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A dispareunia é definida, em mulheres, como dor recorrente ou persistente durante a
atividade sexual. Constitui uma disfungdo comumente encontrada e estima-se que a
prevaléncia mundial de dispareunia varie entre 3 a 18%. Esta condicdo pode ser
classificada como superficial ou profunda, primaria ou secundaria, e sua etiologia
abrange condigdes estruturais, inflamatorias, infecciosas, neoplasicas, traumaticas,
hormonais e psicossociais. A dispareunia pode ter impactos significativos na saude
fisica e mental da mulher, na autoimagem corporal, nos relacionamentos com os(as)
parceiros(as) e nos esforgcos para engravidar. Pode levar ou estar associada a
outros disturbios da disfuncdo sexual feminina, como diminuicdo da libido, da
excitacdo e anorgasmia. Também pode causar depressdo, ansiedade, hiper
vigilancia a dor e a baixa autoestima. A dispareunia é, portanto, um problema de
saude que influencia diretamente na qualidade de vida feminina e deve ser
investigado e tratado com cautela. Dessa forma, o objetivo deste estudo foi analisar
os fatores associados a dispareunia em mulheres brasileiras sexualmente ativas.
Trata-se de um estudo transversal realizado através de um formulario online que foi
transcrito na plataforma Google Forms e divulgado nas redes sociais dos
pesquisadores e voluntarias entre os meses de abril e junho de 2021. A pesquisa foi
aprovada sob o numero do parecer 4.027.422. Foram incluidas no estudo mulheres
adultas sexualmente ativas nas ultimas 4 semanas, sendo excluidas as mulheres
transsexuais e com autorrelato de esquizofrenia. Para a divisdo dos grupos de
mulheres com dispareunia (GCD) e sem dispareunia (GSD), foi utilizado o ponto de
corte de 5,5 pontos para o dominio “dor sexual” do Female Sexual Function Index
(FSFI), conforme Jamili et al. (2016). Este dominio € composto por 3 itens que
avaliam a dor durante a penetracdo vaginal nas Ultimas 4 semanas, no qual
pontuagcées mais baixas indicam maior dor. A comparagdo entre os grupos foi
realizada pelo teste U de Mann-Whitney e Qui-Quadrado. As variaveis com diferenga
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significativas nestes testes foram incluidas no modelo de regresséao logistica binaria
com andlise ajustada para os fatores associados a dispareunia e controle de fatores
confundidores. Para todos os testes, utilizou-se p<0,05. Participaram do estudo 444
mulheres sendo que 310 (69,82%) estavam sexualmente ativas nas ultimas 4
semanas. Destas, 196 (63,2%) mulheres eram GSD e 114 (36,8%) eram GCD. A
média da idade, IMC e dor sexual foi, respectivamente, 31+£9,7 anos, 24,9+4,7 kg/m?
e 5,9+0,2 pontos para o GSD, e 28,2+9,2 anos, 23,8+4,6 kg/m? e 4,2+1 pontos para
o GCD. A idade (p=0,001), IMC (p=0,021) e a dor sexual (p<0,001) apresentaram
diferenca significativa entre os grupos. Em ambos os grupos, a maioria das mulheres
possuia companheiro(a) (GSD: 89,8%; GCD: 86%), ndo fumavam (GSD: 91,8%;
GCD: 93,9%), eram etilistas (GSD: 73%; GCD: 75,4%), nuligestas (GSD: 66,8%;
GCD: 76,3%), praticavam atividade fisica (GSD: 73%; GCD: 77,2%) e tinham
atividade sexual mais de uma vez por semana (GSD: 81,6%; GCD: 71,9%).
Nenhuma dessas comparacgdes teve diferencga significativa entre os grupos (p=0,05).
Através da andlise de regressao logistica ajustada, foi observado que quanto maior
a idade, maior é a chance de a mulher nao ter dispareunia (OR=0,97; IC95% 0,94-
0,99). O IMC néo foi considerado fator associado a dispareunia (OR=0,96; 1C95%
0,91-1,02). Através das analises realizadas, foi observado que mulheres sem
queixas de dispareunia possuem maior média de idade, enquanto mulheres mais
jovens possuem mais chances de apresentar dor nas relagbes sexuais. Este achado
pode estar associado a maior nivel de estresse e inseguranca em relacdo a
sexualidade e iniciagdo da vida sexual presente em mulheres mais jovens. Assim,
acoes de educacdo em saude com abordagens voltadas a sexualidade,
contracepgao, protecao contra ISTs e prazer feminino podem refletir positivamente
na saude sexual destas mulheres, assim como nas demais faixas etarias, a fim de
diminuir queixas que prejudiquem ou as impegam de viver sua sexualidade de forma
plena e satisfatoria.
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