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ESTILOS PARENTAIS, COMPORTAMENTOS SEXUAIS DE RISCO E BEM-ESTAR PSICOLOGICO
EM JOVENS ADULTOS

Cléaudia Senra, Cristiana Ramos, Luis Carneiro, Melanie Neves, Miguel Nascimento, & M.Graca Pereira
Escola de Psicologia, Universidade do Minho

Introducdo: A presente investigacdo tem como objectivo avaliar a relacdo entre os estilos parentais, o0 bem-estar
psicolégico e os comportamentos sexuais de risco bem como analisar os preditores do bem-estar em jovens
adultos.

Método: A amostra foi constituida por 249 universitdrios, sendo 58% do sexo feminino e 41,6% do sexo
masculino. Os instrumentos usados foram: Questiondrio dos Estilos Parentais (PAQ), Questiondrio dos
Comportamentos Sexuais de Risco (QCSR), Scale of Psychological Well-Being (SPWB).

Resultados: Os resultados revelaram que os pais dos jovens com nivel socioecondémico baixo sdo mais autoritarios
em compara¢do com os pais de nivel socioeconémico alto e que jovens de pais com um estilo democratico
apresentam maior bem-estar psicolégico que os de pais permissivos e autoritdrios. No que concerne aos
comportamentos sexuais, os jovens do sexo masculino apresentam um risco antecedente sexual superior ao sexo
feminino e jovens filhos de pais autoritirios t€m mais comportamentos sexuais de risco. Por fim, o estilo
democrético dos pais prediz positivamente o bem-estar psicolégico nos jovens

Conclusdo: Este estudo enfatiza a importancia dos estilos parentais no bem-estar psicolégico, no desenvolvimento
de competéncias sexuais, sendo o estilo parental democratico fundamental para os comportamentos saudaveis dos
jovens adultos.
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RELACAO ENTRE VARIAVEIS CLINICAS E QUALIDADE DE VIDA EM DIABETICOS

Eduardo Sepilveda 1, Rui Poinhos 1,2, Miguel Constante 3, J. Pais-Ribeiro 1,4, Paula Freitas 5,6, Duarte Pignatelli 5,6, &
Davide Carvalho 5,6
1 - APAD - Associacdo de Prevengdo e Apoio a Diabetes (Porto); 2 — Faculdade de Ciéncias da Nutri¢do e Alimentacio da Universidade do
Porto; 3 — Institute of Psychiatry, King's College London; 4 — Faculdade de Psicologia e de Ciéncias da Educa¢@o da Universidade do Porto; 5
— Servico de Endocrinologia, Hospital de S. Jodo; 6 — Faculdade de Medicina da Universidade do Porto

Objectivos: Relacionar a percepcdo da qualidade de vida (QV) em diabéticos com o sexo, tipo de DM e
terapéutica, duragdo da doenga, classe de IMC, complicacdes microvasculares (retinopatia, nefropatia e
neuropatia) e macrovasculares (doencas cardiovasculares [DCV], doenca arterial periférica [DAP] e hipertensdo
arterial [HTA]). Amostra e metodologia: Entrevistaram-se 124 diabéticos (77,4% DM?2; 54,8% homens) com
média de idades de 55,7 anos (DP=16,4). Relacionou-se a percepc¢do da QV através das oito dimensdes do SF-36
— funcao fisica (FF), desempenho fisico (DF), dor corporal (DC), satde geral (SG), vitalidade (VT), fun¢do social
(FS), desempenho emocional (DE) e satide mental (SM) — ajustadas para a idade, com as varidveis clinicas.
Resultados: As mulheres apresentam pior percep¢do da QV em todas as dimensdes excepto DF e DC e os obesos
na FF e VT. Os DM2 com insulinoterapia apresentam pior percep¢do da FF e VT. Menor duracio da doenca
mostrou relagdo com melhor percepcdo da FF, DF, SG, VT e DE. Os doentes com complicagcdes apresentam
tendéncia para pior percepc¢do da QV. Salienta-se a relagdo da retinopatia com SG e SM, da neuropatia com FF,
DF e VT, e interacgdes significativas em termos de DC entre a presenca das complicagdes macrovasculares. A
dimensdo mais associada ao nimero de complicagdes € a FF. Conclusdes: As varidveis clinicas em diabéticos
estdo associadas a percep¢do da QV independente da idade. Salienta-se a pior percepcdo da QV nas mulheres,
DM2 em insulinoterapia e casos de maior duragdo da doenga. As vdrias comorbilidades condicionam
diferentemente as varias dimensdes da QV.
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AUTOVIGILANCIA E ADESAO TERAPF;UTICA EM DIABETICOS: RELACAO COM A
ACEITACAO DA DOENCA

Eduardo Sepulveda 1, Gongalo Fernandes 1, Rui Poinhos 1,2, Benedita Martins-Rocha 1, Paula Freitas 3,4, Angela Magalhaes
3,4, Cristina Arteiro 2,3, & Davide Carvalho 3,4
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Porto; 3 — Servico de Endocrinologia, Hospital de S. Joao; 4 — Faculdade de Medicina da Universidade do Porto

Objectivos: Comparar DM1 com insulinoterapia em tratamento convencional vs. intensivo e DM2 com vs. sem
insulinoterapia relativamente a compreensdo e aceitacdo da doenca (CAD), qualidade do relacionamento social,
monitorizagdo e terapéutica da DM. Avaliar relacdes entre CAD e restantes varidveis. Avaliaram-se 34 DM1 (18
tratamento intensivo; 64,7% homens; média 33 anos, DP=13) e 76 DM2 (39 insulinoterapia; 51,3% homens;
média 61 anos, DP=9): IMC, duracdo da doenca, cuidados com alimentacio, consumo de 4lcool e tabaco, pratica
de exercicio fisico, controlo das glicemias capilares, peso e pressdo arterial, hipoglicemias, hiperglicemias,
qualidade do relacionamento social e CAD. Resultados: Os DM1 com tratamento intensivo eram mais novos e
tinham menor duragdo da DM. Os DM2 insulinotratados tinham maior dura¢cdo da DM, menor proporc¢do era
fumadora, apresentavam maior frequéncia de pesquisas glicémicas e de hipoglicemias. Nos DM1 a CAD
associou-se positivamente a qualidade do relacionamento social e ocorréncia de hipoglicemias e tendeu a associar-
se a maior frequéncia de pesquisas glicémicas (terapéutica convencional), e de controlo do peso (intensiva). Nos
DM2 a CAD associou-se positivamente a qualidade do relacionamento social e frequéncia de pesquisas
glicémicas, e a frequéncia de pratica desportiva apenas nos insulinotratados. Os doentes que referiam cuidados
com a alimentacdo e os ndo-fumadores apresentavam melhor CAD. Discussdo: A relacdo entre CAD e
relacionamento social pode relacionar-se com as redes de apoio social, sobretudo em doentes insulinotratados. A
interpretacdo da relag@o entre hipoglicemias e CAD implica considerar simultaneamente a necessidade de maior
monitoriza¢do da doenga em fun¢do do esquema de insulinoterapia.
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PROJECTO ADOLES(SER): SEXUALIDADE E AFECTOS

Sara Sereno 1, Gongalo Branco 2, Cristina Estévao 2, & Maria Jesus Correia 1
1- Maternidade Dr. Alfredo da Costa; 2-Centro de Estudos da Mulher e da Crianca

A Unidade da Adolescéncia da Maternidade Dr. Alfredo da Costa (MAC) tem vindo a aumentar a sua
experiéncia clinica com adolescentes, percepcionando assim algumas das necessidades desta populacdo.
Cientes que é urgente envolver e motivar os adolescentes em matéria de contracep¢do, € no seguimento da
intervencdo junto das escolas desde Setembro 2009, existe desde Fevereiro de 2011 o Projecto Adoles(Ser):
Sexualidade e Afectos, numa parceria do Centro de Estudos da Mulher e da Crianca com a MAC, financiado
pelo Alto Comissariado da Sadde.

Este projecto pretende intervir na promog¢do da Saude Sexual e Reprodutiva (SSR) dos adolescentes,
através de acgdes de sensibilizag@o, sessdes temadticas sobre sexualidade e ainda um espago de atendimento,
sendo que todas as actividades estdo direccionadas para adolescentes e professores, existindo grande
enfoque na contracep¢do. Consideramos que ao investir na promog¢do da SSR dos jovens, que nesta fase
passam por diversas transi¢cdes, dificuldades e didvidas, estes

terdo maiores e melhores possibilidades de reduzir significativamente o nimero de contigio de infeccdes
sexualmente transmissiveis, bem como evitar uma gravidez ndo planeada e indesejada.

Foram abrangidos pelo projecto, no ano lectivo de 2010/2011, 535 alunos, 35 professores, num total de 12
Escolas Secunddrias e uma Escola Profissional da drea geogréfica de Lisboa.
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N

A gravidez na adolescéncia e outros riscos ligados a sexualidade, tornam os jovens um grupo vulnerdvel em
termos de saude sexual e reprodutiva. Segundo a literatura se os jovens possuirem conhecimentos, informacdo e
motivagdo acerca da contracep¢do, podem mudar os seus comportamentos, percebendo que a sexualidade pode ser
vivida de forma saudavel. Pretende-se com este estudo avaliar o conhecimento dos adolescentes sobre os métodos
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