitudes pretendem ser o mediador entre a forma de agir
e a forma de pensar dos individuos, suportadas pelas crencas construidas através da
interaccdo do sujeito com os grupos sociais, pode entender-se a importancia da

formacado/informacao nesta populacdo.
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Nesta perspectiva, se partirmos do principio de que nas sociedades ocidentais
predomina uma maior autonomia, com uma diversidade de opcdes, quer individuais,
quer grupais, bem como uma maior permissividade sexual, as estratégias de prevengao
tém que ser direccionadas as necessidades especificas do grupo a que se destina.

Se assim for, a implicacdo deste estudo para a formacgao, educacio e informacao
dos jovens é que € necessdrio enfatizar os processos educativos centrados na educacdo
sexual. De igual modo, € necessario que essa interaccao cimente a maneira como damos
aos jovens a possibilidade de serem capazes de ler a informacdo, ou seja, mais do que
darmos a informagdo € ensind-los a ler a informag¢do em sintonia com o estudo de
Antunes (2007).

Neste sentido, apesar dos jovens revelarem um bom nivel de informacao ao nivel
das DST s e infec¢ao pelo virts do VIH/SIDA no presente estudo, existem ainda muitas
crengas relativamente a utilizacdo do preservativo, pelo que sugerimos na sua
desmistificacdo em particular nos jovens do sexo masculino; apostar no aumento das
capacidades individuais de comunicar assertiva e eficazmente com o parceiro sexual e
insistir na utilizagdo do preservativo e em saber negociar a sua vida sexual em geral.

Por outro lado € importante aprofundarmos a representacdo que os jovens
possuem face as DST’s e infec¢cdao pelo VIH/SIDA porque poderdo estar vinculadas aos
significados que instrumentos como o preservativo tém frente ao comportamento sexual
dos grupos. Essas representacdes poderdo estar influenciadas pelos valores morais que

circulam pela sociedade, fazendo com que os jovens tomem determinadas posi¢coes

frente ao uso ou ndo do preservativo.
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A inten¢do de usar preservativos poderd estar directamente relacionada com a
opinido dos amigos e com a percepcdo normativa e social da prépria juventude
(Fernandes et al., 1999), logo, a avaliagdo destas varidveis em estudos futuros pode
permitir aumentar o conhecimento empirico e contribuir para o desenho de intervencodes
mais eficazes.

Seria interessante alargar o ambito desta investigacdo, fazendo com que o
instrumento utilizado se debrucasse mais sobre as crengas dos individuos e proceder-se
a avaliac@o das representacdes prévia e posteriormente a um programa de prevengao do
uso de métodos anticoncepcionais, nomeadamente o preservativo, de forma a poder
observar-se as alteragdes produzidas ao nivel da informacao, da estrutura e das atitudes.

Na presente investigacdo detectam-se algumas limitagcdes. A primeira limitacdo
respeita a generalizagdo. O estudo utilizou uma amostra de conveniéncia de jovens
adultos universitdrios e, embora se espere que os resultados possam generalizar-se a
individuos com caracteristicas socio-culturais e demogréficas semelhantes, nada se pode
afirmar sobre a generalizacdo dos resultados obtidos a jovens mais novos, de outras
zonas geograficas e com caracteristicas socio-culturais diferentes.

Apesar do nimero de individuos inquiridos, a representatividade dos cursos ndo
foi conseguida, isto €, numa futura investigacdo, deve ser assegurado um nimero mais
equitativo de estudantes de cada curso, bem como um nimero igualitidrio ao nivel do
sexo (neste caso existiu 305 mulheres para 179 homens).

O estudo da sexualidade, que € por natureza do dominio privado, constitui um
dos motivos porque adoptimos o inquérito por questiondrio. Contudo, este tipo de
instrumento pode ser influenciado pela tendéncia dos respondentes em dar respostas

socialmente desejaveis aos diferentes itens.
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As cautelas tidas no estudo psicométrico dos instrumentos, na formulag¢do de
critérios de inclusdo dos individuos na amostra e na recolha de dados, sdo factores que
se julga contribuirem para a fiabilidade dos resultados. Julgamos que os resultados
obtidos podem ser crediveis e vdlidos, uma vez que os coeficentes de consisténcia
interna apresentaram valores adequados de acordo com Gageiro (2005) e Ribeiro
(1999), contudo torna-se dificil a sua comparacdo por ndo existirem muitos estudos
utilizando as escalas RSSSS, EAS e MCAS noutras investigagdes. Nesta perspectiva,
estudos futuros deverdo recolher dados adicionais relativos a validade destes
instrumentos bem como confirmar a sua estrutura factorial e estabilidade temporal
noutras populacoes.

Apesar das limitagdes deste estudo, estamos cientes que este estudo no ambito
das representacdes sociais, atitudes sexuais e comportamentos de risco poderd ter
contribuido para lancar de algumas pistas para o desenho de intervenc¢des preventivas

com vista a redu¢do e/ou evitamento de comportamentos de risco.
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ANEXOS

REPRESENTACOES SOCIAS DOS ESTUDANTES UNIVERSITARIOS FACE
A UMA RELACAO SEXUAL OCASIONAL: PROCURA SENSACOES,
ATITUDES SEXUAIS E COMPORTAMENTOS DE RISCO
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ANEXO A

Pedido de autorizagio 2 Comissdo de Etica
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Exmao. Sr.
Prof. Dr. Fleming Torrinha

Presidente da Comissdo de Etica da Universidade Fernando Pessoa

Eu, Carla Isabel Santos Gongalves da Silva, Licenciada em Psicologia pela
Universidade Lus6fona de Humanidades e Tecnologias de Lisboa, portadora do
Bilhete de Identidade n°..., emitido em..., pelo Arquivo de Identificagdo de Lisboa,
Carteira Profissional n°..., aluna do 2° Ano de Mestrado da Universidade Fernando
Pessoa, venho por este meio pedir autorizacao para a realizacdo de um estudo no ambito
da Dissertagcdo de Mestrado em Psicologia (Especializacdo da Saude e Intervengdo
Comunitéria) subordinada ao tema: Representacdo social do jovem universitario face a
uma relacdo ocasional: procura de sensagdes, atitudes sexuais e comportamentos de
risco, sob a supervisao do Prof. Dr. Victor da Rosa e Prof. Dra. Isabel Silva.

Tendo em conta estes aspectos, o presente estudo visa primordialmente os
seguintes objectivos:

Conhecer as representacdes dos estudantes do ensino superior que frequentam

institui¢cdes no Norte, Centro e Sul sobre a sexualidade.

Averiguar e identificar diferengas de sexo relativamente a atitudes sexuais dos

estudantes universitarios.

Compreender as atitudes relativamente a utiliza¢do do preservativo.

Identificar conhecimentos, crengas e atitudes face a comportamentos de risco,

relativamente a transmissdao de DST's.

Conhecer os padrées de consumo de substancias licitas e/ou ilicitas dos

estudantes universitarios e a sua utilizag¢ao face a uma relacao sexual ocasional.

Averiguar diferencas de sexo relativamente ao conhecimento e prética do

Cibersexo.
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Relativamente ao nimero de inquiridos, estima-se que cerca de 400 estudantes
universitarios de ambos os sexos participem neste estudo.

O presente estudo reveste-se de um carécter descritivo e exploratdrio, na medida
em que se pretende recolher e tratar os dados de modo sistemético e estatistico, dando
resposta aos problemas de investigacdo atras formulados.

De salientar, que serdo tidas em consideracdo todas as normas éticas exigidas,
tais como: anonimato, confidencialidade e respeito pela integridade pessoal de todos os
participantes.

Aproveito a ocasido para enviar em anexo o inquérito por questionario

Com os melhores cumprimentos, subscrevo-me com elevada consideracdo,

Porto, de 2007
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ANEXO B

Pedido de autorizagdo para a recolha de dados as Institui¢oes
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UNIVERSIDADE FERNANDO PESSOA

Porto,....2007

Exmo. Sr. Reitor,

Eu, Carla Isabel Santos Gongalves da Silva, aluna do segundo ano de Mestrado
em Psicologia, especializacdo em Psicologia da Saude e Intervencdo Comunitéria esta a
efectuar uma investigacdo sobre “Representacdes Sociais do Estudante Universitdrio
face a uma Relag@o Sexual Ocasional: Procura de Sensacdes Sexuais, Atitudes Sexuais,
e Comportamentos de Risco”. O estudo baseia-se nas respostas a um questionario
preenchido pelos préprios jovens. Este questiondrio € privado, confidencial e destinado
exclusivamente para fins de investigacdo.

Os estudantes do estabelecimento de ensino dirigido por V. Exa. foram
seleccionados para participar. Assim, venho solicitar a sua autorizagao para os convidar
a responder ao questiondrio em data préxima.

Antecipadamente agradeco a vossa colaboracdo que poderd contribuir para

melhorar os comportamentos de satide dos nossos jovens.

Com os melhores cumprimentos




Representagées Sociais, Procura Sensagoes, Atitudes Sexuais, Comportamentos de Risco 151

ANEXO C

Pedido de autorizagao aos Autores das Escalas de Avaliacao
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UNIVERSIDADE FERNANDO PESSOA

Porto,....2007

Exmo. Sr.,

Eu, Carla Isabel Santos Gongalves da Silva, aluna do segundo ano de Mestrado
em Psicologia, especializacio em Psicologia da Saide e Intervencdo Comunitdria,
venho por este meio pedir autorizagdo para a utilizacdo da “Escala...”, adaptada por V.
Exa. a populacdo portuguesa, no dmbito da Dissertacio de Mestrado em Psicologia
(Especializacdo da Saide e Intervencdo Comunitdria) subordinada ao tema:
Representacao social do jovem universitario face a uma relacdo ocasional: procura de
sensagoes, atitudes sexuais e comportamentos de risco, sob a supervisdao do Prof. Dr.
Victor da Rosa e Prof. Dra. Isabel Silva.

Antecipadamente agradecgo a colaboragdo de V.Exa.,

Com os melhores cumprimentos
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ANEXO D

Instrumento de Avaliagdo — Inquérito por questiondrio
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M

O presente inquérito insere-se no ambito de uma investigacdo sobre “Representacioes
Sociais dos Jovens Universitdrios face a uma Relacdo Ocasional: Procura de Sensacoes,
Atitudes Sexuais e Comportamentos de Risco”.

O questiondrio € de caricter totalmente an6nimo e toda a informacao recolhida destina-se
apenas a esta investigacdo, sendo tratada de forma rigorosamente confidencial, nao
havendo a minima possibilidade, sob qualquer circunstancia, de invasdo da sua
privacidade.

Pedimos-lhe que responda com a maxima sinceridade a todas as questdes. Nao ha
respostas boas ou mds, correctas ou incorrectas, o importante € que a resposta traduza a

sua forma de pensar.

CONSENTIMENTO INFORMADO

DECLARACAO

Declaro, ao colocar uma cruz (X) no quadrado, que se encontra no fim da presente

declaracdo, que aceito participar no estudo sobre “Representagdo social do jovem
universitario face a uma relacdo ocasional: procura de sensacdes, atitudes sexuais e
comportamentos de risco” da responsabilidade do Prof. Dr. Victor da Rosa e da Prof.
Dra. Isabel Silva, da Universidade Fernando Pessoa.

Declaro que, antes de optar por participar, me foram prestados todos os esclarecimentos
que considerei importantes para decidir participar. Especificamente, fui informado/a do
objectivo e procedimentos do estudo, do anonimato e da confidencialidade dos dados e
de que tinha o direito de recusar participar, ou cessar a minha participagdo, a qualquer

momento, sem qualquer consequéncia para mim.

D Data:
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INSTRUCOES SOBRE O PREECHIMENTO DO QUESTIONARIO:

Assinale com uma CRUZ (X) no quadrado que melhor corresponde a sua situagao

e/ou opinido e preencha os espacos em branco quando a situagdo o justificar

PARTE 1

Seccdo 1 — Identificacdo; Dados Socio-Demograficos

Q1 - Sexo: Masculino------- [ Feminino ------- ]

Q2 - Idade: Anos

Q3 - Naturalidade:

Q4 - Nacionalidade:

Q5 - Distrito onde vive actualmente:

Q6 - Estado Civil:

Solteiro-----=---=—mmmeem -0
Unido de Facto/ Casado------------------------- 0
Separado/ Divorciado------------------ [
ViVO---mmmmmmm e -0

Q7 - Universidade/ Faculdade onde estuda:

Q8 - Ano de escolaridade em que se encontra inscrito?

Q9 - Actividade:
Estudante--- O
Trabalhador — Estudante----- ]
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Q10 - Curso:

Arquitectura------------- -0
Arquitectura ¢ Urbanismo------------------ ]
Engenharia do Ambiente-------------- [
Engenharia Civil------ -0
Engenharia Informatica -0
Psicologia-----------=-=-==ememmmmeme - [
Servico Social------ -
Urbanismo------ -0

Q11 - Habilitacgoes literarias do Pai:

Q12 - Habilitacoes literarias da Mae:

Q13 - Religiao:

Catélica---------- -O
Protestante--- -0
Mugulmana-- -0
Jeova S O
Hinduista S O
Judaica----------- --d
Ateu------ S — O
Agnéstico------- --d
Outro:--------------=--oommmo- [ Qual?

Q14 - Quanto a Religido considera-se:

Muito praticante----- -
Moderadamente praticante------------------- L]
Pouco praticante------------------=----- U

Nada praticante -
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Q15 — E militante de algum partido politico?
Sim - - --[J Qual?
Nao------------ ]

Q16 - No que diz respeito as suas Opcoes Politicas considera-se fazendo parte ou

estando préximo(a) da :

Direita-- - --[]
Esquerda----------------- L]
Outro: ---------------—- (] Qual?

Q17 - Orientacao sexual:

Heterossexual (atraido (a) pelo sexo oposto) --------- L]
Homossexual (atraido (a) pelo mesmo sexo) --------- L]
Bissexual (atraido(a) por ambos 0s sex0s) ------------ ]

Seccdo 2 — Comportamento Sexual e risco do VIH/SIDA

Q18 - Ja iniciou a sua vida sexual?
Sim - - ---[1
Nao------------ U

Q19 - Que idade tinha quando teve a primeira relacao sexual?

Q20 - Local onde iniciou a sua vida sexual?
Em casa - -——---]

Outro:------- - -- [ Qual?

Q21 - Na sua primeira relacao sexual utilizou algum método anticoncepcional?
Sim - - ---[1 Qual?
Nao------------ U




Representagées Sociais, Procura Sensagoes, Atitudes Sexuais, Comportamentos de Risco 158

Q22 - Numero de parceiro/as sexuais que teve ao longo da vida:

Q23 — Numero de parceiro/as sexuais que ja teve no ultimo ano:

Q24 - Numero de parceiro/as sexuais que ja teve no ultimo meés:

Q25 - Actualmente mantém relacoes sexuais com um(a) parceiro(a) fixo(a)?
Sim - - L]
Nao------------ --[]

Q26 — Se respondeu Sim, costuma usar preservativo com o seu/sua parceiro(a)

fixo (a)?

Sempre------------------- -0
Ocasionalmente----------------- O
Nunca---- — O

Q27 - Actualmente mantém rela¢oes sexuais com parceiros ocasionais?
Sim --- - L]
Nao------------ -0

Sempre------------------- -0

Ocasionalmente----------------- 0

Nunca---- - 0

Q29 — Com que frequéncia mantém relacoes sexuais?

Mais de uma vez por dia----------- L]
Mais de uma vez por semana------ ]
Mais de uma vez por més---------- ]
De seis em seis meses-------------- U
Uma vez por ano-------- L]
Nenhuma vez--------------------—--—- [

Outro: ---------------—- [J Quanto?
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Q30 - Quantas vezes teve relacoes sexuais casuais? (i.e., com uma pessoa que

acabou de conhecer pouco antes dessa relacdo sexual)?

Q31 - Se conhecer alguém e se proporcionar ter relacoes sexuais, o que pensa se o

outro lhe propuser o uso do preservativo?

Q32 - Quantas vezes recusou a ter relacoes sexuais com um parceiro casual por

nao ter disponivel um preservativo?

Q33 — Conhece alguma Doenca Sexualmente Transmissivel (DST)?
Sim -—- - O]
N&o------------ -

Q34 — Se respondeu afirmativamente, indique quais das DST, conhece?

Q35 - Como € que se sabe que alguém tem uma DST?

(Pode escolher mais de uma resposta)

Feridas nos 6rgaos genitais------------==-==-==-m-mommemmemmemmev O
Dores abdominais-----=-======m=m=m=mmmmm e m
Dificuldades em UIiNar--------=-=-=-mmmmmmmmm oo O
Comich@0 NOS Grga0S SEXUALS-----=-mmnmm-mmmmmmmmmmmmmmmemmemeomememe -0
Corrimento na uretra/pénis-------------======-mmmmmmmmmeeee O
Corrimento Vaginal-------=-==mm=mmm e -0
NAO S@j=mmmmmmmmmmm e e e e -0

Outros:-------------- (] Quais?
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Q36 — Alguma vez teve uma Doenca Sexualmente Transmissivel (DST)?

Y1 1 R O
2T T — -
Nio sei----- - O

Q37 - Se Sim, contou ao seu parceiro sexual?
Sim - - L]
Nao------------ --[]

Q38 — Na sua opinido gqual/quais o(s) método(s) mais eficaz(es) para evitar a

transmissao duma Doenca Sexualmente Transmissivel (DST)?

Q39 - Alguma vez fez o teste do VIH/SIDA?

Y E— S
T M— -0

Q40 - Se respondeu afirmativamente a questao anterior, qual foi o resultado desse

teste?

Positivo --- [
Negativo-------------------emeo- [
A aguardar resultado----------- [

Q41- Se o resultado do teste VIH/SIDA foi positivo alterou os seus
comportamentos desde que tomou conhecimento dele?
Sim - - (]
Nao------------ -0
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Q42 - Uma pessoa infectada pelo virus do VIH/SIDA pode contagiar outra através
de:

Verdadeiro Falso Nao sei

Abrago ou aperto de mao

Partilha de utensilios alimentares

(talheres...)

Beijo intimo boca a boca

Respiracio, tosse ou espirro

Transfusdo sanguinea

Partilha de seringas (injectar drogas)

Q43 — Que comportamentos utiliza para evitar o contagio do VIH/SIDA?

Q44 — Alguma vez pagou (em dinheiro ou outro meio de remuneracio) para ter
relacoes sexuais com alguém?
Sim --- - (]
Nao------------ -0

Q45 — Se respondeu afirmativamente, refira se utilizou preservativo?
Sim --- - L]
Nao------------ -0

Q46 — Qual/ Quais das seguintes substincias ajudam a conhecer potenciais
parceiros sexuais?
(Pode escolher mais de uma resposta)

Substancias licitas (ex: 4lcO0l) ~=-=mmmmmmmmrmm e ]
Substancias ilicitas (ex: ecstasy, cannabis) -------------======mm-mmmm-- ]
Outras:------ e [ Quais?

Q47 — Costuma ter relacoes sexuais com outras pessoas que nao o seu parceiro
habitual, depois de consumir alcool?
Sim -- e -]
INAOQ-—-=m e [

Ocasionalmente-----------=--==-==--mooomeeee—- O
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Q48 — Costuma ter relacoes sexuais com outras pessoas que niao o seu parceiro

habitual, depois de consumir drogas ilicitas?

Sim --- S — -0
T ]
Ocasionalmente-----------=-==-===-=emcememevo O

Seccdo 3 — Padroes de Consumo

Indique com uma cruz a frequéncia de utilizacao das substancias mencionadas:

Q49 - Beber Café:
Raras vezes--]

Muitas vezes---[]

Q50 — Fumar Tabaco

Muitas vezes---[]

Q51 - Beber Bebidas Alcodlicas:

Muitas vezes---[]

—» Qual (ais) das seguintes bebidas costuma consumir?

Algumas vezes--[]

Algumas vezes--[]

Algumas vezes--[]

Cerveja ----------===-=-mmmmeee- [
Vinho-------------- [
Bebidas brancas---------------- ]
Bebidas espirituosas----------- ]
Outras: ---------------- -1 Quais?

Muitas vezes---[]

Algumas vezes--[]
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Q53 - Usar Cannabis (‘“‘marijuana, haxixe, erva”)

Nunca----------- [ Raras vezes--[] Algumas vezes--[]

Nunca----------- [ Raras vezes--[] Algumas vezes--[]

Q55 - Tomar Alicinogéneos (“LDS, acidos, cogumelos magicos”)

Nunca----------- [ Raras vezes--[] Algumas vezes--[]

Nunca----------- [ Raras vezes--[] Algumas vezes--[]

Nunca----------- [ Raras vezes--[] Algumas vezes--[]

Nunca----------- [ Raras vezes--[] Algumas vezes--[]

Muitas vezes---[] Sempre------- U

Q59 - Usar Solventes (“‘colas’)
Nunca----------- [ Raras vezes--[] Algumas vezes--[]

Muitas vezes---[] Sempre------- U
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Seccdo 4 — Internet — Cibersexo (sexo virtual)

Q60 — Conhece ou ja ouviu falar da pratica do cibersexo ou sexo virtual?
Sim --- - L]
Nao------------ -0

N1 S -0

Q62 — Utiliza os chats com a finalidade de marcar encontros para fins sexuais?
Sim --- - [
Nao------------ -0

Sim - - ]
s S -0
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PARTE 2

Escala de Procura de Sensacoes Sexuais

RSSSS: S.C. Kalichman & D. Rompa (1985)
Tradugdo: M. Carvalho & A. Baptista (1999)

Em seguida encontra um conjunto de afirmagdes relacionadas com aquilo que as pessoas
sentem e pensam e com a forma como se comportam em determinadas situacdes de relacionamento
sexual. Leia cuidadosamente cada uma delas e coloque uma cruz (X) sobre o nimero a frente da

afirmacdo que melhor corresponde a sua forma de sentir, de pensar ou de se comportar. Nao ha

respostas certas ou erradas. Utilize a seguinte escala:

1. Nada parecido comigo

2. Pouco parecido comigo

3. Um pouco parecido comigo

4. Muito parecido comigo
1- Gosto de encontros sexuais selvagens e desinibidos............ccccceeueneee. 1 2 3 4
2- As sensacoes fisicas sdo o mais importante na relacdo sexual............ 1 2 3 4
3- Gosto da sensacdo da relagdo sexual sem preservativo........c..ec.ee..... 1 2 3 4

4- Os meus parceiros sexuais provavelmente pensam que eu gosto de
COTTET TISCOS...uveveemrinrireenrertenseeseentesteesrensessesneensensesseennennennessesmeennens 1 2 3 4

5- No que respeita a sexo, a atrac¢do fisica € a mais importante para

mim do que o grau de conhecimento da pessoa.........c..ceeeveerreeeeennene 1 2 3 4
6- Gosto da companhia de pessoas SENSUAIS........ccereeveverrereenrerierreenns 1
7- Gosto de ver filmes pornograficos..........cecveeerereeveencnereenieneeeeeenes 1

8- Disse coisas que ndo eram exactamente verdade para conseguir ter

relagdes sexuais COMm UMa PESSOA......ccruiruereerrerrerreereenreneneenseneennenses 1 2 3 4
9- Estou interessado em tentar novas experiéncias SeXuais..........co.eeueen. 1 2 3 4
10-Tenho vontade de explorar a minha sexualidade............ccoccoueneenne 1 2 3 4
11-Gosto de ter sensagdes e experi€cias sexuais novas e excitantes...... 1 2 3 4
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Escala de Atitudes Sexuais

E.A.S — Hendrick e Hendrick (1988)
Adaptacdo portuguesa: Alferes, R (1997)
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Abaixo encontram-se vdrias afirmagdes que reflectem as diferentes atitudes sexuais. Para cada

afirmacgdo responda no local indicado, demonstrando até que ponto concorda ou ndo com a afirmagdo.

Alguns dos itens referem-se especificamente a relagdes sexuais enquanto outros se referem a atitudes e

crencas gerais sobre sexo. Sempre que possivel, responda as questdes tendo em conta o seu parceiro

actual. Se actualmente ndo estiver a namorar/ comprometido com ninguém, responda as questdes tendo

em conta o seu ultimo relacionamento. Se nunca teve relagdes sexuais, responda em termos do que

considera que a sua resposta seria.

10.
11.
12.
13.
14.

Completamente em desacordo com a afirmacao
Desacordo moderadamente com a afirmacao
Nao concordo, nem discordo

Moderadamente em acordo com a afirmacao
Completamente de acordo com a afirmacio

NhLNE

N3o € necessdrio estar comprometido com uma pessoa para ter
relacdes SeXuais Com €la.........ovueveiiiiniiniitinii i,
As relacdes sexuais ocasionais s30 aCeitdvels...............eoeennnn..

Gostaria de ter relagdes sexuais com muitos parceiros...............

“Aventuras sexuais” de uma sé noite sdo, por vezes, muito

AGTAdAVEIS. ..ottt

E aceitivel manter relagdes sexuais com mais de uma pessoa em
SIMUILANEO. ...t

E aceitével manipular alguém a ter relagdes sexuais desde que ndo
sejam feitas promessas para o futuro.................cooeeeiin.n.
Sexo como uma troca de favores é aceitdvel, desde que ambos
estejam de acordo.........oueiuiitiiii e
As melhores relagdes sexuais sdo quando ndo existem
COMPIOMUSSOS ... e vt tentetententeteeteaneate e e e eeaneneennenas

A vida teria menos problemas, se as pessoas pudessem ter
relacdes sexuais mais livremente...........c.c.oceieiiiiiiiiiiiiine..
E possivel gozar as relagdes sexuais sem gostar muito da pessoa...
O sexo é mais divertido com alguém que ndo amamos/ gostamos..
E aceitdvel pressionar alguém a ter relacGes sexuais.................
E bom ter vasta experiéncia sexual antes do casamento..............

Ter casos extraconjugais é aceitdvel desde que o parceiro nao

NN N NN

W W W W W

~ & A &~ &

Bt i i U W
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(continuagdo)

15.
16.

17.
18.
19.
20.

21.
22,
23.
24.
25.
26.

27.
28.

29.
30.
31.

32.
33.
34.
35.
36.

37.

Completamente em desacordo com a afirmacao
Desacordo moderadamente com a afirmacao
Nao concordo, nem discordo

Moderadamente em acordo com a afirmacao
Completamente de acordo com a afirmacio

NbhwLE=

O sexo pelo sexo € perfeitamente COrrecto...........cooevueeuene....
Eu sentir-me-ia confortdvel, tendo relacdes sexuais com o meu
parceiro na presenga de outras PesSOaS.......c.eeeeuerenereenennnne.
A prostitui¢do deveria ser aceite pela sociedade.....................
O sexo € melhor quando € entendido como escape fisico............
O sexo sem amor ndo tem significado..............cooevveiiiinann.
As pessoas deviam pelo menos ser amigas antes de terem relacdes
o T P
Para que o sexo seja bom, também deve ter significado............
A contracepg¢io faz parte de uma sexualidade responsavel...........
A mulher deve partilhar responsabilidade na contracepcio..........
O homem deve partilhar responsabilidade na contracepg¢do.........
A educacdo sexual é importante para 0S JOVENS...........coceeueen.
Utilizar “acessorios sexuais” durante as relagOes sexuais &
ACEILAVEL. ..o
A masturbag@o é aceitdvel.............oooiiiiiiiiiii
Masturbar o parceiro durante as relagdes sexuais pode aumentar o
PIazer deStAS. .. .ouu ittt
A medida que a relacio progride, as relagdes sexuais melhoram. ..
O sexo € a forma mais intima de comunicagdo entre duas pessoas.
Um encontro sexual entre duas pessoas profundamente
apaixonadas € a interac¢do humana mais sublime.....................
O orgasmo € a melhor experiéncia do mundo.........cccceeceevueeneennennn.
No seu melhor, o sexo parece ser a fusao de duas almas.................
O sexo € uma parte muito importante da vida..........................
O sexo € geralmente uma experiéncia intensa, quase extasiante....
Durante o acto sexual, a empatia com o parceiro é a melhor

15100 (¢ [T

NN NN

NN NN NN

[\%}

NN N NN

W W W W

W W W W W W

w
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a A & &~ &
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38.

39.

40.

41.

42,

43.

Completamente em desacordo com a afirmacao
Desacordo moderadamente com a afirmacao
Nao concordo, nem discordo

Moderadamente em acordo com a afirmacao
Completamente de acordo com a afirmacio

NbhwLE=

O sexo € melhor quando o individuo se deixa levar e se concentra

NO SEU PIOPIIO PIrAZET. . .e vttt ettt ettt et et eieeeeaennen 1 2 3

O sexo é fundamentalmente extrair prazer da interac¢do com

OULTA PESSOR. . et eneeeentnt ettt ettt enee et et etee e eae et ene e eneeenenees 1
O prazer individual € o objectivo individual do sexo................ 1
O sexo é basicamente fiSiCO..........coviiiiiiiiiiiiiiiiii, 1 2 3

As relacdes sexuais sdo primeiramente uma funcdo corporal, tal

(0] 1 O 1011 1) N 1 2 3

O sexo € essencialmente um jogo entre homens e mulheres....... 1 2 3

168
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bl

L ® A0S

11.

12.

13.

14.

15.

16.

17.

As seguintes afirmacdes dizem respeito as suas atitudes face a utilizagdo do preservativo.
Indique até que ponto concorda ou discorda com cada frase, utilizando a escala de 1 a 5, e coloque uma
cruz (X) sobre o nimero correspondente a cada uma delas.

Discordo fortemente
Discordo moderadamente
Nao concordo, nem discordo
Concordo moderadamente
Concordo fortemente

NhRNE

Os preservativos sdo um meio anticoncepcional eficaz
O preservativo € uma forma muito satisfatéria de contracepg¢ao. ...
Penso que os preservativos sdo um meio excelente de
CONTACEPCAD. . v et ette ettt ettt et et e e e e eeeens
Os preservativos s20 pouco fidveis.........cooeviiiiiiiiiiiiinn.,
Os preservativos ndo oferecem uma proteccao muito segura........
O uso do preservativo pode tornar o sexo mais estimulante.........
Os preservativos estragam o acto sexual..............cooevveiieiinain
Os preservativos sao desconfortidveis para ambos os sexos..........
Os preservativos s20 divertidos..........ooevveiiiiiiiiiiininneanen.
O uso do preservativo é uma interrupc¢ao dos preliminares..........
Os homens que sugerem o uso do preservativo sdo uns
“MACAdOTES™ . ..ttt
Se o seu parceiro sugerir o uso do preservativo € pouco provavel
que acontega 0 aCtO SEXUAL......o.evuiuirtiniiiiiiiiiiieiie e,

As mulheres pensam que os homens que usam preservativos sao
UNS “PAIVOS™ .ottt et
Uma mulher que sugere o uso do preservativo nido confia no
PATCRITO. . et ettt et ettt et et et e et
As pessoas que sugerem o uso de preservativo sdo um pouco
IAIOTAS™ e ettt e e e
Quando sugiro o uso de preservativo fico quase sempre
emMbaragado (@)........ovuiiriii i
E muito dificil abordar o problema do uso de preservativo com o

MEU PATCEITO (@)1 .t uttnetinteite ettt ettt eee e

NN N NN N NN

W W W W W W W W

A A A A & &, &~ &

W

LB Ui i U U U i
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MCAS - Helweg — Larsen e Collins (1994)
Adaptacdo portuguesa: Paiil e Fdalgo (1995)

18.
19.

20.

21.
22,
23.
24,
25.

Discordo fortemente
Discordo moderadamente
Nao concordo, nem discordo
Concordo moderadamente
Concordo fortemente

MBS s

E facil sugerir a0 meu parceiro o uso do preservativo................
Sinto-me a vontade para falar sobre preservativos com o meu
PATCRITO (B) .+ ettt e e e e e e

Nunca sei o que dizer quando eu e o meu parceiro (a) temos que
falar sobre preservativos ou outra proteccao...........ecevueeuennen...
E muito embaragoso comprar preservativos. ..........................
Quando preciso de preservativos receio sempre ir compra-los......
Nao penso que ir comprar preservativos seja embaracoso.........

Ficaria embaracado (a) se fosse visto (a) a comprar preservativos..

Sinto-me sempre desconfortdvel quando compro preservativos.....

Se quiser fazer algum comentério, use este espaco:

— e e e e e

NN NN NN

W W W W W W
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Por favor, coloque o questionario dentro da caixa.

MUITO OBRIGADO PELA SUA COLABORACAO

wyi L L o i
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ANEXOE

Grelha de codifica¢do do questionario
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GRELHA DE CODIFICACAO
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DESCRICAO

SIGLA

CODIGO

Identificacio

id

9999- Ndo respondeu

Sexo

Sex

1= Masculino
2= Feminino
9= Nio respondeu

Idade

idad

Idade em anos em nimero absoluto
999= Nio respondeu

Nacionalidade

nac

1= Portugal
2= Estrangeiro
99= Nio respondeu

Distrito onde vive
Actualmente

distrit

1 - Aveiro

2 - Beja

3 - Braga

4 - Braganca

5 - Castelo Branco
6 - Coimbra

7 - Bvora

8 - Faro

9 - Guarda

10 - Leiria

11 - Lisboa

12 - Portalegre

13 - Porto

14 - Santarém

15 - Setubal

16 - Viana do Castelo
17 - Vila Real

18 - Viseu

19 - Acores

20 - Madeira

21 - Estrangeiro
99 — Nio respondeu

Estado Civil

ecivil

1= Solteiro

2= Unido facto/ Casado
3= Separado/Divorciado
4= Viivo

9= Nio respondeu

Universidade/Faculda
de onde estuda

uni

1= UFP

2= ULHT

3=UAl

9= Nio respondeu

Ano de escolaridade

ano

1=1° Ano
2=2° Ano
3=3° Ano
9= Nio respondeu

Actividade

activ

1= Estudante
2= Trabalhador-estudante
9= Naio respondeu
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DESCRICAO

SIGLA

CODIGO

Curso

curs

1= Arquitectura

2= Ciéncias Farmacéuticas
3= Enfermagem

4= Engenharia do Ambiente
5= Engenharia Civil

6= Engenharia Informatica
7= Psicologia

9= Nio respondeu

Habilitacoes Pai

pai

1= Analfabeto

2= 1° Ciclo Ensino Basico (1° Ano; 2° Ano; 3°
Ano; 4° Ano)

3= 2° Ciclo Ensino Basico (5° Ano; 6° Ano)
4= 3° Ciclo Ensino Basico (7° Ano; 8° Ano; 9°
Ano)

5= Ensino Secundario (10° Ano; 11° Ano; 12°
Ano)

6= Curso Técnico Profissional

7= Bacharelato Incompleto

8= Bacharelato Completo

9= Licenciatura Incompleta

10= Licenciatura Completa

11= Pés — Graduagao

12= Mestrado

13= Doutoramento

99= Nio respondeu

Habilitacoes Mae

mae

IGUAL A QUESTAO ANTERIOR

Religido

relig

1= Catdlica

2= Protestante
3= Mugulmana
4= Jeova

5= Hinduista
6= Judaica
7=Budista
8=Evangélica
9= Ateu

10= Agnéstico
99- Ndo respondeu

Militante algum
partido

milit

1= Sim
2= Nio
9= Nio respondeu

Bloco Esquerda

be

1=Sim
9= Nio se aplica

Movimento Partido da
Terra

1= Sim
9= Nio se aplica

Partido Comunista
Portugués

pcp

1=Sim
9= Nio se aplica

Partido Ecologista “Os
Verdes”

pev

1= Sim
9= Nio se aplica

Partido Humanista

ph

1=Sim
9= Nio se aplica

Partido Popular
CDS/PP

pp

1= Sim
9= Nio se aplica
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DESCRICAO

SIGLA

CODIGO

Partido Social
Democrata PPD/PSD

psd

1=Sim
9= Ndo se aplica

Juventude Social
Democrata

jsd

1= Sim
9= Nio se aplica

Partido Socialista

ps

1= Sim
9= Nio respondeu

Opcoes Politicas

opcoes

1= Direita

2= Centro-Direita

3= Extrema-Direita

4= Esquerda

5= Centro-Esquerda

6= Extrema — Esquerda
7= Nenhuma

9= Nio respondeu

Orientacio sexual

orient

1= Heterossexual
2= Homossexual
3= Bissexual

9= Nio respondeu

Inicio da vida sexual

ivsex

1=Sim
2= Nio
9= Nio respondeu

Idade inicio vida
sexual

insex

Idade em anos em nimero absoluto
99= Nio respondeu

Local inicio vida
sexual

locsex

1= Casa prépria

2= Casa namorado/a

3= Parque campismo

4= Residéncia estudantes
5= Campo Futebol

6= Hotel/Pensdo/Residencial
7= Automoével

8= Garagem

9= Praia

10=Jardim publico

99= Nio respondeu

Utilizou método
anticoncepcional

umc

1= Sim
2= Nio
9= Nio respondeu

Métodos
anticoncepcionais

qual

1= Abstinéncia

2= Coito interrompido
3=Pilula

4= Espumas

5= Preservativo

6= Preservativo e pilula
7= Nenhum

9= Naio respondeu
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DESCRICAO SIGLA CODIGO

N° de parceiro sexuais npslv 1=1
ao longo da vida 2=2

3=3

4=4

5=5

6=06

7=17

8=28

9=9

10=10

11=11

12=12

13=13

14=14

15=15

16 =16

17=17

18=18

19=19

20=20

9999= Nio respondeu
N° de parceiro sexuais npsla
no tltimo ano IGUAL AO ANTERIOR

9999= Nio respondeu
N° de parceiro npsum
sexuais no altimo IGUAL AO ANTERIOR
més 9999= Nio respondeu
Relacao sexual rfixo 1= Sim
parceiro fixo 2= Nio

9= Nio respondeu
Utilizacao preservativo persefi 1= Sempre
parceiro fixo 2= QOcasionalmente

3= Nunca

9= Nio respondeu
Relacao sexual rocasi 1= Sim
parceiro ocasional 2= Nao

9= Nio respondeu
Utilizacao preservativo preseroc 1= Sempre
parceiro ocasional 2= QOcasionalmente

3= Nunca

9= Nio respondeu
Frequéncia relacoes fresex 1= Uma vez por dia

sexuais

2= Mais de uma vez por dia

3= Mais de uma vez por semana
4= Mais de uma vez por més

5= De dois em dois meses

6= De seis em seis meses

7= Uma vez por ano

8= Quando calha

9= Nenhuma vez

99= Ndo respondeu
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DESCRICAO SIGLA CODIGO

Conhecimento DST cdst 1= Sim

2=Nio

9= Nio respondeu
VIH/SIDA vih 1= Sim

9= Nio se aplica
Papilomavirus hpv 1= Sim

9= Nio se aplica
Hepatite hepatite 1=Sim

9= Ndo se aplica
Sifilis sifilis 1= Sim

9= Nio se aplica
Candidiase candidi 1= Sim

9= Ndo se aplica
Gonorreia gonorrei 1=Sim

9= Nio se aplica
Clamidia clamidia 1= Sim

9= Nio se aplica
Tricomoniase tricom 1= Sim

9= Nio se aplica
Pediculose pubica pediculo 1= Sim
(chatos) 9= Nio se aplica
Herpes Genitais hgenitai 1= Sim

9= Nio se aplica
Feridas nos érgaos feridas 1=Sim
genitais 9= Nio se aplica
Dores abdominais dores 1= Sim

9= Nio se aplica
Dificuldades em urinar dificul 1= Sim

9= Nio se aplica
Comichao na comichao 1= Sim
uretra/pénis 9= Nio se aplica
Corrimento na uretra 1= Sim
uretra/pénis 9= Nio se aplica
Corrimento vaginal corrim 1= Sim

9= Nio se aplica
Analises ao sangue analises 1=Sim

9= Nio se aplica
Sintomas nao sinobs 1= Sim
observaveis 9= Nio se aplica
Nao sei/Desconheco os naosei 1= Sim
sintomas 9= Nio se aplica
Ja teve DST tevedst 1= Sim

2=Nio

3= Nao sei

9= Nio respondeu
Comunicou ao cparc 1=Sim
parceiro 2= Nao

9= Nio respondeu
Teste SIDA sida 1= Sim

2=Nio

9= Naio respondeu
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DESCRICAO

SIGLA

CODIGO

Resultado teste

rteste

1= Positivo

2= Negativo

3= A aguardar resultado
9= Nio respondeu

Forma contagio do
VIH/SIDA

abraco

1= Verdadeiro

2= Falso

3= Naio sei

9= Nio respondeu

partilha

1= Verdadeiro

2= Falso

3= Nio sei

9= Nio respondeu

beijo

1= Verdadeiro

2= Falso

3= Nio sei

9= Nio respondeu

resp

1= Verdadeiro

2= Falso

3= Nio sei

9= Nio respondeu

TRANS

1= Verdadeiro

2= Falso

3= Nio sei

9= Nio respondeu

parti

1= Verdadeiro

2= Falso

3= Nio sei

9= Nio respondeu

Utilizacao do
preservativo

preserva

1= Sim
9= Nio se aplica

Parceiro
fixo/monogamia

sfixo

1=Sim
2= Nio
9= Nio se aplica

Confianca no parceiro

confiang

1= Sim
9= Nio respondeu

Nao partilhar objectos
de higiene pessoal

object

1= Sim
9= Nio se aplica

Evitar contacto com
sangue contaminado

sangue

1= Sim
9= Nio se aplica

Nao partilhar seringas

seringas

1= Sim
9= Nio se aplica

Evitar contacto sexual
com trabalhadores do
sexo

trabal

1= Sim
9= Nio se aplica

Cuidado com as
transfusoes sanguineas

transf

1=Sim
9= Ndo se aplica

Abstinéncia sexual

abstin

1= Sim
9= Nio se aplica

Nao utiliza nenhum
comportamento seguro

nenhu

1=Sim
9= Ndo se aplica
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DESCRICAO SIGLA CODIGO
Relacoes sexuais remune 1=Sim
“remuneradas” 9= Nio se aplica
Utilizou preservativo upreser 1=Sim

9= Nio se aplica
Utilizacao de usparc 1= Substancias licitas
substincias para 2= Substancias ilicitas
conhecer potenciais 3= Substancias licitas/Substancias ilicitas
parceiros 4= Nenhuma Substancia
9= Nio respondeu
Relacoes sexuais rscalc 1= Sim
depois de consumo 2= Nio
alcool 3= Ocasionalmente
9= Nio respondeu
Relacoes sexuais rscdrog 1= Sim
depois de consumir 2= Nio
drogas 3= Ocasionalmente
9= Nio respondeu
Frequéncia beber café café 1= Nunca
2= Raras vezes
3= Algumas vezes
4= Muitas Vezes
5= Sempre
9= Nio respondeu
Frequéncia fumar tabaco 1= Nunca
Tabaco 2= Raras vezes
3= Algumas vezes
4= Muitas Vezes
5= Sempre
9= Nio respondeu
Frequéncia beber balcool 1= Nunca
bebidas alcodlicas 2= Raras vezes
3= Algumas vezes
4= Muitas Vezes
5= Sempre
9= Nio respondeu
Descricao bebidas cerveja 1= Sim
2=Nio
9= Nio respondeu
vinho 1=Sim
9= Nio se aplica
brancas 1=Sim
9= Nio se aplica
espiritu 1=Sim
9= Nio se aplica
Frequéncia de tomar anfet 1= Nunca

anfetaminas

2= Raras vezes

3= Algumas vezes
4= Muitas Vezes
5= Sempre

9= Naio respondeu
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DESCRICAO

SIGLA

CODIGO

Frequéncia de usar
Cannabis

cannabis

1= Nunca

2= Raras vezes

3= Algumas vezes
4= Muitas Vezes
5= Sempre

9= Nio respondeu

Frequéncia de tomar
tranquilizantes

tranquil

1= Nunca

2= Raras vezes

3= Algumas vezes
4= Muitas Vezes
5= Sempre

9= Nio respondeu

Frequéncia de tomar
alicinogéneos

alicin

1=Nunca

2= Raras vezes

3= Algumas vezes
4= Muitas Vezes
5= Sempre

9= Nio respondeu

Frequéncia de tomar
Ecstasy

ecstasy

1= Nunca

2= Raras vezes
3= Algumas vezes
4= Muitas Vezes
5= Sempre

9= Nio respondeu

Frequéncia de usar
opiaceas

opiaceas

1= Nunca

2= Raras vezes

3= Algumas vezes
4= Muitas Vezes
5= Sempre

9= Nio respondeu

Frequéncia de usar
inalantes

inalante

1=Nunca

2= Raras vezes
3= Algumas vezes
4= Muitas Vezes
5= Sempre

9= Nio respondeu

Frequéncia de usar
solventes

solvente

1= Nunca

2= Raras vezes
3= Algumas vezes
4= Muitas Vezes
5= Sempre

9= Nio respondeu

Conhece a pratica do
cibersexo

cibersex

1= Sim
2=Nio
9= Nio respondeu

Praticante cibersexo

praciber

1= Sim
2=Nio
9= Nio respondeu

Chats para fins sexuais

chats

1= Sim
2= Nio
9= Nio respondeu
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DESCRICAO SIGLA CODIGO
Cibersexo acto cinfidel 1= Sim
infidelidade 2= Nao
9= Nio respondeu
encsexua 1= Nada parecido comigo
ESCALA RSSSS 2= Pouco parecido comigo
3= Um pouco parecido comigo
Gosto de encontros 4= Muito parecido comigo
sexuais selvagens e 9= Nio respondeu
desinibidos
Sensacoes fisicas sao o sensafis 1= Nada parecido comigo
mais importante 2= Pouco parecido comigo
3= Um pouco parecido comigo
4= Muito parecido comigo
9= Nio respondeu
Sensacao da relacio sensarel 1= Nada parecido comigo
sem preservativo 2= Pouco parecido comigo
3= Um pouco parecido comigo
4= Muito parecido comigo
9= Nio respondeu
Pensam que gosto de riscos 1= Nada parecido comigo
correr riscos 2= Pouco parecido comigo
3= Um pouco parecido comigo
4= Muito parecido comigo
9= Nio respondeu
Atraccao fisica é o afisica 1= Nada parecido comigo
mais importante 2= Pouco parecido comigo
3= Um pouco parecido comigo
4= Muito parecido comigo
9= Nio respondeu
Gosto de pessoas psensuai 1= Nada parecido comigo
sensuais 2= Pouco parecido comigo
3= Um pouco parecido comigo
4= Muito parecido comigo
9= Nio respondeu
Gosto de ver filmes fporno 1= Nada parecido comigo
pornograficos 2= Pouco parecido comigo
3= Um pouco parecido comigo
4= Muito parecido comigo
9= Nio respondeu
Disse coisas para coisas 1= Nada parecido comigo
conseguir ter relacoes 2= Pouco parecido comigo
sexuais 3= Um pouco parecido comigo
4= Muito parecido comigo
9= Nio respondeu
Tentado a ter novas exper 1= Nada parecido comigo

experiéncias sexuais

2= Pouco parecido comigo

3= Um pouco parecido comigo
4= Muito parecido comigo

9= Naio respondeu
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DESCRICAO SIGLA CODIGO
expsexua 1= Nada parecido comigo
ESCALA RSSSS 2= Pouco parecido comigo
(continuagdo) 3= Um pouco parecido comigo
4= Muito parecido comigo
Vontade de explorar a 9= Nio respondeu
sexualidade
Gosto de sensacoes e sensacoe 1= Nada parecido comigo
experiéncias novas 2= Pouco parecido comigo
excitantes 3= Um pouco parecido comigo
4= Muito parecido comigo
9= Nio respondeu
comprom 1= Completamente em desacordo com a
ESCALA EAS afirmacao
2= Desacordo moderadamente com a afirmacdo
Nao € necessario estar 3= Nio concordo nem discordo
comprometido para 4= Moderadamente em acordo com a afirmagao
ter relacoes 5= Completamente em acordo com a afirmacio
9= Nio respondeu
Relacoes ocasionais ocasiona 1= Completamente em desacordo com a
sao aceitaveis afirmacgao
2= Desacordo moderadamente com a afirmacao
3= Naio concordo nem discordo
4= Moderadamente em acordo com a afirmacao
5= Completamente em acordo com a afirmagio
9= Nio respondeu
Gostaria de ter mparceir 1= Completamente em desacordo com a
relacdes com muitos afirmacdo
parceiros 2= Desacordo moderadamente com a afirmagdo
3= Naio concordo nem discordo
4= Moderadamente em acordo com a afirmacao
5= Completamente em acordo com a afirmagao
9= Nio respondeu
Aventuras sexuais de avensex 1= Completamente em desacordo com a
uma noite sao afirmacao
aceitaveis 2= Desacordo moderadamente com a afirmacdo
3= Naio concordo nem discordo
4= Moderadamente em acordo com a afirmacao
5= Completamente em acordo com a afirmagao
9= Nio respondeu
Relacoes sexuais com psimult 1= Completamente em desacordo com a
mais de uma pessoa afirmacao
em simultaneo 2= Desacordo moderadamente com a afirmagdo
3= Naio concordo nem discordo
4= Moderadamente em acordo com a afirmacao
5= Completamente em acordo com a afirmagao
9= Nio respondeu
E aceitavel manipular manip 1= Completamente em desacordo com a

alguém a ter relacoes
sexuais

afirmacao

2= Desacordo moderadamente com a afirmacgao
3= Naio concordo nem discordo

4= Moderadamente em acordo com a afirmacao
5= Completamente em acordo com a afirmagao
9= Nio respondeu
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DESCRICAO

SIGLA

CODIGO

ESCALA EAS
(continuacdo)

Sexo como troca de
favores ¢ aceitavel

sextroc

1= Completamente em desacordo com a
afirmacdo

2= Desacordo moderadamente com a afirmacgao
3= Naio concordo nem discordo

4= Moderadamente em acordo com a afirmacao
5= Completamente em acordo com a afirmagao
9= Nio respondeu

As melhores relacoes
sexuais sao quando
nao existem
compromissos

compr

1= Completamente em desacordo com a
afirmacao

2= Desacordo moderadamente com a afirmacdo
3= Naio concordo nem discordo

4= Moderadamente em acordo com a afirmacao
5= Completamente em acordo com a afirmagao
9= Nio respondeu

Relacoes sexuais livres

rslivres

1= Completamente em desacordo com a
afirmacao

2= Desacordo moderadamente com a afirmacgao
3= Naio concordo nem discordo

4= Moderadamente em acordo com a afirmacao
5= Completamente em acordo com a afirmagio
9= Nio respondeu

E possivel gozar
relacoes sexuais sem
gostar muito da pessoa

grelac

1= Completamente em desacordo com a
afirmacao

2= Desacordo moderadamente com a afirmacgao
3= Naio concordo nem discordo

4= Moderadamente em acordo com a afirmacao
5= Completamente em acordo com a afirmagio
9= Nio respondeu

Sexo divertido quando
nao amamos/gostamos

sdivert

1= Completamente em desacordo com a
afirmacao

2= Desacordo moderadamente com a afirmacgao
3= Naio concordo nem discordo

4= Moderadamente em acordo com a afirmacao
5= Completamente em acordo com a afirmagao
9= Nio respondeu

E aceitavel pressionar
alguém a ter relacoes

palguem

1= Completamente em desacordo com a
afirmacao

2= Desacordo moderadamente com a afirmacgao
3= Naio concordo nem discordo

4= Moderadamente em acordo com a afirmacao
5= Completamente em acordo com a afirmagao
9= Nio respondeu

Experiéncia sexual
antes do casamento

esexual

1= Completamente em desacordo com a
afirmacdo

2= Desacordo moderadamente com a afirmacgao
3= Naio concordo nem discordo

4= Moderadamente em acordo com a afirmacao
5= Completamente em acordo com a afirmagao
9= Naio respondeu
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DESCRICAO

SIGLA

CODIGO

ESCALA EAS
(continuacdo)

Casos extraconjugais
sao aceitaveis desde
que o parceiro nao
saiba

cextrag

1= Completamente em desacordo com a
afirmacdo

2= Desacordo moderadamente com a afirmacgao
3= Naio concordo nem discordo

4= Moderadamente em acordo com a afirmacao
5= Completamente em acordo com a afirmagao
9= Nio respondeu

Sexo pelo sexo é
correcto

Se€xo

1= Completamente em desacordo com a
afirmacao

2= Desacordo moderadamente com a afirmacdo
3= Naio concordo nem discordo

4= Moderadamente em acordo com a afirmacao
5= Completamente em acordo com a afirmagao
9= Nio respondeu

Relagoes sexuais na
presenca de outras
pessoas

pessoas

1= Completamente em desacordo com a
afirmacao

2= Desacordo moderadamente com a afirmacgao
3= Naio concordo nem discordo

4= Moderadamente em acordo com a afirmacao
5= Completamente em acordo com a afirmagio
9= Nio respondeu

Prostituicao deveria se
aceite

prosti

1= Completamente em desacordo com a
afirmacao

2= Desacordo moderadamente com a afirmacgao
3= Naio concordo nem discordo

4= Moderadamente em acordo com a afirmacao
5= Completamente em acordo com a afirmagao
9= Nio respondeu

O sexo como escape
fisico

efisico

1= Completamente em desacordo com a
afirmacao

2= Desacordo moderadamente com a afirmacgao
3= Naio concordo nem discordo

4= Moderadamente em acordo com a afirmacao
5= Completamente em acordo com a afirmagao
9= Nio respondeu

Sexo sem amor nao
tem significado

samor

1= Completamente em desacordo com a
afirmacao

2= Desacordo moderadamente com a afirmacgao
3= Naio concordo nem discordo

4= Moderadamente em acordo com a afirmacao
5= Completamente em acordo com a afirmagao
9= Nio respondeu

Amigos antes de ter
relacoes sexuais

amigos

1= Completamente em desacordo com a
afirmacdo

2= Desacordo moderadamente com a afirmacgao
3= Naio concordo nem discordo

4= Moderadamente em acordo com a afirmacao
5= Completamente em acordo com a afirmagao
9= Naio respondeu




Representagées Sociais, Procura Sensagoes, Atitudes Sexuais, Comportamentos de Risco 184

DESCRICAO

SIGLA

CODIGO

ESCALA EAS
(continuagdo)

Sexo tem de ter
significado

sexsig

1= Completamente em desacordo com a
afirmacao

2= Desacordo moderadamente com a afirmacgao
3= Naio concordo nem discordo

4= Moderadamente em acordo com a afirmacao
5= Completamente em acordo com a afirmagio
9= Nio respondeu

Contracepcao faz
parte de uma
sexualidade
responsavel

contracp

1= Completamente em desacordo com a
afirmacao

2= Desacordo moderadamente com a afirmacdo
3= Naio concordo nem discordo

4= Moderadamente em acordo com a afirmacao
5= Completamente em acordo com a afirmagao
9= Nio respondeu

Responsabilidade
mulher

rmulher

1= Completamente em desacordo com a
afirmacao

2= Desacordo moderadamente com a afirmacgao
3= Naio concordo nem discordo

4= Moderadamente em acordo com a afirmacao
5= Completamente em acordo com a afirmagao
9= Nio respondeu

Responsabilidade
homem

rhomem

1= Completamente em desacordo com a
afirmacao

2= Desacordo moderadamente com a afirmacgao
3= Naio concordo nem discordo

4= Moderadamente em acordo com a afirmacao
5= Completamente em acordo com a afirmagao
9= Nio respondeu

Educacio sexual é
importante

edusex

1= Completamente em desacordo com a
afirmacao

2= Desacordo moderadamente com a afirmacgao
3= Naio concordo nem discordo

4= Moderadamente em acordo com a afirmacao
5= Completamente em acordo com a afirmagio
9= Nio respondeu

Acessorios sexuais sdo
aceitaveis

acessori

1= Completamente em desacordo com a
afirmacao

2= Desacordo moderadamente com a afirmacgao
3= Naio concordo nem discordo

4= Moderadamente em acordo com a afirmacao
5= Completamente em acordo com a afirmagao
9= Nio respondeu

Masturbacio é
aceitavel

masturb

1= Completamente em desacordo com a
afirmacdo

2= Desacordo moderadamente com a afirmacgao
3= Naio concordo nem discordo

4= Moderadamente em acordo com a afirmacao
5= Completamente em acordo com a afirmagao
9= Naio respondeu
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DESCRICAO

SIGLA

CODIGO

ESCALA EAS
(continuagdo)

Masturbar parceiro
pode aumentar o
prazer

mparce

1= Completamente em desacordo com a
afirmacdo

2= Desacordo moderadamente com a afirmacgao
3= Naio concordo nem discordo

4= Moderadamente em acordo com a afirmacao
5= Completamente em acordo com a afirmagao
9= Nio respondeu

Relacgio progride,
relacoes sexuais
melhoram

prelacao

1= Completamente em desacordo com a
afirmacao

2= Desacordo moderadamente com a afirmacdo
3= Naio concordo nem discordo

4= Moderadamente em acordo com a afirmacao
5= Completamente em acordo com a afirmagao
9= Nio respondeu

O sexo é a forma mais
intima de comunicacao

comum

1= Completamente em desacordo com a
afirmacao

2= Desacordo moderadamente com a afirmacgao
3= Naio concordo nem discordo

4= Moderadamente em acordo com a afirmacao
5= Completamente em acordo com a afirmagao
9= Nio respondeu

Encontro sexual é a
forma mais sublime

encsex

1= Completamente em desacordo com a
afirmacao

2= Desacordo moderadamente com a afirmacgao
3= Naio concordo nem discordo

4= Moderadamente em acordo com a afirmacao
5= Completamente em acordo com a afirmagao
9= Nio respondeu

Orgasmo é a melhor
experiéncia do mundo

orgasm

1= Completamente em desacordo com a
afirmacao

2= Desacordo moderadamente com a afirmacgao
3= Naio concordo nem discordo

4= Moderadamente em acordo com a afirmacao
5= Completamente em acordo com a afirmagao
9= Nio respondeu

O sexo parece ser a
fusao de duas almas

fusao

1= Completamente em desacordo com a
afirmacao

2= Desacordo moderadamente com a afirmacgao
3= Naio concordo nem discordo

4= Moderadamente em acordo com a afirmacao
5= Completamente em acordo com a afirmagao
9= Nio respondeu

O sexo € uma parte
importante da vida

import

1= Completamente em desacordo com a
afirmacdo

2= Desacordo moderadamente com a afirmacgao
3= Naio concordo nem discordo

4= Moderadamente em acordo com a afirmacao
5= Completamente em acordo com a afirmagao
9= Naio respondeu
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DESCRICAO

SIGLA

CODIGO

ESCALA EAS
(continuacdo)

Experiéncia intensa

einterna

1= Completamente em desacordo com a
afirmacdo

2= Desacordo moderadamente com a afirmacgao
3= Naio concordo nem discordo

4= Moderadamente em acordo com a afirmacao
5= Completamente em acordo com a afirmagao
9= Nio respondeu

Empatia é a melhor
atitude

empatia

1= Completamente em desacordo com a
afirmacao

2= Desacordo moderadamente com a afirmacdo
3= Naio concordo nem discordo

4= Moderadamente em acordo com a afirmacao
5= Completamente em acordo com a afirmagao
9= Nio respondeu

Sexo é
fundamentalmente
bom

sbom

1= Completamente em desacordo com a
afirmacao

2= Desacordo moderadamente com a afirmacgao
3= Naio concordo nem discordo

4= Moderadamente em acordo com a afirmacao
5= Completamente em acordo com a afirmagao
9= Nio respondeu

Concentracao no seu
proprio prazer

concent

1= Completamente em desacordo com a
afirmacao

2= Desacordo moderadamente com a afirmacgao
3= Naio concordo nem discordo

4= Moderadamente em acordo com a afirmacao
5= Completamente em acordo com a afirmagao
9= Nio respondeu

Prazer da interaccao
com outra pessoa

pinter

1= Completamente em desacordo com a
afirmacao

2= Desacordo moderadamente com a afirmacgao
3= Naio concordo nem discordo

4= Moderadamente em acordo com a afirmacao
5= Completamente em acordo com a afirmagio
9= Nio respondeu

Prazer individual € o
objectivo individual

pind

1= Completamente em desacordo com a
afirmacao

2= Desacordo moderadamente com a afirmacgao
3= Naio concordo nem discordo

4= Moderadamente em acordo com a afirmacao
5= Completamente em acordo com a afirmagao
9= Nio respondeu

Sexo ¢é basicamente
fisico

sfis

1= Completamente em desacordo com a
afirmacdo

2= Desacordo moderadamente com a afirmacgao
3= Naio concordo nem discordo

4= Moderadamente em acordo com a afirmacao
5= Completamente em acordo com a afirmagao
9= Naio respondeu
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DESCRICAO

SIGLA

CODIGO

ESCALA EAS
(continuacdo)

O sexo é uma funcio
corporal tal como
comer

fcorp

1= Completamente em desacordo com a
afirmacao

2= Desacordo moderadamente com a afirmacgao
3= Naio concordo nem discordo

4= Moderadamente em acordo com a afirmacdo
5= Completamente em acordo com a afirmagao
9= Nio respondeu

Jogo entre homens e
mulheres

Jogo

1= Completamente em desacordo com a
afirmacao

2= Desacordo moderadamente com a afirmacdo
3= Naio concordo nem discordo

4= Moderadamente em acordo com a afirmacao
5= Completamente em acordo com a afirmagao
9= Nio respondeu

ESCALA MCAS

Preservativos sao um
meio anticoncepcional

preservt

1= Discordo fortemente

2= Discordo moderadamente
3= Nio concordo nem discordo
4= Concordo moderadamente
5= Concordo fortemente

9= Nio respondeu

Preservativo como
forma satisfatoria de
contracepc¢iao

satisf

1= Discordo fortemente

2= Discordo moderadamente
3= Naio concordo nem discordo
4= Concordo moderadamente
5= Concordo fortemente

9= Nio respondeu

Meio excelente de
contracepcao

mexcel

1= Discordo fortemente

2= Discordo moderadamente
3= Nao concordo nem discordo
4= Concordo moderadamente
5= Concordo fortemente

9= Nio respondeu

Os preservativos sao
pouco fidveis

pfiaveis

1= Discordo fortemente

2= Discordo moderadamente
3= Nao concordo nem discordo
4= Concordo moderadamente
5= Concordo fortemente

9= Nio respondeu

Nao oferecem uma
proteccio segura

psegura

1= Discordo fortemente

2= Discordo moderadamente
3= Naio concordo nem discordo
4= Concordo moderadamente
5= Concordo fortemente

9= Nio respondeu

O uso do preservativo
pode ser estimulante

estimul

1= Discordo fortemente

2= Discordo moderadamente
3= Nao concordo nem discordo
4= Concordo moderadamente
5= Concordo fortemente

9= Nio respondeu




Representagées Sociais, Procura Sensagoes, Atitudes Sexuais, Comportamentos de Risco

188

DESCRICAO SIGLA CODIGO
eacto 1= Discordo fortemente
ESCALA MCAS 2= Discordo moderadamente
(continuagdo) 3= Nao concordo nem discordo
4= Concordo moderadamente
Os preservativos 5= Concordo fortemente
estragam acto sexual 9= Nio respondeu
Os preservativos sao descf 1= Discordo fortemente
desconfortaveis para 2= Discordo moderadamente
ambos o0s sexos 3= Nao concordo nem discordo
4= Concordo moderadamente
5= Concordo fortemente
9= Nio respondeu
Os preservativos sao divertt 1= Discordo fortemente
divertidos 2= Discordo moderadamente
3= Nao concordo nem discordo
4= Concordo moderadamente
5= Concordo fortemente
9= Nio respondeu
Os preservativos sao prelim 1= Discordo fortemente
uma interrupcao dos 2= Discordo moderadamente
preliminares 3= Naio concordo nem discordo
4= Concordo moderadamente
5= Concordo fortemente
9= Nio respondeu
Os homens que macad 1= Discordo fortemente
sugerem o uso sao 2= Discordo moderadamente
“macadores” 3= Nio concordo nem discordo
4= Concordo moderadamente
5= Concordo fortemente
9= Nio respondeu
Sugerir preservativo sprever 1= Discordo fortemente
torna pouco provavel o 2= Discordo moderadamente
acto 3= Nao concordo nem discordo
4= Concordo moderadamente
5= Concordo fortemente
9= Nio respondeu
As mulheres pensam parvos 1= Discordo fortemente
que os homens que 2= Discordo moderadamente
usam o preservativo 3= Nao concordo nem discordo
sao “parvos” 4= Concordo moderadamente
5= Concordo fortemente
9= Nio respondeu
Mulher que sugere o nconf 1= Discordo fortemente

uso nao confia no
parceiro

2= Discordo moderadamente
3= Nao concordo nem discordo
4= Concordo moderadamente
5= Concordo fortemente

9= Nio respondeu
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DESCRICAO SIGLA CODIGO
idiot 1= Discordo fortemente
ESCALA MCAS 2= Discordo moderadamente
(continuagdo) 3= Nao concordo nem discordo
4= Concordo moderadamente
As pessoas que 5= Concordo fortemente
sugerem o uso Sao 9= Nio respondeu
“idiotas”
Embaraco na sugestao embsu 1= Discordo fortemente
do preservativo 2= Discordo moderadamente
3= Nao concordo nem discordo
4= Concordo moderadamente
5= Concordo fortemente
9= Nio respondeu
Dificil abordar o uso aprobl 1= Discordo fortemente
do preservativo 2= Discordo moderadamente
3= Nao concordo nem discordo
4= Concordo moderadamente
5= Concordo fortemente
9= Nio respondeu
Facil sugerir o uso do fsuge 1= Discordo fortemente
preservativo 2= Discordo moderadamente
3= Nao concordo nem discordo
4= Concordo moderadamente
5= Concordo fortemente
9= Nio respondeu
Sinto-me a vontade vont 1= Discordo fortemente
para falar do 2= Discordo moderadamente
preservativo 3= Nao concordo nem discordo
4= Concordo moderadamente
5= Concordo fortemente
Nunca sei o que dizer nunca 1= Discordo fortemente
quando se fala em 2= Discordo moderadamente
proteccao 3= Nio concordo nem discordo
4= Concordo moderadamente
5= Concordo fortemente
Embaracoso comprar embar 1= Discordo fortemente
preservativos 2= Discordo moderadamente
3= Nao concordo nem discordo
4= Concordo moderadamente
5= Concordo fortemente
Receio em comprar receio 1= Discordo fortemente
preservativos 2= Discordo moderadamente
3= Nao concordo nem discordo
4= Concordo moderadamente
5= Concordo fortemente
9= Nio respondeu
N3ao penso que nembar 1= Discordo fortemente

comprar seja
embaracoso

2= Discordo moderadamente
3= Nao concordo nem discordo
4= Concordo moderadamente
5= Concordo fortemente

9= Nio respondeu
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DESCRICAO SIGLA CODIGO
ESCALA MCAS visto 1= Discordo fortemente
(continuagdo) 2= Discordo moderadamente

3= Naio concordo nem discordo
Embaracado se for 4= Concordo moderadamente
visto a comprar 5= Concordo fortemente

9= Nio respondeu
Desconfortavel em Dcomprar 1= Discordo fortemente

comprar preservativos

2= Discordo moderadamente
3= Nao concordo nem discordo
4= Concordo moderadamente
5= Concordo fortemente

9= Nio respondeu
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ANEXO F

Caracteristicas s6cio-demograficas da Amostra
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Caracteristicas S6cio-Demograficas da Amostra
Sexo Masculino Sexo Feminino Total
(n=179) (n=305) (N=484)

M DP M DP
Idade 21,20 3,54 20,74 3,47

n Y0 n Yo N Y0
Estado Civil
Solteiro 170 35,1 292 63,2 462 95,5
Unido de Facto/Casado 8 1,7 12 60,0 20 4,1
Separado/Divorciado 1 0,2 1 0,2 2 04
Nacionalidade
Portuguesa 173 35,7 300 62,0 473 97,7
Estrangeira 6 1,2 5 1,0 11 2,3
Distrito onde Reside
Aveiro 9 1,9 24 5,0 33 6,8
Beja 2 40,0 3 60,0 5 1,0
Braga 9 1,9 4 0,8 13 2,7
Braganca 0 0 3 0,6 3 0,6
Coimbra 0 0 3 0,6 3 0,6
Faro 58 12,0 123 25,5 181 37,6
Leiria 0 0 3 0,6 3 0,6
Lisboa 50 10,4 48 10,0 98 20,3
Porto 43 8,9 77 16,0 120 24.9
Santarém 2 0,4 4 0,8 6 1,2
Setubal 3 25,0 9 1,9 12 2,5
Viana do Castelo 0 0 4 0,8 4 0,8
Viseu 1 0,2 0 0 1 0,2
Universidade
Norte 61 12,6 112 23,1 173 35,7
Centro 56 11,6 60 12,4 116 24,0
Sul 62 12,8 133 27,5 195 40,3
Curso
Arquitectura 45 59.9 37 7,6 82 16,9
Ciéncias Farmacéuticas 10 2.1 64 13,2 74 15,3
Enfermagem 21 4,3 86 17,8 107 22,1
Engenharia do Ambiente 13 2.7 15 3,1 28 5,8
Engenharia Civil 36 7,4 8 1,7 44 9,1
Engenharia Informatica 23 4.8 10 2.1 33 6.8
Psicologia 31 6.4 85 17,6 116 24,0
Ano de Escolaridade
1° Ano 101 20,9 151 31,2 252 52,1
2° Ano 59 12,2 114 23,6 173 35,7
3° Ano 19 3,9 40 8,3 59 12,2
Tipo de Actividade
Estudante 159 32,9 288 59,5 447 92,4
Trabalhador - Estudante 20 4,1 17 3,5 37 7,6
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n % n % N %
Religido
Catolica 140 29.4 250 52,5 390 81,9
Protestante 3 429 4 57,1 7 1,5
Jeova 4 0,8 2 0,4 6 1,3
Hinduista 0 0 1 0,2 1 0,2
Judaica 3 0,6 1 0,2 4 0,8
Budista 1 0,2 0 0 1 0,2
Evangélica 1 0,2 3 0,6 4 0,8
Ateu 17 3,6 22 4,6 39 8,2
Agnostico 8 1,7 16 3,4 24 5,0
Militante algum Partido
Sim 17 3,5 20 4,1 37 7,7
Nio 162 33,5 284 58,8 446 92,3
Bloco Esquerda 2 66,7 1 33,3 3 100,0
Movimento Partido da Terra 1 100 0 0 1 100,0
Partido Comunista 1 100 0 0 1 100,0
Partido “os Verdes” 3 75 1 25 4 100,0
Partido Humanista 1 100 0 0 1 100,0
Partido Popular 1 50,0 1 50,0 2 100,0
Partido Social Democrata 2 25 6 75 8 100,0
Juventude Social Democrata 3 37,5 5 62,5 8 100,0
Partido Social 4 40 6 60 10 100,0
Opcoes Politicas
Direita 83 19,2 144 33,3 227 52,4
Centro-Direita 4 0,9 2 0,5 6 14
Extrema-Direita 1 0,2 1 0,2
Esquerda 56 12,9 80 18,5 136 31,4
Centro-Esquerda 3 0,7 3 0,7 6 1,4
Nenhuma 20 4,6 36 8,3 56 12,9
Habilitagdes Pai
Analfabeto 1 0,2 1 0,2 2 0,4
1° Ciclo Ensino Basico 41 8.8 80 17,1 121 25,9
2° Ciclo Ensino Basico 14 3,0 27 5,8 4 8.8
3° Ciclo Ensino Basico 36 7,7 55 11,8 91 19,4
Ensino Secundario 45 9.6 80 17,1 125 26,7
Curso Técnico Profissional 4 0,9 80 11,1 9 1,9
Bacharelato Incompleto 1 0,2 2 0,4 3 0,6
Bacharelato Completo 0 0 3 0,6 3 0,6
Licenciatura Incompleta 3 0,6 6 1,3 9 1,9
Licenciatura Completa 25 5,3 29 6,2 54 11,5
Pés-Graduagao 0 0 2 0,4 2 0,4
Mestrado 2 04 3 0,6 5 1,1
Doutoramento 1 0,2 2 0,4 3 0,6




Representagées Sociais, Procura Sensagoes, Atitudes Sexuais, Comportamentos de Risco 194
n Y0 n %o N Y%

Habilitacdes Mae

Analfabeto 0 0 1 0,2 1 0,2
1° Ciclo Ensino Basico 33 7,0 67 14,2 100 21,1
2° Ciclo Ensino Basico 28 5,9 38 8,0 66 14,0
3° Ciclo Ensino Basico 33 7,0 61 12,9 94 19,9
Ensino Secundario 43 9,1 76 16,1 119 25,2
Curso Técnico Profissional 3 0,6 1 0,2 4 0,8
Bacharelato Incompleto 0 0 2 0,4 2 0,4
Bacharelato Completo 0 0 1 0,2 1 0,2
Licenciatura Incompleta 5 1,1 7 1,5 12 2.5
Licenciatura Completa 28 5,9 33 7,0 61 12,9
P6s-Graduagao 1 0,2 0 0 1 0,2
Mestrado 1 0,2 5 1,1 6 1,3
Doutoramento 1 0,6 5 1,7 6 11,3
Orientacao Sexual

Heterossexual 170 35,2 299 61,9 469 97,1
Homossexual 7 1.4 2 04 9 1,9
Bissexual 2 0,4 3 0,6 5 1,0
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ANEXO G

Seccdo 2 — Comportamento sexual e risco do VIH/SIDA
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Comportamento Sexual e risco do VIH/SIDA
Sexo Masculino Sexo Feminino Total
(n=179) (n=305) (N=484)
n Y0 n Y0 N Y0
Inicio da vida sexual
Sim 155 32,0 223 46,1 378 78,1
Nao 24 5,0 82 16,9 106 21,9
Idade da 1° relagdo sexual
9 Anos 2 0,5 0 0 2 0,5
10 Anos 1 0,3 0 0 1 0,3
12 Anos 1 0,6 0 0 1 0,3
13 Anos 4 1,1 0 0 4 1,1
14 Anos 5 1,3 11 2,9 16 4,2
15 Anos 19 5,0 23 6,1 42 11,1
16 Anos 31 8,2 46 12,2 77 20,4
17 Anos 44 11,6 62 16,4 106 28,0
18 Anos 28 7,4 45 11,9 73 19,3
19 Anos 9 2.4 17 4,5 26 6,9
20 Anos 6 1,6 13 34 19 5,0
21 Anos 5 1,3 3 0,8 8 2,1
23 Anos 0 0 2 0,5 2 0,5
24 Anos 0 0 1 0,3 1 0,3
Local inicio vida sexual
Casa propria 98 23,5 146 35,0 244 58.5
Casa namorado(a) 26 6,2 31 7.4 57 13,7
Parque campismo 5 1,2 8 1,9 13 3,1
Residéncia estudantes 2 0,5 1 0,2 3 0,7
Campo futebol 1 0,2 1 0,2 2 0,5
Hotel/Pensiao/Residencial 5 1,2 12 2,9 17 4,1
Automovel 6 1.4 12 2,9 18 4,3
Garagem 3 0,7 0 0 3 0,7
Praia 15 3,6 38 9,1 53 12,7
Jardim publico 4 1,0 3 0,7 7 1,7
Meétodo anticoncepcional na
1* relagdo sexual
Sim 120 31,8 196 52,0 316 83,8
Nao 35 9,3 26 6,9 61 16,2
Qual
Coito interrompido 6 1,9 2 0,6 8 2,5
Pilula 6 1,9 7 2,2 13 4,1
Espumas 1 0,3 3 1,0 4 1,3
Preservativo 98 31,2 148 47,1 246 78,3
Preservativo e Pilula 8 2.5 35 11,1 43 13,7
Numero de parceiros
sexuais ao longo da vida
01 Parceiro 63 16,8 108 28,8 171 45,6
02 Parceiros 27 7,2 56 14,9 83 22,1
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n % n % N %

03 Parceiros 18 4.8 28 7,5 46 12,3
04 Parceiros 8 2,1 8 2,1 16 4,3
05 Parceiros 8 2,1 12 3,2 20 5,3
06 Parceiros 5 1,3 3 0,8 8 2,1
07 Parceiros 7 1,9 2 22,2 9 2,4
08 Parceiros 4 1,1 1 0,3 5 1,3
09 Parceiros 3 0,8 0 0 3 0,8
10 Parceiros 4 1,1 3 0,8 7 1,9
11 Parceiros 1 0,3 0 0 1 0,3
12 Parceiros 2 0,5 1 0,3 3 0,8
15 Parceiros 1 0,3 0 0 1 0,3
17 Parceiros 1 0,3 0 0 1 0,3
20 Parceiros 1 0,3 0 0 1 0,3
Numero de parceiros
sexuais no ultimo ano
0 Parceiros 4 1,1 10 2,7 14 3,7
01 Parceiro 112 29,9 185 49,5 297 79,4
02 Parceiros 19 5,1 21 5,6 40 10,7
03 Parceiros 8 2,1 3 0,8 11 2,9
04 Parceiros 6 1,6 3 0,8 9 2.4
05 Parceiros 1 0,3 0 0 1 03
06 Parceiros 1 0,3 0 0 1 0,3
08 Parceiros 1 0,3 0 0 1 0,3
Numero de parceiros
sexuais no ultimo més
0 Parceiros 26 7,0 39 10,4 65 17,4
01 Parceiro 118 31,6 180 48,1 298 79,7
02 Parceiros 7 1,9 3 0,8 10 2,7
03 Parceiros 1 0,3 0 0 1 0,3
Relagdo sexual parceiro fixo
Sim 115 29,8 175 45,3 290 75,1
Nao 42 10,9 54 14,0 96 24,9
Utilizagao preservativo
parceiro fixo
Sempre 48 16,6 75 26,0 123 42.6
Ocasionalmente 42 14,5 59 20,4 101 34,9
Nunca 24 8,3 41 14,2 65 22,5
Relagdo sexual parceiro
ocasional
Sim 24 6,3 10 29,4 34 8,9
Nio 154 40,4 227 59,6 347 91,1
Utilizagdo preservativo
parceiro ocasional
Sempre 17 53,1 6 18,8 23 71,9
Ocasionalmente 6 18,8 3 94 9 28,1
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n % n % N %

Frequéncia relagdes sexuais
1 vez por dia 3 0,8 7 1,9 10 2,8
Mais de 1 vez por dia 15 4,1 13 3,6 28 7,7
Mais de 1 vez por semana 76 20,9 115 31,7 191 52,6
Mais de 1 vez por més 30 8,3 38 10,5 68 18,7
De 2 em 2 meses 8 2,2 16 10,5 68 18,7
De 6 em 6 meses 2 0,6 5 14 7 1,9
1 vez por ano 1 0,6 3 0,8 4 1,1
Quando calha 11 3,0 9 2.5 20 5,5
Nenhuma vez 3 0,8 8 2,2 11 0,3
Conhecimento DST
Sim 173 36,5 301 62,3 474 98,1
Nio 6 1,2 3 0,6 9 1,9
Quais
VIH 171 36,9 292 63,1 463 100,0
HPV 6 37,6 10 62,5 16 100,0
Hepatite B 71 37,4 119 62,6 190 100,0
Sifilis 90 34,0 175 66,0 265 100,0
Candidiase 18 33,3 36 66,7 54 100,0
Gonorreia 49 34,3 94 65,7 143 100,0
Clamidia 7 25,9 20 74,1 27 100,0
Tricomoniase 6 37,5 10 62,5 16 100,0
Pediculo Pubica 12 48,0 13 52,0 25 100,0
Herpes genitais 59 31,6 128 68,4 187 100,0
Sintomas DST
Feridas orgdos genitais 98 43,1 189 65,9 287 100,0
Dores abdominais 30 44,1 38 55,9 68 100,0
Dificuldades em urinar 62 38,0 101 62,0 163 100,0
Comichao nos 6rgaos 83 35,0 154 65,0 237 100,0
sexuais
Corrimento na uretra/pénis 76 394 117 60,6 193 100,0
Corrimento vaginal 63 36,6 109 63,4 172 100,0
Andlises ao sangue 24 369,3 37 60,7 61 100,0
Sintomas nio observaveis 9 40,9 13 59,1 22 100,0
Nao sei/desconheco 41 40,2 61 59,8 102 100,0
Teve DST
Sim 16 3,3 9 1,9 25 5,2
Nao 144 29,9 277 57,5 421 87,3
Nio sei 18 3,7 18 3,7 36 7,5
Comunicou ao parceiro
Sim 14 51,9 9 33,3 23 85,2
Nio 3 11,1 1 3,7 4 14,8
Teste do VIH/SIDA
Sim 48 9,9 97 20,1 145 30,0
Nio 131 27,1 207 429 338 70,0
Resultado Teste VIH/SIDA
Negativo 45 31,0 92 63,4 137 94,5
A aguardar resultado 2 1,4 6 4,1 8 5,5
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n 9o n Y% N %
Forma contdgio VIH/SIDA
Abrago ou aperto mao
Falso 169 35,9 289 61,4 458 97,2
Naio sei 6 1,3 7 1,5 13 2,8
Partilha utensilios
alimentares (talheres...)
Verdadeiro 19 4,0 24 5,1 43 9,1
Falso 127 26,8 251 53,1 378 79,9
Nao sei 29 6,1 23 4,9 52 11,0
Beijo intimo boca a boca
Verdadeiro 29 6,1 42 8,9 71 15,0
Falso 121 25,6 229 48,4 350 74,0
Nao sei 25 5,3 27 5,7 52 11,0
Respiracao, tosse, espirro
Verdadeiro 15 53,6 13 46,4 28 5,9
Falso 134 28,3 252 53,2 386 81,4
Nao sei 26 5,5 34 7,2 60 12,7
Transfusdo sanguinea
Verdadeiro 173 35,8 295 61,1 468 96,9
Falso 2 0,4 6 1,2 8 1,7
Nao sei 4 0,8 3 0,6 7 1,4
Partilha seringas (injectar
drogas)
Verdadeiro 174 36,0 303 62,7 477 98,8
Falso 2 0,4 1 0,2 3 0,6
Nao sei 2 0,4 1 0,2 3 0,6
Comportamentos que utiliza
para evitar VIH/SIDA
Utilizagao preservativo 114 36,7 197 63,3 311 100,0
Parceiro fixo/monogamia 29 33,3 58 66,7 87 100,0
Confianga no parceiro 15 45,5 18 54,5 33 100,0
Evitar contacto com sangue 27 31,0 60 69,0 87 100,0
contaminado/Transfusdes
N3ao partilhar seringas 18 29,0 44 71,0 62 100,0
Evitar contacto sexual com 4 66,7 2 33,3 6 100,0
“trabalhadores do sexo”
Abstinéncia sexual 7 36,8 12 63,2 19 100,0
Nenhum comportamento 12 60,0 8 40,0 20 100,0
preventivo
Relagdes sexuais
remuneradas
Sim 11 2,3 2 0,4 13 2,7
Nao 176 36,8 302 63,2 465 97,3
Utilizou preservativo
Sim 10 71,4 1 7,1 11 78,6
Nao 1 7,1 2 14,3 3 21,4
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n 9o n Y% N %

Utilizacdo de substancias
para conhecer parceiros
Substancias licitas 76 20,4 102 27,3 178 47,7
Substancias ilicitas 6 1,6 12 3,2 18 4,8
Ambas as substancias 45 12,1 75 20,1 120 32,2
Nenhuma substancia 19 5,1 38 10,2 57 15,3
Relacdes sexuais depois de
consumir alcool
Sim 4 0,9 0 0 4 0,9
Nao 144 32,8 266 60,6 410 93,4
Ocasionalmente 19 4,3 6 1.4 25 5,7
Relacdes sexuais depois de
consumir droga
Sim 4 0,9 0 0 4 0,9
Nao 155 36,0 259 60,2 414 96,3
Ocasionalmente 7 1,6 5 1,2 12 2,8
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ANEXO H

Seccdo 3 — Padroes de Consumo
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Padrdes de Consumo
Sexo Masculino Sexo Feminino Total
(n=179) (n=305) (N=484)
n Y0 n Y0 N %0
Frequéncia de utilizagao se
substancias
Beber Café
Nunca 29 31,2 64 13,3 93 19,3
Raras vezes 32 6.6 58 12,0 90 18,6
Algumas vezes 60 12,4 100 20,7 160 33,1
Muitas vezes 45 9,3 63 13,0 108 22,4
Sempre 12 2.5 20 4,1 32 6.6
Fumar Tabaco
Nunca 101 20,9 208 43,1 309 64,0
Raras vezes 18 3,7 33 6.8 51 10,6
Algumas vezes 24 5,0 23 4.8 47 9,7
Muitas vezes 28 5,8 23 4,8 51 10,6
Sempre 7 1,4 18 3,7 25 5,2
Beber Bebidas Alcodlicas
Nunca 18 3,7 34 7,1 52 10,8
Raras vezes 58 12,0 122 25,3 180 37,3
Algumas vezes 79 16,4 124 25,7 203 42,1
Muitas vezes 20 4,1 22 4.6 42 8,7
Sempre 3 0,6 2 04 5 1,0
Quais
Cerveja 107 45,0 131 55,0 238 100,0
Vinho 96 444 120 55,6 216 100,0
Bebidas brancas 106 36,7 180 62,3 286 100,0
Bebidas espirituosas 107 37,2 181 62,8 288 100,0
Tomar Anfetaminas
Nunca 165 34,4 293 61,0 458 95,4
Raras vezes 6 1,3 6 1,3 12 2,5
Algumas vezes 3 0,6 4 0,8 7 1,5
Muitas vezes 1 0,2 0 0 1 0,2
Sempre 1 0,2 0 0 1 0,2
Usar Cannabis
Nunca 124 25,8 260 54,1 384 79,8
Raras vezes 31 6.4 26 5.4 57 11,9
Algumas vezes 16 3,3 17 3,5 33 6,9
Muitas vezes 7 1,5 0 0 7 11,5
Tomar Tranqulizantes
Nunca 173 35,8 279 57,8 452 93,6
Raras vezes 4 0,8 21 4.3 25 5,2
Algumas vezes 1 0,2 5 1,0 6 1,2
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n % n % N %

Tomar Alicinogéneos

Nunca 171 354 300 62,1 471 97,5
Raras vezes 5 1,0 4 0,8 9 1,9
Algumas vezes 1 0,2 1 0,2 2 04
Muitas vezes 1 0,2 0 0 1 0,2
Tomar Ecstasy

Nunca 164 34,0 301 62,3 465 96,3
Raras vezes 8 66,7 4 33,3 12 2,5
Algumas vezes 3 0,6 0 0 3 0,6
Muitas vezes 2 04 0 0 2 04
Sempre 1 0,2 0 0 1 0,2
Usar Opiéceas

Nunca 176 36,4 305 63,1 481 99,6
Algumas vezes 2 04 0 0 2 0.4
Usar Inalantes

Nunca 178 36,9 302 62,7 480 99,6
Muitas vezes 0 0 2 0,4 2 0,4
Usar Solventes

Nunca 170 35,3 299 62,0 469 97,3
Raras vezes 4 0,8 3 0,6 7 1,5
Algumas vezes 2 0,4 3 0,6 5 1,0
Sempre 1 0,2 0 0 1 0,2
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ANEXO 1

Saturacdo nos itens correspondentes a Escala EAS nos factores apds a rotacao factorial
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Item F1 F2 F3 F4 F5 Fo6 F7 F8 F9 F10
EAS
01 ,010 ,852 ,076 ,044 ,032 ,039 -,010 ,027 -,192 -,005
02 11 ,833 ,149 ,059 ,022 ,013 -,014 ,000 -,055 ,033
03 195 | 311 | ,597 | -045 | ,027 | ,041 | -189 | -148 | ,146 -,027
04 ,021 , 701 ,209 ,025 -,036 ,036 -,238 ,005 ,183 -,001
05 -,033 471 ,5924 -,019 -,008 ,041 -,067 -,066 ,130 -,062
06 -,095 ,379 451 ,051 ,153 -,057 -,128 ,053 215 -,038
07 -,004 ,391 ,409 ,014 ,086 -,029 ,049 -,181 ,102 -,054
08 ,074 ,429 ,376 ,153 -,042 ,040 -,120 ,463 -,005 - 111
09 ,123 ,545 ,397 ,164 ,003 ,091 ,072 ,267 ,081 -113
10 ,053 ,702 ,065 ,165 ,004 074 -,169 ,055 ,282 ,035
11 ,069 ,346 ,162 ,184 -,003 ,037 -,178 ,458 ,269 ,035
12 -112 ,012 ,618 ,093 077 -,046 ,036 ,061 -,132 ,008
13 ,096 ,288 ,076 ,019 ,054 ,036 ,015 ,015 361 ,016
14 -,053 ,157 ,649 ,128 ,095 ,145 -,091 -,009 ,001 -,027
15 049 | 728 | 112 | 131 | 052 | 072 | -053 | 137 | 251 ,027
16 ,013 ,042 ,692 ,139 ,018 ,018 -,040 ,064 -,030 -,022
17 ,024 ,148 ,160 ,037 ,020 ,954 -,004 -,031 ,046 ,024
18 ,127 ,208 ,573 ,191 -,088 ,063 -,105 ,103 ,146 ,080
19 ,094 -,268 -,089 -,055 ,029 ,047 ,874 -,074 -,039 ,052
20 ,339 -,397 ,018 ,086 -,125 ,019 ,385 ,170 ,213 ,001
21 ,491 -,326 -,247 ,024 -,086 ,070 ,333 ,027 -,029 -,012
22 ,593 -,046 -,405 ,124 -,055 ,044 ,070 ,021 ,005 -,031
23 ,612 -,041 -,330 ,078 -,072 ,076 ,045 -,073 -,038 -,025
24 ,180 ,031 -,086 ,059 ,014 942 -,030 ,023 ,000 -,020
25 ,A487 ,078 -,239 -,056 ,080 ,059 ,005 -,141 ,092 ,022
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Item F1 F2 F3 F4 F5 Fé6 F7 F8 F9 F10

EAS
26 492 ,188 ,098 ,120 -,091 ,043 -,089 | -516 -,002 -,005
27 ,525 ,260 ,060 ,075 -,138 ,057 -074 | -,529 ,150 -,018
28 ,652 ,176 ,027 -074 | -,108 ,035 -010 | -,236 ,168 ,044
29 ,581 -,020 | -,014 | -,107 ,023 -,006 ,198 ,021 ,065 ,100
30 ,267 -011 | -,061 ,026 -,027 ,004 ,051 -,012 ,020 957
31 ,640 -019 | -,097 | -,045 ,071 ,012 ,089 ,065 -,028 ,083
32 ,613 -053 241 125 ,075 ,042 -,062 ,202 -,119 ,083
33 ,718 -,014 ,002 -,007 ,045 ,061 ,079 ,049 -,078 ,058
34 ,694 ,037 ,056 ,125 ,065 -031 | -,138 | -,104 ,041 ,013
35 ,734 ,044 ,095 ,024 ,034 -002 | -,048 ,004 ,049 ,029
36 ,679 ,009 -018 | -,122 ,041 ,034 ,070 -,021 ,003 -,039
37 ,541 ,183 ,007 -,144 ,378 -022 | -,077 ,051 ,033 ,062
38 ,126 -,078 ,185 ,013 ,138 -,002 | -,089 ,118 -016 | -,073
39 ,201 A77 -,100 ,047 ,711 -,007 171 ,039 -,007 ,047
40 -102 | -,028 ,122 ,323 ,682 ,055 -055 | -,129 ,072 -,003
41 172 122 ,239 ,586 ,324 ,057 -,167 ,048 ,134 -,046
42 ,025 ,204 212 ,667 ,155 ,047 -073 | -,058 ,072 ,008
43 ,009 ,098 ,098 857 -,021 ,018 ,115 ,079 -,94 ,038

F1 — Comunhao

F2 — Permissividade

F3 — Sexo ocasional

F4 — Sexo utilitario

F5 — Instrumentalidade

F6 — Atitudes

F7 — Envolvimento

F8 — Liberdade de escolha
F9 — Experiéncia

F10 — Forma de comunicagao
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ANEXO K

Saturacdo nos itens correspondentes a Escala MCAS nos factores apds a rotacao

factorial



Representagdes Sociais, Procura Sensagdes, Atitudes Sexuais, Comportamentos de Risco 208
Item Factor | Factor | Factor | Factor | Factor | Factor | Factor | Factor
MCAS 1 2 3 4 5 6 7 8

MCAS 1 -,023 -,029 -,043 ,000 -,619 ,158 251 ,013
MCAS 2 ,039 -,100 -,132 -,127 -,342 ,203 496 -,089
MCAS 3 -,009 -,070 -, 118 ,007 -,308 ,023 995 ,023
MCAS 4 -,014 175 -,074 ,034 1,024 -,044 ,014 -,016
MCAS 5 -,031 ,190 -,086 ,046 ,657 ,050 -,466 -,037
MCAS 6 ,030 ,120 ,107 -,205 -,095 ,659 ,073 -,071
MCAS 7 ,125 ,153 ,057 365 ,051 -,090 -,150 -,023
MCAS 8 ,020 ,308 -,035 823 -,225 -,286 -,362 -,056
MCAS 9 ,015 ,151 -,109 -,058 -,096 895 ,048 ,039
MCAS 10 | ,014 ,106 ,114 959 ,196 -,086 ,434 ,092
MCAS 11 | ,055 499 ,089 ,270 ,139 ,184 -,030 -,054
MCAS 12 | -,067 ,499 ,167 ,136 ,110 ,116 -,045 -,050
MCAS 13 | ,009 506 ,120 ,106 ,062 ,102 -,032 ,024
MCAS 14 | -,002 990 -,064 -,090 -,018 -,483 ,155 ,043
MCAS 15| ,035 488 ,205 ,060 ,055 ,082 -,146 -,034
MCAS 16 | ,122 466 ,447 -,043 ,034 112 -,055 ,051
MCAS 17 | ,132 372 ,670 -,006 -,050 ,097 -,197 -,084
MCAS 18 | ,009 -,067 -, 787 -,054 -,028 ,062 ,001 ,089
MCAS 19 | -,077 -,126 =777 -,031 077 ,012 ,124 ,082
MCAS 20 | ,140 ,148 ,771 ,059 ,025 -,003 ,095 ,116
MCAS 21 | 1,056 ,029 ,141 ,024 -,035 ,054 117 -,302
MCAS 22 | ,967 ,025 ,249 ,033 ,034 ,016 ,006 -,306
MCAS 23 -,075 -,143 ,007 -,068 -,067 -,029 1,233
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Item Factor | Factor | Factor | Factor | Factor | Factor | Factor | Factor
MCAS 1 2 3 4 5 6 7 8

MCAS 24 | 1,241 | -,039 ,013 ,089 -,036 ,057 -,033 ,026

MCAS 25 | 1,141 ,075 ,045 ,053 ,009 -,050 -,060 ,090

F1 — Embarago na compra

F2 — Estigma associado ao utilizador do preservativo
F3 — Embaraco na negociacdo do preservativo

F4 — Desprazer associado a utilizacdo do preservativo
F5 — Fiabilidade do preservativo

F6 — Prazer associado 4 utilizagdo do preservativo

F7 — Eficécia do preservativo

F8 — Falso embaraco na compra
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ANEXO J

Teste Manny — Whitney entre Sexos
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Mann-Whitney

Factores Estatistica Teste Z Significancia Sexo N 11\{4;?112
RSSSS1AGR 13181,500 7,538 0.000 ; ;gg ?g;:;;
RSSSS2AGR 19101,500 -3,589 0.000 ; ;g? ggg:;g
RSSSSTOTAL 13983,000 6,333 0.000 ; ;gf ?g%g
EAS1AGR 24667,000 0,093 0.926 : o 223;;;
EAS2AGR 18610,000 -4,633 0.000 ; ;g; 238;;
EAS3AGR 18555,500 5,128 0.000 : e 2?3;2;
EAS4AGR 22758,500 2,104 0.035 ; 559 Zggfgg
EAS5AGR 22527,500 2,118 0.034 L
EAS6AGR 24813,500 1,131 0.258 : i Zgg:g;
EASTOTAL 16693,000 -4,476 0.000 ; ;gg fg?;i;
MCAS1AGR 20492,500 3,130 0.002 : 1 222;23‘
MCAS 2AGR 20973,000 3,688 0.000 ] i 3?231
MCAS 3AGR 20869,500 1,622 0.105 : 1 ggifg
MCAS 4AGR 23482,500 1,458 0.145 : 560 Zggfgg
MCAS 5AGR 23120,000 2,410 0.016 ] 8 22;;3;
MCAS6AGR 24883,500 0,670 0.503 50023759
MCAS7AGR 21988,500 2,743 0.006 ] 12 glgﬁg
MCASTOTAL 22382,500 -0.087 0.931 : s 3?3322
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ANEXOL

Teste de Kruskal-Wallis para as 3 Universidades



Representagoes Sociais, Procura Sensagoes, Atitudes Sexuais, Comportamentos de Risco 213
Kruskal-Wallis

Qui-Quadrado | Graus de Liberdade | Significancia | Univ | N | Mean Rank
1 165 211,18
RSSSS1AGR 7,795 2 0.020 2 102 252,74
3 176 214,34
1 167 217,31
RSSSS2AGR 1,646 2 0.439 2 106 224,42
3 178 235,10
1 160 210,08
RSSSSTOTAL 1,825 2 0.401 2 100 231,24
3 173 215,17
1 164 209,77
EAS1AGR 7,627 2 0.022 2 108 228,13
3 187 248,82
1 165 215,87
EAS2AGR 4,126 2 0.127 2 110 245,88
3 189 239,23
1 168 233,71
EAS3AGR 5,127 2 0.077 2 111 257,43
3 189 221,73
1 167 231,02
EAS4AGR 0,494 2 0.781 2 112 241,73
3 188 232,04
1 166 240,00
EAS5AGR 0,722 2 0.697 2 112 230,24
3 187 228,44
1 169 222,69
EAS6AGR 3,664 2 0.160 2 114 244,02
3 192 247,91
1 160 197,98
EASTOTAL 7,087 2 0.029 2 98 236,69
3 178 226,93
1 164 214,76
MCAS1AGR 4,126 2 0.127 2 110 246,11
3 186 235,15
1 167 239,92
MCAS 2AGR 4,875 2 0.087 2 112 250,13
3 189 220,45
1 162 240,12
MCAS 3AGR 3,746 2 0.154 2 112 239,26
3 187 218,15
1 168 215,46
MCAS 4AGR 6,048 2 0.490 2 111 254,91
3 187 237,00
1 169 254,73
MCAS 5AGR 4,260 2 0.119 2 114 235,85
3 193 225,85
1 168 226,53
MCAS6AGR 1,468 2 0.480 2 112 231,95
3 188 243,14
1 167 219,92
MCAS7AGR 7,291 2 0.026 2 113 224,94
3 190 255,48
1 155 206,91
MCASTOTAL 3,504 2 0.173 2 104 236,78
3 180 221,58
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ANEXO M

Teste de Kruskal-Wallis para os 7 Cursos



Representagoes Sociais, Procura Sensagoes, Atitudes Sexuais, Comportamentos de Risco 215
Kruskal-Wallis
Qui-Quadrado | Graus de Liberdade | Significancia | Curso | N | Mean Rank
1 73 235,67
2 67 187,89
3 101 197,33
RSSSSIAGR 21,249 6 0,002 4 | 25| 20540
5 43 274,07
6 26 202,08
7 108 244,90
1 74 234,50
2 70 199,84
3 101 231,99
RSSSS2AGR 4,634 6 0,592 4 27| 22630
5 42 228,06
6 28 206,54
7 109 235,61
1 72 224,93
2 66 187,05
3 100 213,19
RSSSSTOTAL | 12087 6 0,06 4 |25 | 20330
5 41 258,77
6 25 181,72
7 104 229,49
1 77 213,45
2 71 236,04
3 101 252,89
EASIAGR 8,167 6 0,226 4 | 25| 193,04
5 44 225,83
6 32 200,16
7 109 235,48
1 77 208,91
2 69 225,67
3 103 234,48
EAS2AGR 8,411 6 0,210 4 28 263,18
5 42 272,56
6 31 214,31
7 114 233,43
1 78 246,54
2 69 200,54
3 103 225,33
EAS3AGR 15,975 6 0,014 4 28 219,93
5 44 291,30
6 32 209,08
7 114 243,89
1 79 238,68
2 68 208,86
3 102 238,75
EAS4AGR 4,008 6 0,676 4 28 212,45
5 44 245,70
6 31 239,98
7 115 240,59
EAS5AGR 6,959 6 0,325 1 78 219,15
2 68 258,93
3 101 212,02
4 27 239,11
5 44 243,38
6 32 224,03
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7 115 242,58
1 79 220,43
2 72 235,36
3 103 253,10
EAS6AGR 3,698 0,718 4 28 250,00
5 44 225,59
6 33 230,30
7 116 242,20
1 73 205,45
2 63 204,13
3 100 221,17
EASTOTAL 058 0,316 4 25 207,00
’ 5 42 248,49
6 28 188,79
7 105 232,32
1 76 223,95
2 70 263,56
3 103 214,66
MCAS1AGR 11,607 0,071 4 27 205,30
5 43 241,36
6 29 275,50
7 112 219,11
1 80 219,06
2 71 196,92
3 102 227,65
MCAS 2AGR 18,1 0,006 4 28 264,66
5 43 275,45
6 31 233,39
7 113 252,47
1 79 238,02
2 69 212,70
3 103 234,60
MCAS 3AGR 2,634 0,853 4 25 233,52
5 43 236,48
6 31 244,34
7 111 227,63
1 77 235,21
2 70 218,21
3 103 229,14
MCAS 4AGR 3,723 0,714 4 28 239,25
5 43 266,19
6 30 227,87
7 115 233,42
1 81 265,13
2 72 196,44
3 104 224,87
MCAS 5AGR 25,001 0,000 4 28 200,16
5 44 304,39
6 32 226,48
7 115 245,87
1 78 251,11
MCAS6AGR 2 |70 | 21761
3 102 221,98
12,464 0,052 4 28 271,77
5 44 190,77
6 31 261,89
7 115 244,89
20,88 0,002 1 80 237,48
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1 80 237,48

2 71 281,46

3 104 238,47

MCAS7AGR 20,88 0,002 1 > 27778
5 44 189,39

6 29 239,38

7 115 209,81

1 73 235,88

2 68 205,44

3 100 204,19

MCASTOTAL 4,426 0,619 4 25 231,14
5 41 232,40

6 26 230,08

7 106 223,42
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ANEXO N

Teste de Kruskal-Wallis para as 3 Categorias de Idade
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Kruskal-Wallis

Qui-Quadrado | Graus de Liberdade | Significancia | Idade | N | Mean Rank
1 185 206,37
RSSSS1AGR 13,985 2 0,001 2 150 212,85
3 108 261,48
1 189 224,56
RSSSS2AGR 0,645 2 0,724 2 150 221,66
3 112 234,24
1 183 199,63
RSSSSTOTAL 14,197 2 0,001 2 146 210,77
3 104 256,32
1 195 218,17
EAS1AGR 3,496 2 0,174 2 155 232,66
3 109 247,38
1 198 227,15
EAS2AGR 3,152 2 0,207 2 | 157 22546
3 109 252,36
1 203 231,20
EAS3AGR 1,285 2 0,526 2 156 230,05
3 109 247,01
1 200 235,07
EAS4AGR 5,512 2 0,064 2 155 216,84
3 112 255,83
1 200 229,00
EAS5AGR 9,631 2 0,008 2 154 214,78
3 111 265,50
1 206 233,41
EAS6AGR 3,853 2 0,146 2 158 229,19
3 111 259,06
1 181 209,42
EASTOTAL 10,17 2 0,006 2 151 205,79
3 104 252,76
1 198 254,31
MCAS1AGR 16,331 2 0,000 2 152 227,91
3 110 191,22
1 203 224,54
MCAS 2AGR 5,204 2 0,074 2 153 231,79
3 112 256,25
1 199 240,89
MCAS 3AGR 4,029 2 0,133 2 153 231,16
3 109 212,71
1 201 237,87
MCAS 4AGR 1,231 2 0,540 2 155 236,56
3 110 221,20
1 204 233,79
MCAS 5AGR 3,338 2 0,188 2 159 230,40
3 113 258,40
1 201 248,00
MCAS6AGR 3,764 2 0,152 2 155 222,62
3 112 226,71
1 203 235,73
MCAS7AGR 1,214 2 0,545 2 158 242,77
3 109 224,53
1 190 230,44
MCASTOTAL 3,788 2 0,150 2 145 220,40
3 104 200,36
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ANEXO O

Correlacdo de Pearson em fun¢do do consumo de substancias licitas
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Substancias Licitas
Factores Correlacao de ‘ Gra‘u o N
Pearson de Significancia

RSSSS1AGR 0,273** 0,000 441
RSSSS2AGR 0,177** 0,000 449
RSSSSTOTAL 0,303** 0,000 431
EAS1AGR 0,185** 0,000 457
EAS2AGR 0.324** 0,000 462
EAS3AGR 0,230** 0,000 466
EAS4AGR 0,099** 0,032 465
EAS5AGR -0,003 0,941 463
EASBAGR 0,099* 0,032 473
EASTOTAL 0,341** 0,000 434
MCAS1AGR -0,0204** 0,000 458
MCAS 2AGR 0,074 0,109 466
MCAS 3AGR -0,024 0,616 459
MCAS 4AGR 0,098* 0,035 464
MCAS 5AGR 0,031 0,508 474
MCASBAGR -0,025 0,588 466
MCAS7AGR -0,061 0,188 468
MCASTOTAL -0,031 0,520 el

Nota: *p <0,05, **p <0,01
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ANEXO P

Correlagdo de Pearson em funcdo do consumo de substancias ilicitas
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Substincias Ilicitas

Factores Correlacdo de ‘ Gfa‘u o N
Pearson de Significancia

RSSSS1AGR 0,300** 0,000 436
RSSSS2AGR 0,223** 0,000 444
RSSSSTOTAL 0,335%* 0,000 426
EAS1AGR 0,077 0,103 451
EAS2AGR 0,354** 0,000 456
EAS3AGR 0,273** 0,000 460
EAS4AGR 0,188"* 0,000 459
EAS5AGR 0,049 0,296 457
EAS6AGR 0,470** 0,000 467
EASTOTAL 0,419%* 0,000 428
MCAS1AGR 10,079 0,094 4053
MCAS 2AGR 0,124** 0,008 461
MCAS 3AGR 0,082 0,082 4053
MCAS 4AGR 0,012* 0,016 459
MCAS 5AGR 0,051 0,270 468
MCAS6AGR 10,040 0,397 460
MCAS7AGR 0,0154** 0,001 462
MCASTOTAL 0,050 0,300 432

Nota: *p <0,05, **p <0,01
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ANEXO Q

Teste Manny — Whitney para a Pratica do Cibersexo
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Mann-Whitney

Factores Estatistica Teste Z Significancia l?réticas N Mean
Cibersexo Rank
RSSSS1AGR 1849,500 3,437 0.001 ] o 33?5;
RSSSS2AGR 1943,500 -3,324 0.001 ; ;373 23?;23
RSSSSTOTAL 2057,500 -4,152 0.000 ; 41175 g??ig
EAS1AGR 2606,000 2,137 0.033 : = gg‘;;}
EAS2AGR 3495,500 0,547 0.584 : o 333322
EAS3AGR 2408,500 2,659 0.008 : = géggg
EAS4AGR 3675,000 0,261 0.794 ] 1io | 2a35
EAS5AGR 3493,000 -0,569 0.570 ! 1 g;gj‘g
EAS6AGR 3417,500 -0,885 0.376 ] T 23333;
EASTOTAL 2057,500 2916 0.004 : e 3‘1’2;12
MCAS1AGR 3696,000 -0,115 0.909 : e gggﬁl
MCAS 2AGR 2730,500 1,451 0.147 ] = ZZ:?Z
MCAS 3AGR 3320,500 0,935 0.350 : ot
MCAS 4AGR 2367,000 -2,673 0.008 ; 41478 3;;;;2
MCAS 5AGR 3387,500 0,935 0.350 : 1o 322333
MCAS6AGR 3018,000 1517 0.129 : = ;2233
MCAS7AGR 3413,500 0,798 0.425 : 3 ae
MCASTOTAL 2057,500 1,956 0.050 : o




