' Discente de Fisioterapia, Centro Universitario Univel, Cascavel, PR, Brasil. marciasprado6@gmail.com’
2 Mestre docente de Fisioterapia, Centro Univ. Univel, Cascavel, PR. izarodriguescamilo@gmail.com

w \ SSNE763Y5738
Revista Brasileira de Fisioterapia Pélvica

Disfunczo sexual e nivel de Ansiedade (ol0)
em universiarias; estudo transuersal Q

Marcia de Souza Prado de Morais’, Izabela Rodrigues Camilo®

RESUMO

Panorama: O ingresso ao ensino superior muda a rotina do universitario, fazendo com
Submissao: 12/09/2023 que ele enfrente situagdes que podem desencadear ansiedade e assim afetar a fungdo
Aceite: 19/09/2023 sexual. Objetive: Analisar a prevaléncia de disfungdes sexuais, e a correlagdo com o
Publicago: 31/12/2023 nivel de ansiedade em universitarias e verificar se existem diferengas na funcao sexual

em diferentes cursos de graduagdo. Metodo: A amostra foi composta por 439
universitarias entre 18 e 30 anos, a coleta foi realizada por meio dos questionarios
Female Sexual Function Index (FSFI) e Avaliagao do Inventério de Ansiedade Trago-estado
(IDATE), disponibilizados online e acessados por um link divulgado em midias sociais.
Resultados: A andlise foi descritiva e transversal, por meio de estudos de média e
desvio padréo dos valores de pontuacdo do FSFI e IDATE. Das 439 voluntérias, 226 se
encaixaram nos critérios de inclusao, sendo que 39,8% apresentaram disfuncdo sexual
e, destas, 47,2% apresentaram nivel elevado de ansiedade. Gonclusae: Disfungéo
sexual é prevalente entre universitarias, tendo como associagdo com o nivel alto de
ansiedade.

ABSTRACT

Background: Access to high education changes the student's routine, making them
face situations that can trigger anxiety and thus affect sexual function. Rims: To analyze
the prevalence of sexual dysfunctions and the correlation with the level of anxiety in
university students and verify whether there are differences in sexual function in
different undergraduate courses. Method: The sample consisted of 439 university
students between 18 and 30 years old, collection was carried out using the Female
Sexual Function Index (FSFI) and State-Trait Anxiety Inventory Assessment (STAI)
questionnaires, made available online and accessed via a link disseminated on social
media. Results: The analysis was descriptive and cross-sectional, using mean and
standard deviation studies of the FSFI and STAI score values. Of the 439 volunteers,
226 met the inclusion criteria, with 39.8% having sexual dysfunction and, of these,
47 .2% having a high level of anxiety. Gonclusion: Sexual dysfunction is prevalent among
university women, associated with a high level of anxiety.
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INTRODUCGAD

A Organizagdo Mundial da Saade (OMS]), reconhece a sexualidade como um fator importante
na vida do ser humano, onde € representada por comportamentos ou expressoes que favorecem a

sa(ide sexual dos individuos, ou seja, contribuem para o estado de bem-estar geral humano™?2.

A funcdo sexual € um aspecto fundamental para qualidade de vida de homens e mulheres,
sendo constituida por uma resposta de quatro fases (desejo, excitagao, orgasmo e resolugao) durante
atividades sexuais®. Entretanto, existem fatores organicos e psicoldgicos que podem interferir na
efetividade dessa funcdo e a falta de informag@o acerca da fisiologia das respostas sexuais, afetam
significativamente o desempenho e satisfagdo sexual de muitas mulheres ao longo das etapas de

vida®*,

Nesse sentido, as disfungdes sexuais (DS) sdo caracterizadas por dificuldades recorrentes ou
persistentes em atingir um ou mais estagios do ciclo de resposta sexual, isto €, qualquer perda da
funcdo ou sensacdo normal expressa por uma mulher durante a atividade sexual, que possui como
consequéncia sofrimento e insatisfagdo pessoal®. A vulvodinia, vaginismo, dispareunia, disfungédo do
desejo hipoativo ou da auséncia de libido, disfuncdo da excitacdo e disfungdo orgdstica sdo as

principais DS®.

Sabe-se que os fatores bioldgicos, psicolégicos, sociais, culturais, econdmicos e religiosos
influenciam no desempenho sexual®’. Ainda, alguns fatores estdo associados ao desenvolvimento das
DS, tais como: depressao, ansiedade, baixa satisfagdo sexual, histérico de abuso sexual, parto vaginal

assistido a vacuo ou férceps e cirurgia pélvica®.

Dentre os fatores biopsicossociais que podem influenciar o desempenho sexual, destaca-se o
ingresso ao ensino superior que causa diversas mudangas na vida do universitario e pode ser
caracterizado por um periodo de desafios capazes de promover alteragoes fisicas e psicoldgicas que
interferem na salde geral do individuo®. Além disso, o medo associado a inseguranca do desconhecido,
atuam como principais precursores de depressdo e ansiedade no meio académico, causando
desgastes fisico e emacional, que quando ndo tratados podem contribuir para eventos adversos a

salide e em casos mais graves idealizagGes suicidas'®"".

A DS é considerada um tema pouco abordado nas universidades, e devido a grande existéncia

de tabus, receios ou vergonha de comentar sobre tais queixas, fica limitada a intervencdo precoce
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para o tratamento das DS, levando essas mulheres ficarem insatisfeitas e continuarem com dor e/ou

outros sintomas durante a graduagao™2.

Sendo assim, alguns estudos avaliaram a funcdo sexual de universitarias™'4. Hul et al.’?,
avaliaram a incidéncia de DS em jovens universitarias da regido sul do Brasil, e observaram a
prevaléncia de 27% de disfungdes relativas a excitagao, satisfagao e dor que sao trés dominios do
indice da fungdo sexual feminina (FSFI — Female Sexual Function Index). Latorre et al.', analisaram
uma amostra de 244 estudantes de fisioterapia da mesma regido do pais e apontaram que apenas

6% das mulheres apresentaram valores dentro da normalidade de acordo com o FSFI.

Este estudo objetivou verificar a relagdo entre o nivel de ansiedade e as DS em universitérias
e abordar se existem diferengas na fungéao sexual de universitarias de acordo com a rede de ensino e

diferentes cursos de graduacao.

METODO

Trata-se de um estudo do tipo transversal descritivo com abordagem guantitativa, o qual foi
enviado para a base nacional Plataforma Brasil e aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa do Centro
Universitario Univel, sob parecer n° 5.871.355, CAAE 66218122.4.0000.0231.

0 estudo foi destinado a mulheres jovens universitarias, ativas sexualmente graduandas de
diferentes cursos e dentre os critérios de inclusdo, precisavam ser mulheres acima de 18 anos,
sexualmente ativas nas (ltimas quatro semanas e que concordassem com o Termo de Consentimento
Livre e Esclarecido (TCLE). Os critérios de exclusdo foram mulheres menopausadas, em tratamento
fisioterapéutico para DS, gestantes, gestacdo prévia, em tratamento de cancer, cirurgias pélvicas
prévias, pds-graduandas, mestrandas, doutorandas e aquelas que ndo preencheram corretamente 0s

guestionarios.

Neste estudo foi avaliado a fungdo sexual e ansiedade em universitarias por meio dos
questionarios Female Sexual Function Index (FSFI) e Avaliagdo do inventario de ansiedade trago-estado
(IDATE), ambos adaptados na plataforma Google Forms. Além disso, a divulgacao foi realizada de forma
online por meio das midias sociais e inicialmente foi aplicada uma ficha para caracterizagéo da amostra,
a fim de identificar dados sociodemogréaficos como idade, estado civil, escolaridade, renda salarial e

dados referentes a rede de ensino e curso em que a voluntaria esta cursando.
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O FSFI avalia a fungdo sexual feminina e € um guestionario traduzido e validado para a populagao
brasileira por Thiel et al.®, composto por 19 questdes pontuadas de 0 a 5, divididas em seis dominios:
desejo (2 questdes), excitagdo (4 questoes), lubrificagdo (4 gquestoes), orgasmo (3 guestdes),
satisfagdo (3 questdes) e dor (3 questdes). A pontuagao referente a cada dominio € obtida através
da soma das questdes multiplicadas por seu fator correspondente: Desejo (0,6), Excitacdo (0,3),
Lubrificacdo (0,3), Orgasmo (0,4), Satisfacdo (0,4) e Dor (0,4). Para calcular a pontuacdo total da
funcao sexual, soma-se o resultado de todos os dominios. Portanto, quanto menor o valor, pior sera

a funcdo sexual da participante®.

Ainda, de acordo com Jamali, Rahmanian e Javadpour'” os dominios do FSFI também podem
ser categorizados a partir dos pontos de corte, dos quais valores inferiores a 26,5 na pontuagéo
total indica DS e valores inferiores a 4,8 para desejo, 9,0 para excitacdo, 9,4 para lubrificacdo, 5,0

para orgasmo, 5,0 para satisfacdo e 5,5 para dor indicam uma DS nos respectivos dominios.

O IDATE € um dos instrumentos de avaliagdo mais utilizados para quantificar componentes
subjetivos relacionados a ansiedade'®. Foi traduzido e adaptado para o Brasil por Biaggio, Natalicio e
Spielberger'®, com varidveis qualitativas ordinais, e apresenta-se como duas escalas que avaliam a
ansiedade enquanto estado (IDATE-E) ou trago (IDATE-T). O estado refere-se a reagoes transitorias
e momenténeas dos dltimos dias, enquanto o trago de ansiedade, corresponde a aspectos mais

estéveis em como o individuo é capaz de lidar com maior ou menor ansiedade ao longo da vida®°.

Nesse sentido, cada escala do IDATE possui 20 questdes, onde o individuo deve assinalar a
melhor resposta de acordo com o estado dele, sendo as possibilidades de respostas 1 = quase
nunca; 2 = as vezes; 3 = frequentemente e 4 = quase sempre®'. Além disso, conforme Silva et
al.? as pontuagdes do IDATE variam de 20 a 80 pontos, sendo que 20 a 34 o individuo é considerado
levemente ansioso, de 35 a 49 ansioso maderado, 50 a 64 ansiedade elevada e 65 a 80 individuo

com nivel altissimo de ansiedade, ou seja, quanto maior o escore maior serd o nivel de ansiedade.

Os dados coletados foram armazenados em um banco de dados no programa Microsoft
Excel® e cada participante foi cadastrada segundo um nimero codificador. A andlise estatistica foi

realizada no pacote estatistico SPSS — Statistical Package for Social Sciences (versdo 23.0 IBM®).

Inicialmente, todas as variaveis foram analisadas descritivamente por meio de frequéncia simples e

porcentagens (varidveis categoricas) e medidas de posicao e dispersao (varidveis numéricas). Para
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determinar a associagdo entre as varidveis categoricas foram utilizados os testes Qui-quadrado ou
Exato de Fisher. A normalidade dos dados foi testada pelo teste de Shapiro-Wilk. As médias das
variaveis paramétricas foram comparadas por meio do teste t independente e as médias das variaveis
nao parameétricas foram comparadas por meio do teste de Mann-Whitney. Para significncia

estatistica foi adotado o valor de p<0,05.

RESULTADOS

Inicialmente, 439 participantes se voluntariaram a participar do estudo, porém, trés foram
excluidas por serem menores de 18 anos, 14 por ndo estarem cursando o ensino superior, 128 que
ndo tiveram relacdo sexual nas dltimas 4 semanas, 3 excluidas por estarem gréavidas, 34 por
gestagdes previas, 14 por realizarem tratamento para DS, 2 em tratamento de céncer, 4 devido a
cirurgias prévias, 1 doutoranda, 5 mestrandas e 5 por responderem incorretamente. Por fim, 226

voluntdrias se encaixaram nos critérios de inclusao e participaram do estudo.

A tabela 1 apresenta dados de caracterizagdo da amostra. A média de idade foi de
20,95+2,1, a maioria das mulheres eram solteiras (76,5%), com renda salarial de 1 a 3 salarios-
minimos (35,0%], universitarias da rede privada de ensino (58,2%) e outras da rede publica

(41,6%) e houve maior prevaléncia dos cursos de ciéncias da sadde (53,5%).

A tabela 2 contém dados referentes a prevaléncia de DS por dominios e total na amostra e
nivel de ansiedade segundo o questiondrio IDATE estado e IDATE trago. Pode-se observar que a
disfungdo mais prevalente foi a do desejo (75,7%]), seguido pela disfungdo do orgasmo (63,3%),
disfungéo da excitagdo (50,9%), disfungdo da lubrificagdo (49,1%), sequido pela disfuncdo da dor
(49,1%] e disfuncdo da satisfagao (47,8%]). J& em relagdo ao IDATE estado, o nivel moderado de
ansiedade foi o mais prevalente (73,0%), seguido do nivel elevado (21,7%) e nivel baixo (5,3%). Os
resultados do IDATE trago, por sua vez, mostraram maior prevaléncia do nivel elevado de ansiedade

(54,4%), nivel moderado (43,4%) e nivel altissimo com prevaléncia menor (1,8%).

Na tabela 3, varidveis relacionadas ao tipo da rede de ensino, area de conhecimento do curso
e nivel de ansiedade foram cruzadas com a presenga de disfuncdo sexual total, para identificar fatores
associados a essa disfungdo dentro da amostra. Foi possivel observar que houve associagdo entre

ter DS e o nivel elevado de ansiedade (p=0,013).
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Tahela 1: Dados de caracterizagdo da amostra

Varidveis Média Desvio padrao
Idade (anos) 20,95 2,1
Frequéncia Porcentagem
Solteira 173 76,5%
.. Unido estavel 44 19,5%
Estado Givil Casada 1 3.1%
Divorciada 2 0,9%
Sem renda 60 26,5%
Até 1 salario-minimo 69 30,5%
Renda salarial De1a3 salérios-ml'n?mos 79 35,0%
De 3 a 6 salarios-minimos 16 7.1%
De 6 a 10 salarios-minimos 1 0,4%
Acima de 10 salrios-minimos 1 0,4%
Rede de ensino Priqua 132 58,2%
Publica 94 41,6%
Ciéncias agrarias 15 6,6%
Ciéncias bioldgicas 17 7,9%
Ciéncias da salde 121 53,5%
Area de conhecimento Ciéncias exatas e da terra 4 1,8%
Ciéncias humanas 31 13,7%
Ciéncias sociais 39 15,5%
Engenharias 3 1,3%

Fonte: Dados do estudo, 2023.

Tabela 2: Informag0es referentes ao questionario FSFI e questionario IDATE

Varidveis Frequéncia Porcentagem
Disfuncao do desejo Nao 9 24,3%
¢ ' Sim 171 75,7%
Disfuncao da excitagao Nao 91 40,3%
¢ ¢ Sim 135 50,9%
. - I Nao 115 29,7%
Disfuncao da lubrificacao Sim 111 49 1%
Disfuncao do orgasmo Nao 83 36,7%
¢ s Sim 143 63,3%
. - e - Nao 118 52,2%
Disfuncao da satisfagao Sim 108 47 8%
. - Nao 115 50,9%
Disfuncao da dor Sim 111 49 1%
. - Nao 136 60,2%
Disfuncao sexual total Sim 90 39 8%
Nivel baixo 12 9,3%
Nivel de ansiedade — IDATE Estado Nivel moderado 165 73,0%
Nivel elevado 49 21,7%
Nivel baixo 1 0,4%
. . Nivel moderado 98 43,4%
Nivel de ansiedade — IDATE Traco Nivel elevado 193 54 4%
Nivel altissimo 4 1,8%

Fonte: Dados do estudo, 2023.
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Tahela 3 — Correlagao entre informacdes académicas, nivel de ansiedade e disfungao sexual

Sem disfuncao Com disfuncao
Variaveis sexual (n=) sexual (n=) P valor
N (%) N (%)

Publica 75 (56,8%) 57 (43,2%)
Rede de ensino 0,270

Privada 61 (64,9%) 33 (35,1%)

Ciéncias agrarias 6 (40,0%) 9 (60,0%)

Ciéncias bioldgicas 12 (70,6%) 5 (29,4%)

firea de B Cjéncias da satde 71 (58,7%) 50 (41,3%)
conhecimento CIEI’]CI.HS gxatas e da terra 3 (75,0%) 9 (25,0%) 0,491

Ciéncias humanas 22 (71,0%) 9 (29,0%)

Ciéncias sociais 20 (57,1%) 15 (42,9%)

Engenharias 2 (66,7%) 1 (33,3%)

Nivel de ansiedade Nivel baixo 6 (50,0%) 6 (50,0%)
_ IDATE Estado Nivel moderado 98 (59,4%) 67 (40,6%) 0,605

Nivel elevado 32 (65,3%) 17 (34,7%)

Nivel baixo 0 (0,0%) 1 (100,0%)

) i Nivel moderado 69 (70,4%]) 29 (29,6%)
Nivel de ansiedade Nivel elevado 65 (52,8%) 58 (47,2%) 0.013*

— IDATE Trago Nivel altissimo 2 (50,0%) 2 (50,0%) ’

Legenda: N = amostra; p = nivel de significncia; *= significancia estatistica.

Fonte: Dados do estudo, 2023.

DISCUSSAD

Este estudo teve como objetivo analisar a prevaléncia de DS e ansiedade em universitérias
sexualmente ativas. Com isso, a hipétese desse estudo foi que no ensino superior as DS e a ansiedade
sdo prevalentes devido as exigéncias e demandas desse periodo. Também objetivou-se abordar se
existem diferengas na funcdo sexual de universitarias de acordo com a rede de ensino e diferentes

areas de conhecimento.

Os achados da pesquisa mostraram que houve associagdo entre ter DS e nivel alto de
ansiedade, mostrando que 47,2% das mulheres com DS tinham um nivel elevado de ansiedade no
IDATE traco. J& em relagdo as areas de conhecimento e a rede de ensino frequentada, publica ou
privada, ndo houve diferenca significativa, ou seja, independente do curso ou rede de ensino, 0 que

mais influenciou foi ter ansiedade elevada.

A prevaléncia de DS no meio universitario foi descrita por alguns autores. Bezerra et al.?,

analisaram através do FSFl a prevaléncia de DS em universitarias de enfermagem brasileiras e italianas
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e foi encontrado indices maiores de disfunges entre as universitarias mais jovens. Nesse sentido, foi
ressaltado pelos autores que a salde sexual ndo € influenciada somente por fatores bioldgicos como

a idade, mas por fatores psicossociais e relacionais®.

O presente estudo evidenciou o dominio desejo como o0 mais acometido entre as universitarias
(75,7%). Nesse mesmo contexto, Silva e Damasceno'®, evidenciou que 28% das mulheres
universitarias de seu estudo, obtiveram escores abaixo de 27,5% no FSFI, sendo considerado um
indicativo de disfuncdo, ainda, sua amostra apresentou baixo desejo sexual, o principal dominio

acometido nesse estudo.

Corroborando com os achados do presente estudo, Meireles?®, afirma que os fatores
psicoldgicos como a ansiedade podem ter relagdo com a diminuicdo do desejo sexual. Da mesma
forma, a desinformacao na salde sexual pode ocasionar ansiedade extrema, expectativas irrealistas

e pensamentos negativos que aumentam a probabilidade de desenvolver DS?4.

Cerentini et al.?°, analisou a prevaléncia de DS e fatores associados em mulheres jovens
académicas da area da salde, através do FSFl e da Escala de Anglstia Sexual Feminina-Revisada
(FSDS-R - Female Sexual Distress Scale-Revised), um total de 187 voluntarias foram avaliadas e
23% apresentaram DS. J& Halle-Ekane et al.?®, realizaram um estudo na Universidade de Buea,
Camaroes, entre sua amostra de 405 universitarias, 171 apresentaram risco de DS, sendo a
disfungdo da dor a mais prevalente entre as estudantes (46,9%) e a disfuncéo da excitagdo a menos

prevalente (21,2%).

Um estudo quantitativo de cunho exploratdrio descritivo avaliou 320 universitarias através
da plataforma Google Forms no estado do Parand e foi estruturado um questionario com questoes
sobre histdrico sexual, conhecimentos a respeito dos MAP, curso frequentado e o FSFI'®. Os
resultados analisados mostraram que 90,74% das alunas referiram dor durante a relagdo sexual,
uma porcentagem muito significativa e preocupante considerando que eram participantes jovens

entre 18 e 35 anos sexualmente ativas's.

Severo e Rizzon?’, em seu estudo transversal, avaliaram a prevaléncia de DS em universitarias
no estado do Rio Grande do Sul, a partir de um grupo de 69 mulheres, com idades entre 18 e 49
anos. Os autores descreveram 36% de DS nos dominios mais afetados de dor e lubrificagdo, seguido

de orgasmo, excitagdo e satisfagdo de acordo com o FSFI aplicado atraves da plataforma Google
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Forms.

Os recursos da fisioterapia podem melhorar a fungéo sexual, promovendo aumento da
lubrificagdo, excitagao, desejo, melhora da libido e redugéo da dor, consequentemente, melhora dos
sintomas associados as DS%%. Além disso, alguns autores observaram que os tratamentos
fisioterap€uticos com cinesioterapia, eletroestimulagéo, biofeedback, cones e dilatadores vaginais e
terapia manual sdo efetivos no tratamento das DS®%%%2"32, Ressalta-se a importancia do tratamento

individualizado, conforme as condig@es clinicas e achados na avaliagéo fisica de cada paciente3?.

Este estudo é limitado pois néo foi realizado avaliagéo fisica e pelo fato de a coleta de dados
ter sido realizada de forma online, portanto algumas participantes podem nao ter compreendido todas
as perguntas dos questiondrios. Sugere-se que estudos futuros avaliem o assoalho pélvico através
do exame fisico e associem outras variaveis de salde com as DS, visando determinar possiveis causas

e um direcionamento melhor para o tratamento dessa condigao.

CONCLUSAO

Com base nos dados obtidos neste estudo, observou-se que houve associagao entre DS com
nivel alto de ansiedade, onde a prevaléncia de DS em universitarias foi de 39,8%, sendo o desejo
sexual o dominio mais afetado. Estes achados evidenciam a importancia de falar mais sobre fungao
sexual e sobre a fisioterapia como recurso de tratamento, uma vez que no meio universitario a grande
maioria do publico é jovem com vida sexual ativa e a falta de conhecimento sobre esse tema podem

afetar a qualidade de vida, bem como, ocasionar comprometimentos funcionais no assoalho pélvico.
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