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INTRODUGCAO & OBJETIVO

A disfuncao sexual feminina € definida como
uma desordem de desejo sexual, orgasmo, excitacao ou de dor
sexual. Os dados de literatura apontam que cerca de 50% das
mulheres brasileiras tém esta disfuncao, com variacoes conforme
a idade e o momento da vida. Durante o periodo gestacional e
poOs-parto ocorrem alteracbes do comportamento sexual que,
associadas a diversas crencas e tabus que cercam esse tema,
interferem significativamente na qualidade de vida da mulher.
Apesar de ser uma questao de saude de grande importancia, o
tema da sexualidade frequentemente € negligenciado nos mais
diversos atendimentos prestados pelos profissionais de saude.
Considerando os fatores proprios da gestacado, associados a
questdes regionais e ambientais, entendemos necessaria analise
da funcao sexual das gestantes no nosso meio.

Este estudo tem como objetivo principal
determinar a presenca de disfuncdoes sexuais entre gestantes

atendidas no sistema publico de saude.

METODOLOGIA

Realizamos um estudo transversal entre

gestantes atendidas em ambulatorio de pré-natal do sistema
publico de saude do sul do Brasil entre novembro de 2014 e
setembro de 2015. O projeto foi previamente aprovado pelo
Comité de Etica do Hospital de Clinicas de Porto Alegre. Foi
aplicado questionario com dados gerais de caracterizacao da
amostra e avaliada a funcao sexual por meio do questionario FSFI
(Female Sexual Function Index), que &€ uma escala especifica e
multidimensional utilizada na grande maioria dos estudos para
avaliacao da funcao sexual feminina. O nivel de significancia
adotado foi de 5% (p<0,05).

RESULTADOS

Foram estudadas 283 gestantes com idade
meédia de 27,7+6,3 anos, sendo que 54% estavam no terceiro
trimestre gestacional. A maioria declarou-se de cor branca
(63,6%), tinha de 8 a 12 anos de estudo (46,8%), com renda
mensal de 1 a 5 salarios minimos (78,1%). A idade média de inicio
de relacdes sexuais foi de 16,0+ 2,2 anos. Os resultados (Tabela 1)
apontaram taxa de disfuncao sexual global de 55,5%. As
gestantes do terceiro trimestre apresentaram prevaléncia de
disfuncao sexual significativamente maior quando comparadas
com as do primeiro trimestre (62,1% e 33,3%, respectivamente).
As demais associagOes das variaveis do estudo, como idade
materna, estado marital, grau de instrucao, numero de gestacoes,
entre outras, nao sugeriram associacao com disfuncao sexual. Ao
serem indagadas sobre abordagem da sexualidade, apenas 11

gestantes (7%) responderam afirmativamente que tinham recebido

orientacao sobre sexualidade durante o pré-natal.

CONCLUSOES

Este estudo demonstrou, em concordancia
com as mais recentes literaturas, a alta prevaléncia de disfuncéao
sexual entre gestantes atendidas no sistema publico de saude
brasileiro. Portanto, € fundamental a abordagem das questOes
sexuais pelos profissionais responsaveis pela assisténcia pré-natal,
uma vez que menos de 10% das gestantes receberam algum tipo de
orientacdo. Ainda, sdo necessarios mais estudos para melhor
avaliacao da sexualidade e questoes especificas da sexualidade no

periodo gestacional.
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Tabela 1 -Disfuncao Sexual entre Gestantes atendidas no Sistema Publico de Saude do Sul do Brasil

Amostra total

1° trimestre

2° trimestre 3° trimestre

2Ll (n=283) (n=24) (n=106) (n=153) P
Desejo 3,62 + 1,21 3,88 + 0,08 3,59 + 1,25 3,59 + 1,21 0,552
Excitacao 3,50 + 1,40 4,32 + 0,80 3,69 + 1,22 3,24 + 1,50 < 0,001
Lubrificacéo 4,28 + 1,74 5,17 + 0,94 4,41 + 1,61 4,04 + 1,86 0,007
Orgasmo 3,97 + 1,81 4,80 + 1,37 4,18 + 1,67 3,68 + 1,90 0,005
Satisfacao 4,13 + 1,55 4,63 + 1,32 4,46 + 1,51 3,82 + 1,53 0,001
Dor 3,92 + 1,82 4,78 + 1,25 3,95 + 1,70 3,75 + 1,93 0,033
Escore total 23,4 + 7,62 27,6 + 4,54 24,3 + 7,36 22,1 + 7,89 0,001
gjg”p‘?fr?t (f:)x“a' 157 (55,5) 8 (33,3) 54 (50,9) 95 (62,1) 0,015
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