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RESUMO

Objetivo: Avaliar a funcéo sexual da mulher no periodo gestacional. Método: Estudo quantitativo, descritivo-analitico
e transversal realizado em Unidades de Satide da Atengao Primaria com 161 gestantes. Utilizaram-se dois instrumentos:
um de identificagio das participantes e 0 Quociente Sexual — Versdo Feminina (QS-F). Os dados foram analisados
usando o software estatistico SPSS 17.0. Resultados: Verificou-se que 77,6% das gestantes apresentaram idade entre
18 e 30 anos e sdo solteiras. A maioria delas considerou ter um relacionamento sexual com o parceiro de bom a excelente
e ainda um desempenho satisfatorio nas relagdes sexuais. Constatou-se que 19% das gestantes estavam com o dominio
“preliminares” prejudicado. Conclusdo: A maioria das gestantes apresentou um desempenho sexual satisfatério;
entretanto, alguns resultados apontaram para niveis de bom a ruim. Assim, faz-se necessario que o profissional da
saude atue em consonancia com agdes e interven¢des que visem a preven¢io, a promogio e a reabilitacdo da satde
sexual no &mbito da gravidez.

Descritores: Enfermagem obstétrica, Saude sexual, Gravidez, Comportamento sexual.

ABSTRACT

Objective: Evaluate the sexual function of women during pregnancy. Method: Quantitative, descriptive, cross-sectional analytical
conducted in health units of primary care to 161 pregnant women. Two was used instruments: an identification of participants and
Sexual-version Quotient Women. Data were analyzed using statistical software SPSS 17.0. Results: It was found that 77.6% of pregnant
women were aged 18 to 30 years and being unmarried. Most of them considered having a sexual relationship with the partner from good
to excellent, they reported still a satisfactory performance in sexual activities. It was found that 19% of pregnant women were with the
injured “preliminaries” domain. Conclusion: Most of the women had a satisfactory sexual performance, however, some results showed
bad to good levels. Thus, it is necessary that the health professional, act in line with actions and interventions aimed at prevention,
promotion and rehabilitation of sexual health in pregnancy.
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Descriptors: Obstetric nursing, Sexual health, Pregnancy, Sexual behavior.

RESUMEN

Objetivo: Evaluar la funcién sexual de las mujeres durante el embarazo.
Método: Cuantitativo, descriptivo, transversal analitico a cabo en los
centros de salud de atencién primaria a 161 mujeres embarazadas. Una
identificacién de los participantes y sexual-version Cociente Mujeres:
se utilizaron dos instrumentos. Los datos fueron analizados utilizando
el software estadistico SPSS 17.0. Resultados: Se encontr6 que el 77,6%
de las mujeres embarazadas tenian entre 18 y 30 afios y no estar casado.
La mayoria de ellos consideran tener una relacion sexual con la pareja
de bueno a excelente rendimiento satisfactorio e incluso durante las
relaciones sexuales. Se encontré que el 19% de las mujeres embarazadas
estaban con el dominio “preliminares” lesionada. Conclusion: La mayoria
de las mujeres tenian una relacion sexual satisfactoria, sin embargo,
algunos resultados mostraron mal en buenos niveles. Por lo tanto, es
necesario que el profesional de la salud, acttian de acuerdo con las acciones
e intervenciones dirigidas a la prevencion, promocion y rehabilitacion de
la salud sexual en el embarazo.

Descriptores: Enfermeria obstétrica, Salud sexual, Embarazo,

Conducta sexual.

INTRODUCAO

A saude sexual é uma temadtica pouco explorada pela
literatura brasileira; entretanto, nos ultimos anos esse
tema tem sido cada vez mais pesquisado, tanto nacional
quanto internacionalmente. Destaca-se que a saude sexual
deve ser entendida como uma ampla consideracdo da
sexualidade. Esta altima, por sua vez, deve ser definida
como um aspecto central do ser humano ao longo da vida
que engloba sexo, papéis de género, orientacdo sexual,
prazer, intimidade e reprodugio.!

No que se refere a fungio sexual feminina, investigagoes
reportam que a mulher vivencia sua sexualidade de
maneira peculiar em cada fase de sua vida, em especial no
periodo gestacional.** Sabe-se que o periodo gestacional
é acompanhado por diversas mudancas fisicas, hormonais e
psicolédgicas que, em conjunto com as influéncias culturais,
sociais e religiosas, podem causar impacto na atividade e no
comportamento sexual da mulher, trazendo diminui¢éo do
desejo, do interesse e da atividade sexual.*® Além disso, os
tabus, os medos e os mitos erroneos a respeito da sexualidade
feminina durante a gravidez ainda permanecem enraizados
na sociedade.

Dentre as diversas modificagdes que podem afetar a
sexualidade durante a gestacdo, pode-se citar as alteragoes
na percep¢ao da imagem corporal, a diminui¢ao no nivel
de energia, a qualidade do relacionamento conjugal, os
desconfortos corporais e as alteragdes de humor.®

A literatura refere que, no primeiro trimestre, ocorre um
aumento do volume plasmatico de aproximadamente 50%,
desencadeando alteragdes como hipersensibilidade mamaria,
nauseas, fadiga, sonoléncia e constipa¢do ou diarreia. Esses
fatores, consequentemente, podem causar redugio do desejo
sexual, o qual é diretamente proporcional ao tempo que a
gestante necessita para reflexdo e adapta¢do a novidade de
ser mae.”*

Ja no segundo semestre gestacional, no ambito da
sexualidade, pode ocorrer uma maximizac¢do do desejo
sexual, devido a lubrificagdo rapida e abundante, a0 aumento
no tempo de orgasmo, a uma maior estabilizacdo das taxas
hormonais e a uma minimizagdo dos sintomas préprios do
trimestre anterior, fatos que favorecem o desempenho sexual
feminino.® As modificagdes fisicas no terceiro trimestre, em
particular o aumento do volume abdominal, traz a gestante
um desconforto e uma dificuldade de assumir uma posi¢do
confortavel durante o ato sexual, bem como a presenca de
espasmos tonicos e desconforto pélvico, devido a lentidao
da vasocongestdo dessa regido. Tais fatores acontecem de
maneira rapida e podem néo permitir uma adaptagdo do
organismo feminino, contribuindo para a redugdo do desejo
da gestante pelo sexo.”

Estudo brasileiro sobre alteracio da funcio sexual,
realizado com gestantes, apontou que 70% delas apresentam
sintomas de disfuncéo sexual no terceiro trimestre gestacional.®
Outra investigacdo mostrou que a fungao sexual de gravidas
brasileiras e saudaveis era mais comprometida conforme se
aproximava o momento do parto.’

Diante das lacunas de conhecimento a respeito da
sexualidade da mulher e principalmente daquela que esta
gestando e do reduzido niimero de estudos nacionais referentes
afuncio sexual da mulher, justifica-se a realizagdo deste estudo
com o intuito de promover uma assisténcia de Enfermagem
que englobe efetivamente questdes sobre a sexualidade no
periodo gestacional. Dessa forma, optou-se em realizar esta
pesquisa, cujo objetivo foi avaliar a fungao sexual da mulher
no periodo gestacional.

METODO

Trata-se de um estudo descritivo-analitico e transversal,
com abordagem metodoldgica quantitativa, realizado
em cinco unidades da Rede de Atencdo Primaria da
Satude de um municipio do sul de Minas Gerais, as quais
possuiam atendimento obstétrico em dias definidos da
semana. A coleta de dados ocorreu entre outubro de
2013 e janeiro de 2014. Os sujeitos da pesquisa foram
mulheres no periodo gestacional de risco habitual que
realizaram acompanhamento de pré-natal nas unidades
preestabelecidas. A amostra contou com 161 gestantes, que
atenderam aos seguintes critérios de elegibilidade: possuir
18 anos ou mais, apresentar teste de gravidez positivo, ser
alfabetizada e ter praticado atividade sexual no ultimo
més. Como critério de exclusdo: ter participado da coleta
de dados anteriormente.

A abordagem as gestantes ocorreu pela pesquisadora
principal em dias definidos da semana para cada Unidade
de Saude, sendo que, a cada dia de coleta, verificava-se
alguns critérios de elegibilidade por meio dos prontudrios
e, em seguida, sorteava-se aleatoriamente metade desses.
Apds tais condutas, explicava-se as participantes o objetivo
e aimportincia da pesquisa e solicitava-lhes a colaboragao
para a realizagdo deste estudo. Em caso afirmativo, as
gestantes eram conduzidas a uma sala reservada na
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Unidade de Satide e eram questionadas sobre a presenca
da atividade sexual no ultimo més; se resposta positiva,
solicitava-se a assinatura do Termo de Consentimento
Livre e Esclarecido.

Para levantamento dos dados foram utilizados dois
instrumentos: um formuldrio semiestruturado desenvolvido
pelos pesquisadores especificamente para este estudo, que teve
a finalidade de caracterizar a populagio a respeito do perfil
sociodemografico, da anamnese obstétrica e da fun¢do sexual,
cujo preenchimento foi realizado por meio da entrevista; e
a escala Quociente Sexual - Versdo Feminina (QS-F),'° que
avalia o desempenho e a satisfa¢ao sexual feminina de forma
geral ou por dominios isoladamente, cujo preenchimento
ocorreu por meio da técnica de autopreenchimento pela
gestante. A fim de respeitar a privacidade das mulheres
apos responder ao QS-F, a pesquisadora o depositava em
um envelope.

O instrumento de identificagdo da caracterizagdo das
participantes foi submetido a um processo de refinamento,
e, apos tal procedimento, o formuldrio final contemplou
as seguintes variaveis sociodemogrificas: idade, estado
civil atual, se possui companheiro ou parceiro sexual, raga,
crenga religiosa, escolaridade, situagao de trabalho atual,
renda familiar mensal, quantidade de filhos; as varidveis
para a anamnese obstétrica foram descritas pelo nimero
de gestagdes, nimero de partos, nimeros de abortos, tipo
de gestagdo, idade gestacional, complicagdes em gestagoes
anteriores, complica¢des na gestagdo atual; e em relagdo
as variaveis representantes da funcdo sexual, temos:
utilizagdo de creme/lubrificante vaginal, quantitativo
médio de relagdes sexuais na semana, consideracio frente
ao relacionamento sexual com o parceiro, mora junto
com o companheiro, quantitativo de pessoas que moram
junto, se possui local privativo para o relacionamento
sexual e ocupagdo/trabalho do companheiro em relagdo
ao tempo.

A escala QS-F foi desenvolvida no Programa de
Estudos em Sexualidade (ProSex), pertencente ao Instituto
de Psiquiatria do Hospital das Clinicas da Faculdade de
Medicina da Universidade de Sdo Paulo, sendo autorizada
a sua utilizagdo para a presente pesquisa. E um instrumento
de facil manuseio e compreensao, composto por dez questoes
autorresponsivas que investigam cada fase do ciclo de resposta
sexual e outros aspectos da atividade sexual feminina. Os
dominios contemplados no QS-F sdo: desejo e interesse
sexual; preliminares; excitagao pessoal e sintonia com o
parceiro; conforto na relagdo sexual e orgasmo e satisfacdo
na rela¢do sexual.'’

A analise dos dados foi realizada por meio do software
Statistical Package for Social Sciences (SPSS), versdo 17.0,
e foi expressa de forma descritiva e analitica. Os dados
sociodemograficos e a anamnese obstétrica foram apresentados
por meio da estatistica descritiva. Em seguida, realizou-se
o teste de Shapiro-Wilk e constatou-se a ndo normalidade
dos dados; assim, optou-se pelo uso da metodologia nio
paramétrica. Foram estimados os coeficientes de correlacao

de Spearman, com seu respectivo teste. Para todas as analises
utilizou-se o nivel de significancia de 5%.

Ressalta-se que a coleta de dados apenas se realizou apds a
aprovagio do Comité de Etica em Pesquisa com Seres Humanos
da Universidade Federal de Alfenas — Minas Gerais (Parecer
CEP n° 389.958/2013 e CAAE: 19604113.5.0000.5142).

RESULTADOS E DISCUSSAO

Os resultados referentes a descrigdo das caracteristicas
sociodemograficas das gestantes avaliadas demonstraram
que 77,6% (125) delas apresentaram idade compreendida
no intervalo entre 18 e 30 anos e 50,9% (82) informaram
ser solteiras.

Ao que condiz com o nivel de escolaridade, houve maior
frequéncia de gestantes com escolaridade de nivel médio
completo, 37,9% (61), seguido por 20,5% (33) com nivel
médio incompleto. No que se refere a ocupagao, 37,9% (61) das
entrevistadas exercem atividade trabalhista e 34,8% (56) sdo
donas de casa; verificou-se ainda que a maioria das gestantes
possuia renda familiar mensal compreendida entre as faixas
acima de um salario minimo e até trés salarios minimos,
65,3% (105).

Foi realizada a analise estatistica entre todas as
variaveis sociodemograficas e o QS-F total e seus
dominios; entretanto, as variaveis “escolaridade” e “renda
familiar mensal” apresentaram estatistica significativa
direta e positiva, conforme apresentado a seguir.

A tabela 1 apresenta o escore final da escala do QS-F
para as gestantes inqueridas. Verifica-se que 47,2%
(76) obtiveram como resultado um nivel de desem-
penho e satisfagdo sexual de “regular a bom”, e que a
somatoria dos resultados de “desfavoravel a regular”
e “ruim a desfavoravel” computam uma porcentagem
de 22,4% (36).

Tabela 1- Distribuicdo das gestantes que realizaram pré-natal
em Unidades de Aten¢do Primaria a Saude quanto ao escore
final do QS-F: Alfenas - MG, 2014 (n=161)

Escore final do QS-F

Resultado
f %
Bom a excelente 49 30,4
Regular a bom 76 47,2
Desfavoravel a regular 30 18,7
Ruim a desfavoravel 6 3,7

Elaboragao dos autores

A tabela 2 representa a distribuicdo das gestantes de acordo
com os dominios que a escala QS-F avalia. Constata-se que
apenas o dominio “preliminares” apresentou um percentual
maior de gestante com escore < 2 (dominio prejudicado).
Isso revela que o casal precisa dialogar abertamente sobre
quais atitudes preliminares no momento da relagdo sexual
trazem prazer para ambos, visto que o corpo da gestante esta
em constante transformagao.
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Tabela 2 - Distribuicdo das gestantes que realizaram pré-
natal em Unidades de Atencdo Primaria a Saude quanto aos
dominios do QS-F: Alfenas - MG, 2014 (n=161)

Escore <2 Escore > 2
L. (dominio (Dominio ndo
Dominios prejudicado) prejudicado)
f % f %
Desejo e interesse
sexual (Q1, Q2 e Q8) ! 06 160 99,4
Preliminares (Q3) 32 19,9 129 80,1
Excitacdo da mulher
e sintonia com o 4 2,5 157 97,5
parceiro (Q4 e Q5)
Conforto na relagdo
sexual (Q6 e Q7) 4 25 157 975
Orgasmo e satisfacdo 6 37 155 96,3

sexual (Q9 e Q10)

Elaboragao dos autores.

Nos resultados apresentados pela tabela 3 verifica-se
correlagdo significativa direta e positiva entre a variavel
escolaridade e o QS-F total (r=0,237; p=0,002), bem como
nos dominios desejo e interesse sexual (r=0,262; p=0,001)
e excitacao da mulher e sintonia com o parceiro (r=0,234;
p=0,003). Isso permite inferir que as gestantes que possuem
mais anos de estudos apresentaram maior desejo e interesse
sexual, maior sintonia com o parceiro e satisfacao sexual.

Constatou-se correlagio significativa direta e positiva
entre a renda familiar mensal e os dominios desejo e
interesse sexual (r=0,194; p=0,014) e excitagdo da mulher
e sintonia com o parceiro (r=0,312; p=0,000), assim como
para o QS-F total (r=0,175; p=0,027) (tabela 3). A partir
de tais achados, infere-se que, quanto maior a renda
familiar da entrevistada, melhor foi o seu desempenho e
sua satisfacdo sexual.

Tabela 3 - Valores do coeficiente de correlacdo (r) e valores de p para a correlacdo dos dominios do QS-F e do QS-F total para

escolaridade e renda familiar mensal: Alfenas-MG, 2014 (n=161)

Excitacao da

Qs-F

.. Desejo e L . . Conforto na Orgasmo e
Variavel . Preliminares mulher e sintonia ~ h =
interesse sexual . relagcdo sexual satisfagdo sexual total
com o parceiro
Escolaridade
r 0,262 0,126 0,234 0,060 o119 0,237
P 0,001" om 0,003" 0,449 0,132 0,002"
Renda familiar mensal
r 0,194 0,091 0,312 -0,072 0,096 0,175
P 0,014 0,250 0,000" 0,364 0,227 0,027

Elaboragao dos autores.
Notas: 'Diferenca estatisticamente significante para p < 0,05.

" Diferenga estatisticamente significante para p < 0,01. Aplicagdo do coeficiente de correlagdo de Spearman e respectivo teste a 5%.

Dentre as variaveis da anamnese obstétrica e da func¢do
sexual presentes no formulario de caracterizagdo da populagio,
revela-se que a “Frequéncia da relagdo sexual semanal” e
a “Consideracio frente ao relacionamento sexual com o
parceiro” foram as que apresentaram estatistica significativa,
como se observa na tabela 4.

A variavel “Frequéncia da relagio sexual semanal”
apresentou correlacdo significativa direta e positiva tanto
para o QS-F quanto para os dominios desejo e interesse sexual
(r=0,208; p=0,008); preliminares (r=0,212; p=0,007) e orgasmo
e satisfagao (r=0,249; p=0,001). Tais achados evidenciam que,
quanto maior a frequéncia de relagdes sexuais, melhor podera
ter sido o desempenho e a satisfacido das gestantes, bem como

apresentarem maiores indices de desejo, interesse sexual e
orgasmo. Além disso, infere-se que, nessa variavel, caricias,
beijos, abragos, afagos ou outros gestos que estimulem a
relacdo sexual podem auxiliar as gestantes no aumento da
atividade sexual.

Em relagio a varidvel “Consideragdo frente ao
relacionamento sexual com o parceiro, identificou-se
correlagdo direta e positiva com o QS-F total e todos os
seus dominios. Tais resultados sdao coerentes, visto que,
quanto melhores sdo as opinides das gestantes frente ao
relacionamento sexual com o parceiro, mais satisfagio e
desempenho sexual essas mulheres poderdo vivenciar em
suas relagoes sexuais.

Tabela 4 - Valores do coeficiente de correlagdo (r) e valores de p para a correlacdo dos dominios do QS-F e do QS-F total
para as variaveis frequéncia da relacdo sexual semanal e consideracdo frente ao relacionamento sexual com o parceiro:

Alfenas-MG, 2014 (n=161)

.. Desejo e L Exmtaca_o da . Conforto na Orgasmo e QS-F
Variavel . Preliminares mulher e sintonia ~ h ~
interesse sexual . relagdo sexual satisfagdo sexual total
com o parceiro

Frequéncia da relagdo sexual semanal
r 0,208 0,212 0,056 0,001 0,249 0,229
Je) 0,008~ 0,007" 0,477 0,986 0,001” 0,003”
Consideracao frente ao relacionamento sexual com o parceiro
r 0,274 0,262 0,288 0,243 0,344 0,405
Je) 0,000™ 0,001” 0,000™ 0,002" 0,000™ 0,000™

Elaboragao dos autores.
Notas: ‘Diferenca estatisticamente significante para p < 0,05.

" Diferenca estatisticamente significante para p < 0,01. Aplicagdo do coeficiente de correlagdo de Spearman e respectivo teste a 5%.
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A sexualidade feminina na gravidez engloba diversos
aspectos, desde as mudancas corporais proprias da gestagao as
questoes religiosas, culturais e sociais. Entretanto, a literatura
disponibiliza alguns instrumentos para a avaliagdo da func¢éo
sexual propriamente dita, dentre eles a escala QS-E, que busca
avaliar o desempenho e a satisfagdo sexual da mulher, seja por
dominios, seja globalmente, utilizada na presente investigagao.

A anilise do aspecto sociodemografico em relagdo a idade
das gestantes vai ao encontro dos dados do Instituto Brasileiro
de Geografia e Estatistica (IBGE)," que referem a prevaléncia
de méaes com idade compreendida na faixa etdria de 20 a 24
anos e de 25 a 29 anos. Além disso, segundo o Ministério da
Saude,' a faixa etaria considerada ideal para a reproducéo
feminina estd entre 20 e 35 anos; assim, os achados do presente
estudo estdo em consonancia com ambos os levantamentos.

Achado em estudo realizado no Ird sobre a disfunc¢io
sexual em mulheres gravidas corrobora com os dados do
presente estudo, ao observar uma amostra de 257 gestantes,
as quais apresentaram idade média de 26,45 anos, incluidas
na faixa etdria que variou de 21 a 30 anos."”

Apesar de a maioria das gestantes ser solteira, todas
possuiam companheiros, fato que pode contribuir para
a minimiza¢do de impactos relacionados as alteracoes
decorrentes da gravidez, sejam essas fisiologicas, sejam
psiquicas ou sociais. Nesta perspectiva, a compreensio do
companheiro reflete diretamente no modo como a mulher
vivencia sua gestacdo, em especial no ambito da sexualidade,
uma vez que o entendimento e a comunica¢do entre os
conjuges devem ocorrer de forma transparente frente aos
medos e as duvidas.

O nivel instrucional pode causar impacto frente ao
desenvolvimento de uma gestagao. Diante disso, a baixa
escolaridade pode ser considerada fator de risco obstétrico
tanto para a saide da mulher quanto do recém-nascido. Nesta
investigacdo constatou-se a presenca de um perfil de nivel
instrucional com ensino médio, na maioria das inqueridas.
O resultado do presente estudo assemelha-se ao de outra
pesquisa,’ que verificou predominio de gestantes com nivel de
escolaridade entre dez e 13 anos de estudo (70,4%), compativel
a uma formagéo de nivel médio incompleta ou completa.

Ressalta-se que o nivel de escolaridade possui intima
relacdo com a adesdo a assisténcia pré-natal, bem como o
entendimento da mulher sobre os assuntos abordados nas
consultas e/ou grupos de gestante.'

No que se refere a ocupagdo, houve uma distribui¢do
majoritaria entre as gestantes que exercem atividade trabalhista
e as que sdo donas de casa. Achados ndo diferentes sdo
descritos em estudo' realizado em Lisboa para avaliar a
repercussdo da gravidez sobre a atividade sexual, no qual
constataram que 78,8% das inqueridas exerciam atividade
trabalhista no periodo gestacional. A ocupagéo proporciona
ao individuo uma remuneracaio, fato que para uma mulher
gravida é relevante, uma vez que a chegada do filho acarretara
despesas financeiras. Desse modo, a presenca de um salario
mensal pode diminuir as inquietagdes e o estresse referente
a tais gastos, o que possibilita uma maior tranquilidade e
podera refletir em um envolvimento sexual com seu parceiro
com maior prazer e satisfagio.

Na presente investigagao, verificou-se que a maijoria das
gestantes possui renda familiar mensal compreendida entre as
faixas acima de um saldrio minimo e até trés salarios minimos.
Tais resultados corroboram com os descritos em estudo
realizado em Sao Paulo, que visou comparar se as gestantes
com diabetes mellitus gestacional apresentavam maior
comprometimento da func¢do sexual quando comparadas a
gestantes sauddveis. Ambos grupos apresentaram percentuais
de 59% e 62,8%, respectivamente, para uma renda familiar
mensal de um salario minimo a até trés salarios minimos."

Quando inqueridas sobre a frequéncia de relagdes sexuais
semanais, prevaleceu a prética sexual de uma vez por semana.
Investigacdo sobre a frequéncia da relacao sexual entre os
periodos pré-concepcional e gestacional constatou uma
reducdo de 75% do ato sexual, e enfatizou, ainda, que houve
um maior declinio no terceiro trimestre.'® Por outro lado,
pesquisa realizada por outros autores detectaram gestantes
que tiveram uma libido mais acentuada, fato que provocou
avontade de fazer sexo com mais frequéncia do que antes da
gravidez."” Infere-se que a variagdo do ato sexual na gravidez
pode aumentar ou diminuir, e fatores relacionados a mudangas
fisicas, alteracdes hormonais, gravidez nao desejada, violéncia
tisica ou moral pelo companheiro, satide mental da gestante,
entre outros, podem dificultar o exercicio da sexualidade
na gestagao.

A analise referente aos dados da opinido das gestantes
frente ao relacionamento sexual com o parceiro demonstra
niveis elevados de satisfagdo delas. Entretanto, um percentual
consideravel apresentou indices medianos para tal
questionamento. Dessa maneira, ressalta-se a necessidade de
um envolvimento maior por parte dos profissionais da saide
para a promogaio da saude sexual no periodo do pré-natal.

Estudo que comparou a qualidade do relacionamento
com o companheiro entre gravidas adolescentes e adultas
obteve como resultado que as gestantes percebem uma elevada
qualidade nos relacionamentos com os companheiros, e ndo
houve diferenca estatisticamente significante entre as gravidas
adultas e adolescentes.'®

Verificou-se, no presente estudo, correlagio extremamente
significativa direta e positiva entre a variavel escolaridade e
0 QS-F total, bem como nos dominios “desejo e interesse
sexual” e “excitagdo da mulher e sintonia com o parceiro”
O fato de a variavel escolaridade estar correlacionada ao
melhor desempenho e a satisfagao sexual é congruente, visto
que a educa¢io em satde inferida na escolaridade permeia a
aquisi¢do de conhecimentos mediadores de comportamentos
de saude. Assim, acredita-se que quanto maior o nivel
instrucional do individuo, mais informag¢des ele procurara
arespeito de duvidas relacionadas a sua satde, e, em especial,
no ambito da sexualidade.

Ao analisar a correlagao entre a renda familiar mensal e
o QS-E verificou-se estatistica significativa, com correlacido
direta e positiva, de modo que, quanto maior a renda familiar
da entrevistada, melhor foi o seu desempenho e sua satisfagao
sexual. Tais resultados estdo em consonéncia com a pesquisa
que investigou as repercussdes da gravidez na sexualidade da
mulher e o nivel de satisfagdo sexual das gestantes.”” Nesta
pesquisa constatou-se que o nivel econdémico da gestante
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influencia sua satisfacdo sexual. Além disso, evidenciou-se
que as mulheres com menor renda familiar revelaram maiores
preocupagdes com o que poderia acontecer durante e apds
a gravidez. Isso pode favorecer para que as questdes da
sexualidade fossem deixadas em segundo plano.

Ressalta-se que a chegada de um novo ser traz diversas
modificagdes para o casal, desde as questdes fisicas, para a
mulher, as de interagéo social. Vale considerar que, ao discutir
essa nova fase pelo aspecto econémico, a gestacdo implica
um crescimento da familia; logo, espera-se um aumento
dos gastos que podem ndo estar computados no orgamento
familiar. Tal situagdo poderd acarretar preocupagdes ao casal,
e principalmente a mulher, e, por consequéncia, resultar em
alteragdes no comportamento sexual dele.

A variavel “Frequéncia da relagdo sexual semanal”
apresentou correlagdo significativa direta e positiva tanto
com o QS-F quanto com os dominios “desejo e interesse
sexual’, “preliminares” e “orgasmo e satisfacdo”. Na literatura
a frequéncia das relagdes sexuais ao longo da gestagdo é
bastante contraditéria. Investigacdo realizada em uma
maternidade de Lisboa identificou que 75% das gestantes
referiram um decréscimo da atividade sexual desde o primeiro
trimestre. Quanto a satisfacdo sexual, 52% informaram
sentir-se satisfeitas com a frequéncia das relagdes sexuais,
34% consideraram uma situagio toleravel e 14% estavam
insatisfeitas.” Outra pesquisa identificou que a diminui¢do
da frequéncia sexual acontece principalmente no primeiro
trimestre gestacional."

As variagdes referentes a frequéncia da atividade sexual
evidenciadas pela literatura podem ser associadas a disposi¢ao
da gestante e do parceiro para a atividade sexual, seja para
o aumento, seja para a diminuicao da relagdo sexual entre
o casal, de modo que se torna um ciclo: se ha uma maior
disposi¢ao do casal para a pratica sexual, por consequéncia
podera haver uma maior frequéncia das relagoes sexuais; e,
ainda, se tal pratica sexual promover um indice de satisfagdo
elevado para o casal, e principalmente para a mulher gravida,
podera trazer sentimentos de desejo e satisfacdo que fara
com que se inicie um novo ciclo.

Em relagio a wvaridvel “Consideragdo frente ao
relacionamento sexual com o parceiro’, esta possui as seguintes
respostas: (1) ruim, (2) regular, (3) bom, (4) muito bom e
(5) étimo/excelente. Assim, constata-se que, quanto maior
os valores atribuidos pelas participantes frente a variavel
explicitada anteriormente, melhor foi o desempenho e a
satisfagao delas. Ao analisar essa variavel, nota-se a congruéncia
entre a satisfacdo das gestantes quanto ao relacionamento
sexual com o parceiro e o desempenho e a satisfagdo sexual
delas, uma vez que quanto maiores forem os somatorios dos
escores do QS-F, melhor sera a satisfagdo delas, bem como as
suas opinides frente ao relacionamento sexual com seu parceiro.
Assim, infere-se que as gestantes sentiram-se satisfeitas quanto
ao desempenho sexual com seu parceiro.

Investigacdo realizada em Fortaleza a fim de identificar as
repercussOes da gravidez na sexualidade da mulher e detectar
o nivel de satisfacdo sexual delas constatou, por meio de
uma escala numérica, que houve satisfa¢iao sexual da mulher
durante a gestagdo, com percentuais de 28,57% em nivel timo,

57,14% em nivel bom e 14% em nivel regular. E ainda que
as gravidas consideraram uma melhora do relacionamento
sexual com o parceiro, sentimentos de feminilidade agucados e
mais prazer no ato sexual no periodo gestacional.”’ Verifica-se
que tais achados corroboram com os do presente estudo.

Quanto ao desempenho sexual avaliado pelo QS-F,
a maioria apresentou desempenho sexual satisfatério ao
nivel de “regular a bom”. Entretanto, algumas apresentaram
alteracdes quanto a essa variavel, relatando a presenca de
algumas dificuldades na relagio sexual, sejam relacionadas aos
aspectos propriamente ditos da sexualidade, como desejo e o
interesse sexual, as preliminares, a excita¢io e a sintonia com
0 parceiro, seja ao conforto na relagdo sexual e ao orgasmo
e a satisfagdo, ou ainda a fatores externos que possam afetar
direta ou indiretamente seu relacionamento sexual.

Diante de tal resultado, torna-se relevante destacar que o
papel da Enfermagem deve ser direcionado a oferta de agdes
educativas que estejam em consondncia com a manutengao,
a prevencao e a promog¢do da saide sexual no periodo
gestacional e pds-parto, a fim de evitar as complicagdes que
podem surgir ao longo do ciclo gravidico-puerperal.

Em relagdo aos dominios do QS-F total, nota-se que o
dominio “preliminares” apresentou um quantitativo expressivo
de gestantes com prejuizo para esse dominio. Estudoapresenta
resultados superiores aos achados desta investigagdo, uma vez
que constatou que 27,9% das gravidas saudaveis declararam
que as preliminares ndo foram suficientes para estimula-las a
continuar o intercurso sexual.”” Ressalta-se que a realizacio
do estimulo sexual adequado pelo parceiro proporcionara
a mulher sentimentos de prazer e satisfagdo.

Diante dos aspectos discutidos neste estudo, faz-se
necessario investigar, ao longo das consultas de pré-natal,
o histérico da vida sexual da gestante, o qual permitira a
identificagdo de comportamentos sexuais do casal. Neste
sentido, deve-se inter-relacionar o comportamento sexual no
periodo pré-concepcional e concepcional, a fim de estabelecer
estratégias que edifiquem um plano de satde sexual para
o casal, o qual promova uma assisténcia qualificada e que
minimize as altera¢des sexuais presentes na gravidez.

CONCLUSAO

Nesta pesquisa constatou-se que a maioria das gestantes
apresentou um desempenho sexual satisfatdrio; entretanto,
alguns resultados apontaram para niveis de bom a ruim.
Diante dos indices de satisfacdo abaixo do satisfatdrio, deve-se
evidenciar a promocao de agdes educativas voltadas para a
saude sexual das mulheres no periodo gestacional.

Com relagdo aos resultados emanados, faz-se necesséario
que o profissional da saide atue em consondncia com
agoes e intervengdes que visem a prevengdo, & promog¢ao
e a reabilitagdo da saude sexual no dmbito da gravidez. O
enfermeiro, por fazer parte do cotidiano do cuidado, deve
estabelecer uma comunicagio efetiva a respeito da sexualidade
com seus usuarios durante a assisténcia ofertada.

A literatura refere que, muitas vezes, as alteracdes ou
disfungdes sexuais ndo sdo percebidas pelas mulheres como
algo que esteja associado com a sua saude, ou, quando
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conseguem perceber, sentem vergonha e receio de expor
o problema, e, portanto, ndo procuram ajuda profissional
durante o pré-natal. Torna-se, assim, oportuno e salutar que
os profissionais estejam preparados e sensibilizados para
acolher e intervir nas questdes relacionadas a fungao sexual
na gravidez, cuja dimenséo faz-se tdo presente na vida das
mulheres e na gestagdo em especial.

O desenvolvimento desta investigacdo teve o intuito de
obter subsidios para sugerir agdes que resultem em uma
assisténcia adequada e de qualidade as gestantes. Assim,
acredita-se que a inser¢do de algumas interven¢des na
assisténcia de Enfermagem no pré-natal possa contribuir
para uma melhor resposta da mulher quanto ao desempenho
de sua funcéo sexual. Dentre as intervencdes, destaca-se: a
realiza¢do de uma consulta individual com o casal gravido
(abordando o tema sexualidade); a aplicagdo de instrumentos
que avaliem a fungio sexual de forma holistica, tanto da mulher
quanto do homem; a realiza¢do de grupos de gestantes que
trabalhem a temdtica sexualidade por meio de instrumentos
que contemplem a troca de experiéncias entre profissionais
da satde, gestantes e cdnjuges; e, por tltimo, a confecgdo de
cartilhas autoinformativas sobre aspectos da fun¢ao sexual
e da sexualidade no periodo gestacional.

Conclui-se que, diante de tais estratégias, as duvidas, os
medos, as desconfiancas e as alteragdes sexuais poderiam ser
amenizados ou mesmo solucionados, fato que contribuiria
para dar mais confianga as gestantes, além de proporcionar um
aprimoramento do autocuidado no ambito sexual e promover
uma melhor intera¢io entre o casal.

Pode-se elencar como fatores limitantes deste estudo o
cardter transversal, fato que delimita a avaliacdo de dados
em um unico momento e o proprio funcionamento sexual
feminino ser um constructo de dificil mensura¢ao. Com
isso, sugere-se as realizagdes de novos estudos com métodos
longitudinais e prospectivos a fim de elucidar as relagdes entre
a fungdo sexual, as caracteristicas do periodo gestacional
e a opinido do companheiro a respeito da sexualidade no
periodo gestacional.
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