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Obijectivo

Estudar os conhecimentos, representacgdes e prdticas
face a contracepgcdo, bem como o recurso a
profissionais e servicos de satde de populagdes em
contexto de Formacdo Profissional.

|—|_—{> Dar resposta ds necessidades ndo resolvidas
em matéria de educacdo contraceptiva,

promovendo o uso regular e consistente da
contracepcdo e as escolhas contraceptivas mais
adequadas as/aos utilizadores/as.



Caracterizacdo
N

71 Realizagdo de 15 entrevistas (focus group)
1 No més de Julho 2011

1 Em 5 regic")es (Norte, Centro, Lisboa e Vale do Tejo, Alentejo e Algarve)

|| Homens [ Mulheres
Adolescentes 2 grupos 3 grupos
(16-19 anos) (n=23) (n=27)
Jovens Adultos 2 grupos 3 grupos
(20-30 anos) (n=15) (n=29)
Adultos 2 grupos 3 grupos
(>30 anos) (n=17) (n=28)

6 grupos 9 grupos

0 Total Homens=55 Total mulheres=84 N total=139



oot

Temas:

1. Contracepcdo

2. Infecgoes Sexualmente Transmissiveis (I1ST)
3. Fontes de Informagdo

4. Utilizagcdo recursos

5. Temas para formagdo



1. Contracepgdo
—

MC referidos:

“ Contraceptivos Hormonais Métodos de Barreira Esterilizagdo

Preserv. Preserv. Diafrag  Espermi Laqueag  Vasecto

Pilula Injecgéio Implante Adesivo Anel . - )
masc. fem. ma cida do mia

v v v v v v v v v v v

Adolescentes

Jovens
Adultos

2 Em nenhum grupo sdo referidos os métodos naturais;

0 Os adolescentes sdo o grupo que conhece mais métodos; os
adultos, os que tém menos informacdo.




1. Contracep¢do g

— revelam conhecimento sobre o método e informagdo
correcta sobre a sua utilizacdo, mas muitas vezes dassentes em
mitos e representacdes negativas (adolescentes e adultos).

— Chamado frequentemente de “chip”, a informagdo
sobre o seu funcionamento é genericamente correcta, d excepgdo

do prazo (“dura ano e meio”, “dd para toda a vida”, “5 anos”);
também revelam representacdes negativas (“engorda”, “a mulher

fica muito nervosa” e “desregula os ciclos”)
— Apesar de escassa, a informagdo que tém é correcta.

— Apenas referido pelos adolescentes, a informagdo é
insuficiente e errada sobre o método, baseada na confusdo com
outros métodos (DIU e diafragma).



1. Contracep¢do g

— A informagdo é escassa mas correcta; alguma confusdo
com o implante e diafragma.

— Demonstram ter uma informagdo
completa e consistente sobre a sua utilizagdo, cuidados a ter
e funcées do preservativo. Reforcam a importdncia de ser o
Unico que protege das IST.

— Embora a maioria nunca tenha visto,
conhecem a sua utilizacdo e funcionalidade mas tém algumas
informag¢des erradas e confusas (confusdo com o anel
vibratério). Representagdo do método como pouco atractivo e
desagradavel na sua utilizagdo.

— Conhecem o método mas a informagdo sobre o
seu uso & muito limitada e inconsistente; confusdo com o
preservativo feminino e o anel.



1. Contracep¢do

— Informagdo reduzida mas correcta.

— Informagdo reduzida mas correcta
sobre o método, nomeadamente sobre o seu cardcter
definitivo.

— Desconhecimento do método e das suas
caracteristicas pela maioria. Nos adolescentes e adultos,
predomina uma imagem negativa sobre o método e
manifestam-se duvidas sobre a reversdo do método.

— a informagdo correcta que
tém estd apenas associada ao facto de ser um método de
emergéncia, mas com uma conotagcdo altamente negativa e
destrutiva, principalmente nos jovens adultos “arrebenta uma
mulher”.



1. Contracep¢do

Pilula

- “Toma-se 30 vezes por més

e engorda que é uma
loucura”

- “Cria nas pessoas efeitos
secundarios, engordar,
ficarem com espinhas, ma
disposicao e dores de
cabeca”

- Ha um n? limite de meses
gue se pode tomar “depois
tem que se parar para
descansar”

- Provoca enjoos e engorda

Vasectomia

- “Laqueacao dos testiculos”
- “Soldam o canal”

E castrado, como se faz aos
touros”

- “Tiram os
espermatozdides”

- “S6 muito poucos homens
se sujeitam a esse tipo de
coisas”

- “Aquilo a que nos animais
se chama castracao”

- “O espermatozéide sai
morto”

Preservativo feminino

- "Penso que faz mais
barulho no inicio que o
preservativo masculino”
- “E muito grande e mete
impressao”

- “E uma espécie de anel
vibratorio”

- “Desconfortavel”

Contracep¢ao de
emergéncia

- Toma-se “quando ela pode
estar gravida”

- Utiliza-se “depois de
acontecer... engravidar”

- “E um disparate de
hormonas”

- “Da cabo do utero da
mulher”

- “E um aborto”

- Pode correr-se o risco de
nao engravidar mais

- “Aquilo faz muito mal, deixa
muito mal disposta, com
diarreia e dores de cabeca”
- Pode utilizar-se um n@
limitado de vezes

Nos adolescentes, afirma-se ainda que existe uma pilula masculina, mas “eu ndo tomava nem por nada

deste mundo...”, “um gajo ndo quer arriscar...”



1. Contracep¢do

Os adolescentes consideram como mais eficaz o preservativo (feminino
e masculino) e a laqueacdo de trompas; os jovens adultos consideram
a pilula e o preservativo “os dois juntos”, considerando o preservativo
como o Unico eficaz para prevencdo das IST; os adultos consideram a
abstinéncia, laquea¢do de trompas, a contracepgdo dupla e o
preservativo “porque sou eu que estou a utilizar e sei o que estou a
fazer”.

Os adolescentes e jovens adultos referem como situagdes de risco a
ndo utilizacdo do preservativo ou quando este rebentq;

Os adultos referem a ndo utilizagdo do preservativo e esquecimentos
na toma da pilula.



1. Contracep¢do

Adolescentes — todos os que sdo sexualmente activos j& utilizaram
preservativo masculino e a maioria utilizou na 1° relagdo sexual;
alguns referem que a parceira utiliza a pilula; referem a
utilizagdo de CE.

Jovens adultos — a maioria j& utilizou preservativo masculino, no
entanto, alguns referem ndo ter utilizado na 1° relagcdo sexual:
“ndo sou muito adepto”, é desconfortdvel; “na verdade é uma
questdo de sensibilidade”.

Adultos — Referem utilizar o preservativo masculino; associados a
estabilidade da relagdo (unido de facto/casamento) utilizam
outros métodos como: os hormonais, DIU ou laqueagdo de trompas.



2. IST

IST referidas:
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Adolescentes

Adultos
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2. IST (2)

“Nado utilizar equipamentos de protecgdo individual” (preservativo)
Mdltiplos parceiros

“Aspecto”
(ideia de que as IST sdo visiveis)

“Falta de honestidade” ||]
“Companheiros de ocasico”

Falta de higiene

Os adolescentes acrescentam “troca de seringas, troca de
gilletes, brincos ou piercings, escova de dentes”;

Os jovens adultos e adultos sugerem também ambientes de
discoteca e férias: “as noitadas e aquelas loucuras do
momento” (dlcool e drogas).



2. IST (3)

Mencionam a necessidade de realizar exames/andlises recorrendo
ao Centro de Saude (médico de familia ou PF), Hospital (consulta ou
Urgéncia) ou Farmdcias.

Os jovens adultos e adultos referem a importancia de
informar /tratar simultaneamente a parceira.

Sabem que as situagdes de risco se associam ao ndo uso do
preservativo; centram-se sobretudo no VIH e muitos j& fizeram o
teste em vdrios contextos;

Os adultos sdo o grupo que menos preocupacgdo revela.



3. Fontes de Informacdo
N

Adolescentes
Jovens Adultos

Adultos



4. Utilizacdo de Recursos

Os adultos sdo quem mais utiliza os recursos em

SSR — médico de familia, linhas telefénicas de ajuda e
farmdcia para aquisicdo de contracepcdo e ftestes de

gravidez;

Os jovens adultos recorrem ao CS para obter
preservativos;

Os adolescentes ndo utilizam nenhum recurso em

SSR.



5. Temas para formagdo
I

= * Conhecer os métodos contraceptivos, a sua utilizagdo,
Contracepgdo
vantagens e desvantagens

* Conhecer os servicos existentes e os objectivos dos
diferentes servicos

Servigos de Saude

* Os adolescentes sugerem ciclo menstrual, estimulagdo sexual e
Sexvalidade das Mulheres orgasmo; os jovens adultos, mencionam os temas maternidade e
gravidez na adolescéncia

* Os adultos sugerem a disfungdo sexual enquanto os jovens

Sexuvalidade dos Homens adultos apelam & sensibilizagdo para o reconhecimento da
saude sexual no masculino

* Infeccdes existentes, formas de contdgio e prevengdo
Aborto * Quadro legal, procedimentos e consequéncias

* Saber identificar, recursos existentes e formas de
prevengdo

Violéncia Sexual




- Grupo Mulheres

Temas:
1. Contracepcdo
2. IST

3. Fontes de Informagdo
4. Utilizagcdo recursos

5. Temas para formagdo



1. Contracepgdo
—

MC referidos:

Contraceptivos Hormonais
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1. Contracep¢do g

— No essencial, revelam conhecimentos e informacdes
correctas sobre a sua utilizagdo; paralelamente, e tal como os
homens, reproduzem ideias erradas sobre o método.

— As adolescentes ndo o referem e as jovens
adultas ndo conhecem bem; nas mais velhas, informagdo
essencial correcta sobre o método

— Informagdo consistente sobre o método e o seu
modo de funcionamento; paralelamente, com falsas ideias e
uma representagdo maioritariamente negativa.

— Entre as que conhecem, a informag¢do que tém é
parcialmente correcta (no Norte, ndo é referido por nenhuma
mulher, independentemente da idade)



1. Contracep¢do g

— Confusdo entre alguns métodos e informagdo
insuficiente ou errada sobre o método.

— Conhecido pela generalidade das mulheres, a
informagcdo que tém sobre o modo como se coloca e a sua
eficdcia é genericamente correcta; contudo, é confundido com
um método de barreira ou abortivo.

— Demonstram ter uma informacdo
consistente sobre a sua utilizagdo, cuidados a ter e fungdes do
preservativo. No entanto, surge uma imagem negativa
associada a sua utilizagdo.

— A maioria refere o método, ainda
que nunca tenha visto “ao vivo”; no entanto, as informagdes
que tém sdo pouco consistentes; representacdo do método
como pouco atractivo e desagraddvel na utilizagdo.



1. Contracep¢do

— Poucas referéncias, mas informacdo
correcta sobre aplicacdo e modo de funcionamento

— Poucas referéncias, mas
informacdo correcta sobre o método. Algumas ndo o
consideram um método contraceptivo por ser definitivo.

— Algumas também ndo o consideram como um
método pela mesma razdo: “ndo é um contraceptivo mas
uma maneira”. A informag¢do é reduzida mas correcta.

— Informagdo escassa e
parcialmente correcta referente ao seu cardcter de
emergéncia e prazo de utilizagdo, no entanto, associada a
uma imagem negativa e destrutiva do método.



1. Contracep¢do

O dlcool, “bebidas

com gas”, tabaco e
tensdo alta podem

interferir com a sua
eficdcia

Na semana de
pausa a mulher ndo
estd protegida

E importante fazer
descanso por causa
dos ovdrios

Durante a sua toma
ndo hd ovulagdo

porque “a pilula
mata o évulo”

Infertilidade “se
tomarmos muitos

anos seguidos”

Duragdo de 5 anos

“Muita gente diz
que ndo faz efeito”

“A médica disse
que se eu pusesse
engordava logo”
“Igual a pilula sé
que pode partir ou
deslocar”

“Se a pessoa cair
ou se bater com o
brago com muita
forca pode
quebrar”
Auséncia de
menstruagdio e
possiveis maleficios
para a saude

E um método para
mulheres que &
foram maes

“E um método
abortivo”

“O ovulo é
fecundado mas
depois ndo agarra
no Utero”
Rejeitado pela
igreja “... estd a
matar uma vida”
Com as relagdes
sexuais pode-se
deslocar

Possibilidade de
causar ferrugem

Tem que ser
mudado de 6 em 6
meses

MASCULINO

“E desconfortdvel”
“E muito esquisito”
Tira a “vontade
sexual”

FEMININO
“E muito grande”
“Mete impressdo”

“Esteticamente fica
mal”

“Parece um saco”

NOTA:

Discussdo e dividas
sobre a utilizagdo,
em simulténeo, do
preservativo
feminino e
masculino

“Ndo pode ser
tomado
frequentemente
porque faz mal”

“Duas vezes por
ano, disseram-me
na farmacia”

Provoca “grandes
hemorragias” e
cansago

“Pode-nos trazer
algumas sequelas”

“Se tomarmos
repetidamente
podemos ficar
inférteis”

“E para
inferrompermos
uma gravidez...
uma suposta”



1. Contracep¢do

As adolescentes consideram como mais eficaz a pilula em conjunto
com o preservativo e também o implante porque “ndo hd
esquecimentos”; as jovens adultas consideram também a pilula e o
preservativo reforcando que o Ultimo também protege das IST; as
jovens adultas consideram maioritariamente a abstinéncia por ser o
unico 100% eficaz, a laqueagdo de trompas por ser definitivo e
algumas a pilula quando tomada devidamente; destacam o
preservativo como o Unico eficaz na prevengdo das IST.

Todos os grupos referem como situagdes de risco as falhas na
utilizagdo da pilula; as adolescentes e jovens adultas acrescentam
“acidentes” com o preservativo.



1. Contracep¢do

Adolescentes — A grande maioria j& utilizou ou utiliza a pilula e o
preservativo. Algumas referem a utilizagdo da injeccdo, anel e
implante. Alguns elementos referem utilizar a pilula associada a “um
problema de menstruagdo” (dores menstruais ou ciclos longos).

Jovens adultas — A grande maioria jd utilizou a pilula e o
preservativo; algumas referem a utilizacdo de CE e em alguns casos
mais do que uma vez “quase sempre ao fim de semana porque ndo
tomava a pilula e depois ficava sempre com aquele receio”.
Referem ainda a utilizagdo do implante e adesivo.

Adultas = A grande maioria jd utilizou a pilula e o preservativo.
Posteriormente, muitas optam por métodos contraceptivos de longa
duracdo (implante e DIU) ou métodos definitivos (laqueacdo de
trompas). Referem ainda a utilizacdo do adesivo, injectavel e
métodos naturais.



2. IST

IST referidas:

SIDA Gonorr Hepatite Sifilis “Chatos” Herpes Infec. Condiloma Candidiase Clamidia
eia Urindria

Adolescentes

Jovens
Adultas



2. IST (2)

Ndo uso do preservativo ou “mau uso do preservativo”

“Ter vérios companheiros” [I Confianga/desconfianga

Fidelidade/infidelidade

Hdbitos de higiene
Relag¢des extra conjugais por parte dos parceiros
“Falta de responsabilidade”

Relag¢des ocasionais sem protecgdo

As adolescentes referem como problema a confianga nos parceiros
e, assim, deixar de vutilizar preservativo na relagcdo; especificam
comportamentos de risco para contrair HIV: contacto com sangue,
partilha de objectos pessoais cortantes e “da mde para o bebé”

As jovens adultas sugerem riscos “nas casas de banho”

As adultas referem ainda como risco o recurso a prostituicdo e a
toxicodependéncia; e levantam questdes sociais e culturais
associadas a restricdes no uso do preservativo



2. IST (3)

“Fazer andlises e depois fazer o tratamento e efectivamente deverd ser
necessdrio o companheiro também fazer o mesmo tratamento que nés”
recorrendo ao médico de familia, ginecologista ou centro especializado;

Abstinéncia e utilizar preservativo — “evitar ao mdximo o contacto para
ndo contagiar mais ninguém”.

As adolescentes sdo quem mais refere situagcdes de risco para as IST.

Este grupo reforca a ideia de que as IST ndo sdo visiveis e algumas
assinfomaticas.

As adultas abordam a associagdo entre o ndo uso de preservativo e a
confianga nos parceiros. E ainda questdes de fidelidade /infidelidade.



3. Fontes de Informacdo
N

Adolescentes
Jovens Adultas



4. Utilizagdo de Recursos

A utilizacdo de recursos é homogénea nos 3
grupos:

Recorrem ao CS (médico de familia e PF) para esclarecer
dovidas na drea da contracepcdo e para obter estes
métodos;

Especialidade de Ginecologia em casos de gravidez ou
para situacdes que consideram mais gravidez (“porque
estava com infecgdo urindria”);

Referem ainda a farmdcia em situacdes pontuais,
associagoes e internet.



5. Temas para formagdo
I

* Conhecer os métodos contraceptivos, a sua utilizacdo,
Conl‘rqcepgao vantagens e desvantagens, riscos de utilizagdo, “falar de
coisas mais chocantes” (riscos de ndo utilizagdo)

* Consultas de PF (acessibilidade, objectivos); conhecer servicos

Servigos de Saude existentes; direitos

* Gravidez, maternidade, gravidez na adolescéncia e

Sexualidade das Mulheres 0 o

* “Perceber a cabeca de um homem” (Adolescentes), sistema
Sexvalidade dos Homens reprodutor masculino, infertilidade, impoténcia, hormonas
masculinas

* InfecgSes existentes, sintomas, prevengdo, tratamento e formas
de transmissdio

* Legislagdio, procedimentos, riscos e consequéncias

* Violéncia nas relagdes, orientagdo para as vitimas, prevengdo,

Violéncia Sexual auto-estima e competéncias pessoais

* Homossexualidade (incluindo a adopcdo); prostituicdo; “procriar por dinheiro”;
aborto espont@neo; (Adultas): complicagdes da gravidez associadas a idade
materna; pedofilia; dependéncias e relagdo pais-filhos




A:)l: ASSOCIACAO PARA O PLANEAMENTO DA FAMILIA

- Obrigada.

www.apf.pt
M Em parceria com

Ministério da Saude

\/
o agm v ) ( INSTITUTO DO EMPREGO E FORMACAO PROFISSIONAL,IP



