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Resumo

Este trabalho tem o objetivo de examinar dois determinantes do comportamento reprodutivo
das adolescentes que podem ajudar a explicar a recente inversao do processo do
rejuvenescimento da estrutura da fecundidade no Brasil e a continuagdo do declinio do nivel
da fecundidade no pais. Serdo apresentadas mudangas recentes, e ainda muito pouco
exploradas, (1) no uso de contraceptivos, apesar da manutencdo da alta demanda insatisfeita
por contracepcdo; e (2) nas preferéncias reprodutivas. Utilizando dados da PNDS de 1996 e
2006, os resultados deste trabalho mostram que mesmo com o aumento expressivo no uso de
contraceptivos, ainda hd uma alta demanda insatisfeita por contracepcao entre as adolescentes
e jovens, havendo assim muito espaco para a continuag¢do do declinio da fecundidade no pais.
Além disso, mudangas nas preferéncias reprodutivas das coortes mais jovens, sugeridas pelos
resultados deste trabalho, podem refletir menores expectativas em relagao a fecundidade, o
que pode também afetar a fecundidade observada no futuro.
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O fim do rejuvenescimento da estrutura da fecundidade no Brasil: Evidéncias a partir

do comportamento reprodutivo das adolescentes e jovens

1. Introducao

A taxa de fecundidade total (TFT) no Brasil diminuiu substancialmente nas ultimas
décadas, passando de aproximadamente 6,0 em 1960 para 1,9 em 2010. Uma das
caracteristicas mais marcantes neste processo de declinio foi a concentra¢ao dos nascimentos
nas idades mais jovens, o que levou a um rejuvenescimento da estrutura da fecundidade. Este
fenomeno ¢ explicado principalmente pelo declinio relativamente maior da fecundidade nas
idades mais velhas e por aumentos da fecundidade na adolescéncia (Berquéd e Cavenaghi,
2005). Como resultado, o Brasil experimentou, ao longo de sua transi¢do da fecundidade,
crescente concentragdo de nascimentos nas idades mais jovens, diminui¢cdo da idade média da
fecundidade e efeito tempo negativo em suas TFTs de periodo (Miranda-Ribeiro, Rios-Neto e
Carvalho, 2013; Rios-Neto et al 2005).

Pela primeira vez, desde o inicio do declinio da fecundidade no Brasil, o
rejuvenescimento do seu padrdo etario mostra sinais de reversdo. Até 2000 era observada
crescente contribui¢do relativa das adolescentes (15 — 19 anos) e jovens (20 — 24 anos) para a
TFT. Mulheres entre 15 e 24 anos, juntas, contribuiram com 28,5% dos nascimentos
ocorridos no Brasil em 1970, 33,6% em 1980, 43,7% em 1991, e 47,8% em 2000. Em 2010
esta tendéncia de crescimento € interrompida e as adolescentes e jovens passaram a contribuir
com 44,8% de todos os nascimentos. Um fator fundamental explicativo desta reversdo ¢ a
acentuada diminuicdo da fecundidade observada entre as adolescentes na primeira década
deste século. Esta diminuigdo ja tinha sido percebida desde o inicio dos anos 2000, mas ficou
definitivamente comprovada com os dados do censo de 2010.

Apesar da recente diminui¢do da fecundidade das adolescentes brasileiras e da
continuacdo do declinio entre as mulheres de 20 a 24 anos, a estrutura da fecundidade
permanece precoce. Neste sentido, o comportamento reprodutivo dos grupos etarios mais
jovens no Brasil terd, sem duvida, um papel fundamental na fecundidade total nos proximos
anos e décadas. Desta forma, este trabalho tem o objetivo de examinar dois determinantes do
comportamento reprodutivo de adolescentes e de jovens que podem ajudar a explicar a
recente inversdo do processo do rejuvenescimento da estrutura da fecundidade no Brasil e a

continuagdo do declinio do nivel da fecundidade no pais. Serdo apresentadas mudangas



recentes, e ainda muito pouco exploradas, (1) no uso de contraceptivos (apesar da manutencao
da alta demanda insatisfeita por contracep¢do); e (2) nas preferéncias reprodutivas, as quais
sugerem diminui¢cdo nas expectativas em relagao a fecundidade entre as coortes mais jovens
no Brasil.

Este estudo, além de enfatizar a importancia de estudos que examinem mudangas
recentes no comportamento reprodutivo de adolescentes, pretende lancar luz e incentivar
investigacdes sobre a provavel continuagdo de mudancas na estrutura etdria ¢ no nivel da
fecundidade das mulheres brasileiras. Este ¢, sem duvida, um passo fundamental na
constru¢ao de cendrios futuros da fecundidade, que ¢ a componente demografica que mais

afeta as projegdes e estimativas populacionais.

2. Mudancas na estrutura da fecundidade brasileira entre 1960 e 2010
O Grafico 1 apresenta as taxas especificas de fecundidade (TEF) estimadas através dos
dados do Censo Demografico Brasileiro de 1960, 1970, 1980, 1991, 2000 e 2010. Estas taxas
foram calculadas pelo IBGE (Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica), instituto
responsavel pela coleta e correcdo dos dados. As taxas para os anos de 1980 a 2010 estao
disponiveis no site do IBGE enquanto as de 1960 e 1970 foram requeridas mediante demanda

feita ao instituto. Todas as taxas estao corrigidas pelo método de P/F de Brass (1964).

Grafico 1 - Taxas Especificas de Fecundidade (TEF) no Brasil
entre 1960 e 2010
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Ao comparar as curvas dos censos de 1960 a 2000 fica claro que todos os grupos
etarios contribuiram para o declinio da fecundidade no Brasil, com exce¢do do primeiro, entre
15 e 19 anos. Entre 1970 e 2000, a TEF das adolescentes passou de 75 para 91 nascimentos
por mil mulheres. Dados do censo de 2010, contudo, mostram que, pela primeira vez desde o
inicio do declinio da fecundidade, foi observada uma diminui¢do desta taxa, que passou de 91
para 68 nascimentos por mil mulheres. Neste mesmo censo, o grupo subsequente, entre 20 e
24 anos, continuou representando o ponto mais alto da curva (como observado desde 1991).
Porém, a diferenca entre a TFT deste grupo e a do grupo com a segunda maior TEF, ou seja, o
de 25 a 29 anos, tem diminuido, passando de 20 para 12 nascimentos por 1000 mulheres entre

2000 e 2010.

Tabela 1 - Diferenca entre as TEF (nascimentos por mil mulheres) por
grupo etario em cada um dos periodos intercensitarios. Brasil, 1960 a 2010

Grupos de Idade 1960/ 1970/ 1980/ 1991/ 2000/

1970 1980 1991 2000 2010
15a 19 anos -1,9 49 7,7 3,6 -23,8
20 a 24 anos -12,2 -41,7 -51,2 -28,3 -30,9
25 a 29 anos -4.,9 -69,0 -83,1 -29,1 =227
30 a 34 anos 2,2 -71,9 -78,9 -19,0 -6,6
35a 39 anos 5,7 -64,3 -62,5 -13,7 -3,1
40 a 44 anos 2.9 -32,4 -28.,3 -11,0 -2,0
45 a 49 anos -2,0 -11,5 -5,2 -3,6 -0,3
Fonte: IBGE

A Tabela 1 apresenta a subtracdo entre as TEF, para cada grupo etario, entre os
periodos intercensitarios no Brasil. A Tabela 1 permite observar trés trajetorias distintas da
fecundidade segundo idade da mulher entre 1970 e 2010, sendo duas tendéncias de mudanca e
uma de continuidade ao longo da transi¢do. Para representar estas trajetorias, a Tabela 1
apresenta trés tonalidades de cinza que representam respectivamente, do mais claro para o
mais escuro: (1) as adolescentes que até¢ 2000 ndo tinham contribuido para o declinio da
fecundidade no Brasil e passam a contribuir de forma muito expressiva em 2010, (2) as
mulheres entre 20 e 29 anos, que mantém, desde o inicio da transi¢do da fecundidade no pais,
uma importante contribui¢do para o declinio da fecundidade, e (3) e as mulheres entre 30 e 49
anos, com decrescente contribui¢do para o declinio da fecundidade e que chegam em 2010

com TEFs semelhantes aquelas observadas em 2000.



3. Mudancas recentes no comportamento reprodutivo de adolescentes e jovens no

Brasil

As mudangas recentes em aspectos do comportamento reprodutivo entre mulheres de
15 a 24 anos de idade serdo examinadas a seguir através de analises descritivas e
comparativas de informacoes oriundas da DHS (Demographic and Health Survey) de 1996 e
da PNDS (Pesquisa Nacional de Demografia e Saude da Mulher e da Crianga) de 2006. E
importante salientar que ao se especificar os pesos e unidades amostrais, estas duas pesquisas
se tornam comparaveis (Cavenaghi, 2009). No software STATA, versdo 13, esta
especificagdo pode ser feita através do comando “svyset”, que produz estimativas corrigidas
pela complexidade da amostra.

A seguir serdo apresentadas mudangas recentes, ¢ ainda pouco exploradas, em dois
aspectos do comportamento reprodutivo de mulheres adolescentes e jovens entre 1996 e 2006
no Brasil. Tais aspectos sao o (1) aumento expressivo no uso de contracep¢ao (apesar da
manutengdo de uma alta demanda insatisfeita por contracep¢ao) e (2) potenciais mudancgas
nas expectativas futuras em relagdo a fecundidade. Estes fatores ajudam a explicar a mudanga
recente na estrutura da fecundidade no Brasil e a continuagdo do declinio do nivel de

fecundidade para abaixo do nivel de reposi¢ao observada nos tltimos anos.

3.1 Mudancas no uso de contracepg¢ao

A Tabela 2 mostra a propor¢ao de mulheres, segundo grupos de idade, que ja tinham
iniciado sua vida sexual e que usavam algum método contraceptivo no momento da pesquisa.
Durante o periodo analisado, entre 1996 e 2006, ha um aumento no uso de todos os grupos de
idade, com um crescimento total no periodo de 9,1%. Os grupos etarios mais jovens, contudo,
apresentam um aumento muito maior. Entre as adolescentes, o aumento percentual foi de
44,1% e entre as jovens de 20 a 24 anos, este aumento foi de 25,6%.

Os dois principais métodos contraceptivos utilizados entre as adolescentes e jovens no
Brasil em 2006 foram os hormonais (pilulas e injetaveis) seguidos do preservativo. Segundo a
PNDS de 2006, entre as adolescentes, 45,1% reportaram usar métodos contraceptivos
hormonais enquanto 49,3% relataram que usavam preservativo. Ja entre as jovens entre 20 e

24 anos, 58,1% usavam hormonios e 32,8% preservativos.



Tabela 2 - Mulheres que ja tinham iniciado a vida sexual e que usavam algum método

anticoncepcional no momento da pesquisa, segundo idade da mulher. Brasil, 1996 e 2006

Variagao %

Grupos de Idade 1996 n 2006 n entre 1996 ¢
2006
15 a 19 anos 44,9% 2.537 64,7% 2.488 44,1%
20 a 24 anos 59,7% 1.991 75,0% 2.508 25,6%
25 a 29 anos 71,8% 1.955 76,8% 2.435 7,0%
30 a 34 anos 78,2% 1.869 80,7% 2.301 3,2%
35 a 39 anos 78,5% 1.713 81,2% 2.099 3,4%
40 a 44 anos 73,5% 1.400 80,7% 1.975 9,8%
45 a 49 anos 64,1% 1.147 67,4% 1.769 5,1%
Total 69,6% 12.612 75,9% 15.575 9,1%

Fonte: PNDS 1996 ¢ 2006

Como esperado, sao observadas diferengas marcantes no aumento do uso de
contracepc¢do entre adolescentes e jovens segundo escolaridade. Ao separar as adolescentes
em dois grupos de escolaridade (resultados ndo mostrados): zero a sete anos de estudo (ensino
fundamental incompleto) e oito anos e mais (antigo fundamental completo e mais), o primeiro
grupo apresenta aumento de 19,7% no uso de contracepgdo entre 1996 e 2006 enquanto o
segundo apresenta aumento de 38,7%.

Apesar da alta prevaléncia no uso de contracepcao entre as mulheres no Brasil, a
demanda insatisfeita por contracep¢do no pais ainda ¢ alta. Esta medida tem sido usada ha
varias décadas (Westoff, 1978) e seu algoritmo foi recentemente revidado por Bradley et al.
2012. Utilizando a revisdo proposta por Bradley et al. (2012), este trabalho estimou a
demanda insatisfeita por contracep¢do segundo idade das mulheres no Brasil em 2006. Os
resultados da Tabela 3 mostram que entre as mulheres de 15 a 49 anos sexualmente ativas
(mulheres que tiveram relagdo sexual nos ultimos 12 meses), 9,2% apresentavam demanda
insatisfeita por contracep¢ao em 2006. Contudo, quando as mulheres sdo separadas por grupo
etario, as adolescentes apresentam insatisfacdo substancialmente maior do que as mulheres
mais velhas (22,1% do total de adolescente). Os resultados da Tabela 3 sugerem que ainda ha
espaco para o declinio do nivel da fecundidade (e para o envelhecimento de sua estrutura) no

Brasil se esta demanda for total ou parcialmente atendida.



Tabela 3 - Distribuicao percentual de demanda insatisfeita
por contracepcio, segundo idade das mulheres sexualmente
ativas. Brasil, 2006

Grupos de Idade Demanda Insatisfeita por n
contracepcao
15-19 22,1% 2.488
20-24 11,5% 2.508
25-29 11,3% 2.435
30-34 6,4% 2.301
35-39 4,4% 2.099
40-44 4,0% 1.975
45-49 7,4% 1.769
Total 9,2% 15.575

Fonte: PNDS de 2006

3.2 Mudancas nas preferéncias reprodutivas

O Brasil alcangou fecundidade abaixo do nivel de reposi¢ao em 2005, quando a TFT
foi de 2,08. Mesmo baixa, a fecundidade continua caindo no pais. Em contextos como este,
coortes mais jovens podem ter expectativas menores em relagdo a fecundidade do que coortes
mais velhas (Lutz et al., 2006). De uma forma geral, fecundidade corrente afeta normas e
valores sobre o tamanho ideal da familia que podem, por sua vez, influenciar a fecundidade
observada no futuro. Destaca-se aqui o papel dos processos de intera¢do e aprendizado social,
os quais podem mudar preferéncias nas expectativas sobre o tamanho ideal da familia
(Kohler, Billari e Ortega, 2006). E interessante lembrar que no Brasil, diferente do que se
observava em um passado recente, ¢ comum hoje em dia dizer que: “ter um filho ja ¢ bom o
suficiente” (Cavenaghi e Alves, 2011).

A Tabela 4 mostra a distribuicdo percentual de mulheres, segundo grupos de idades,
que reportaram que o numero ideal de filhos € zero ou um. Entre os grupos de idade, as
adolescentes apresentam o maior aumento deste percentual (46,1%) entre 1996 e 2006. A
segunda maior variacao ¢ observada entre as jovens de 20 a 24 anos (38,3%). A Tabela 4
também mostra a média do nimero ideal de filhos entre mulheres segundo grupos de idade no
Brasil entre 1996 e 2006. Ao comparar adolescentes e jovens entre os dois anos da pesquisa, a
média diminui e alcanga um valor de 1,87 em 2006, para ambos os grupos de idade. Este
valor ¢ inferior a 2,0 filhos, média tradicionalmente considerada uma norma social em relagao

ao total de filhos desejados.



Tabela 4 - Distribuicao percentual de mulheres que responderam que o numero ideal de filhos é
0 ou 1 e a média do nimero ideal de filhos segundo grupos de idade. Brasil, 1996 e 2006

1996 2006
Grupos de Média do Média do
idade 0 ou 1 filho | numero ideal n 0 ou 1 filho | numero ideal n

de filhos de filhos
15 a 19 anos 18,0% 2,01 2.537 26,2% 1,87 2.488
20 a 24 anos 21,3% 2,04 1.991 29,5% 1,87 2.508
25 a 29 anos 21,8% 2,12 1.955 26,9% 1,92 2.435
30 a 34 anos 21,9% 2,21 1.869 24,4% 2,08 2.301
35 a 39 anos 19,7% 2,56 1.713 21,3% 2,20 2.099
40 a 44 anos 17,7% 2,84 1.400 18,5% 2,42 1.975
45 a 49 anos 16,8% 2,92 1.147 21,2% 2,52 1.769
Total 19,8% 2,33 12.612 24.3% 2,10 15.575

Fonte: PNDS de 1996 ¢ 2006

Um aspecto importante que deve ser considerado ao comparar grupos de idade na
Tabela 4 ¢ o efeito da parturi¢ao observada na declaragdo do niumero ideal de filhos. Como as
mulheres mais velhas tém, em geral, maior parturi¢do, elas podem reportar, em média, um
maior numero ideal de filhos. Isso porque elas tendem a racionalizar respostas sobre
preferéncias reprodutivas levando em considera¢do o ntimero de filhos ja tidos (Casterline e
Mendonza, 2009). Contudo, ao considerar apenas a comparagdo temporal (um periodo
relativamente curto, ou seja, de 10 anos) e ndo etdria, ¢ observada uma diminuicio
consideravel na média do numero ideal de filhos reportada entre 1996 e 2006, em cada grupo
de idade.

E importante salientar que interpretagdes dos resultados da Tabela 4 sdo limitadas,
especialmente para as adolescentes e jovens, ja que as expectativas em relagcdo ao tamanho da
familia mudam durante o ciclo de vida. Contudo, segundo dados da DHS (1996) e PNDS
(2006), diferengas marcantes foram observadas recentemente no Brasil ao comparar o
percentual de mulheres que j& finalizaram o periodo reprodutivo. Por exemplo, em 1996,
8,8% das mulheres entre 45 e 49 anos ndo se tornaram maes enquanto em 2006 este
percentual aumentou para 13,4%. Em relagdo aquelas mulheres entre 45 e 49 anos que tinham
um filho apenas, o percentual aumentou de 7,7% para 14,3% no mesmo periodo. Tais
mudangas podem estar afetando o comportamento das coortes mais jovens no Brasil e

diminuindo suas expectativas em relacao a fecundidade futura.



4. Sumario e Discussido

Até o inicio do século XXI as adolescentes no Brasil ndo acompanhavam a trajetoria
de declinio da fecundidade observado entre os demais grupos de idade. Diversos estudos
analisaram o comportamento reprodutivo das adolescentes brasileiras tentando explicar seus
determinantes e porque a fecundidade ndo diminuia, e sim, algumas vezes, aumentava entre
elas. Alguns fatores considerados nestes estudos sdo os baixos niveis de escolaridade e renda,
assim como a reduzida autonomia deste grupo etdrio. Estes fatores sdo muitas vezes
relacionados com barreiras as negociacdes intergeracionais e¢ de género, as quais sao
comumente associadas ao reduzido uso de métodos contraceptivos ou a alta demanda
insatisfeita por contracepcdo entre as adolescentes no Brasil (Gupta e Leite, 1999; Leite,
Rodriguez e Fonseca, 2004; Berqud e Cavenaghi, 2005; Wong, 2009; Cavenaghi e Alves,
2011).

Mais recentemente, até o inicio dos anos 2000, a crescente fecundidade entre as
adolescentes foi explicada por fatores como maior liberdade e precocidade sexual, diminui¢ao
no valor da virgindade, maior falha no uso de métodos contraceptivos e a falta ou caréncia de
programas de educacdo sexual (Berqud e Cavenaghi, 2005). Além desses, ¢ importante
considerar o tabu ou a dificuldade de pais e educadores em abordarem temas associados ao
comportamento sexual e reprodutivo de adolescentes no Brasil.

Dados do censo de 2010, no entanto, revelaram uma grande diminui¢do da
fecundidade entre adolescentes, o que foi fundamental para a reversdo do rejuvenescimento da
estrutura etaria da fecundidade no Brasil. Destacando os resultados para adolescentes e
jovens, este trabalho salientou duas mudancas que podem ajudar a explicar este decremento:
(1) o aumento do uso de contracep¢ao; (2) e a maior preferéncia por parturicdo baixa ou nula
(1 ou 0 filho). Tais mudangas ainda tém sido muito pouco exploradas por estudos da érea.

O comportamento reprodutivo futuro das adolescentes e jovens de 20 a 24 anos serdo
decisivos na explicacdo da estrutura e do nivel de fecundidade nos proéximos anos e para a
projecao da fecundidade total no Brasil. Apesar do fim do processo de rejuvenescimento da
estrutura da fecundidade, ainda existe uma alta concentragdo de nascimentos entre 0s grupos
mais jovens de mulheres. Mesmo com o aumento no uso de contraceptivos, ainda hd uma alta
demanda insatisfeita por contracep¢ao destes grupos de idade, havendo assim muito espago
para a continuagdo do declinio da fecundidade. Além disso, mudangas nas preferéncias
reprodutivas das coortes mais jovens podem refletir menores expectativas em relacdo a

fecundidade, o que pode também afetar a fecundidade observada no futuro.



Por fim, ¢ importante lembrar que além dos fatores mencionados neste estudo, outros
aspectos sugerem a continuacao do declinio da fecundidade no Brasil. Alguns exemplos sdo: a
melhora (mesmo que timida) da qualidade do uso de métodos contraceptivos (Pérpetuo e
Wong, 2008); a manutencao do grande volume de abortos induzidos no Brasil (Diniz e

Medeiros, 2010); e o aumento dos niveis escolaridade entre criangas e adolescentes no pais.
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