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Resumo

A compulsividade sexual em jovens do ensino superior: prevaléncia e preditores psicolégicos
e psicopatolégicos

Vaérios autores tém vindo a debrucar-se sobre a compreensdo da compulsividade sexual. Em
Portugal, sdo ainda escassos 0s estudos sobre a tematica. Os objetivos desta investigacdo séo
examinar a prevaléncia de compulsividade sexual nos jovens do ensino superior e contribuir para a
compreensdo dos fatores preditores subjacentes. A amostra é constituida por 655 participantes,
sendo a maioria mulheres e heterossexuais. Recorreu-se ao método de regressao linear para analisar
que variaveis predizem significativamente a compulsividade sexual. Por fim, explorou-se como o
impacto das variaveis em estudo diferem consoante o género. Verifica-se uma prevaléncia de 5%
de compulsividade sexual na amostra em estudo. A idade, 0 género, a orientacdo sexual, 0 consumo
de substancias, a depressdo, a ansiedade, a dificuldade no controlo de impulsos, a impulsividade
atencional e motora, a baixa autoestima e a baixa desejabilidade social predizem significativamente
a compulsividade sexual. Relativamente aos comportamentos sexuais que predizem
significativamente a compulsividade sexual nesta amostra destacam-se 0 consumo de pornografia,
a masturbacdo e o envolvimento sexual desprotegido com parceiros muiltiplos. No entanto, os
preditores diferenciam-se consoante o genero. Conclui-se que os individuos com compulsividade
sexual apresentam dificuldades no controlo de impulsos, na inibicdo comportamental e na
manutencdo da concentracao, tomam decisdes rapidas, apresentam uma baixa autoestima e niveis
mais severos de mal-estar. Estes sdo alguns dos fatores de risco importantes a atentar no desenrolar
das intervengdes preventivas que deverdo anteceder a jovem adultez.

Palavras-Chave: compulsividade sexual, psicopatologia, impulsividade, autoestima, regulagdo

emocional, jovens estudantes.



Abstract

Sexual compulsivity in college students: prevalence and psychological and psychopathological
predictors

Several researchers have been working on understanding sexual compulsive behavior. In Portugal
the studies are still scarce. The aim of this investigation is to examine the prevalence of sexual
compulsivity among college students and to contribute to the understanding of its predictors. Our
sample consists of 655 college students and is greatly composed by woman and heterosexuals.
Statistically we analyzed the variables that significantly predict sexual compulsive behavior
through the linear regression method. In the end it was explored how the impact of the variables
differed by gender. There is a prevalence of 5% of sexual compulsivity in this study. Age, gender,
sexual orientation, depression, anxiety, substance consumption, difficulty in impulse control, low
self-esteem and low social desirability significantly predict sexual compulsivity. Pornography,
masturbation and unprotected sex with multiple partners are the main behavioral predictors of
sexual compulsivity in this sample. However, the predictive variables impact vary by gender.
Overall, we conclude that people with sexual compulsive behavior struggle to control their impulses
and to keep concentrated, have poor inhibitory control, make quicker decision, have low self-
esteem and higher levels of distress. These shall be some of the risk factors to which we should
considerate during interventions which must precede young adulthood.

Key-words: sexual compulsivity, psychopathology, impulsivity, self-esteem, emotional regulation,

college students.



Indice

TS U] 11 T i
F A 0] £ - (o T TPPPPRTRR i
INEFOTUGED ...ttt nnne s 1

1. Estado de arte

1.1. Compulsividade SEXUAL ........ccceeiiiiiiiiiiiiie e 4
1.2. Comportamentos de risco e compulsividade sexual .............cccoocevviiiiiiiiiiinnnnn 5
1.3. Dificuldades na regulacdo emocional e compulsividade sexual..............cccccuvee.ne. 6
1.4.Psicopatologia e compulsividade SeXUAl ............ccoviiiiiiiiiiiiii 6
1.5. Impulsividade e compulsividade SEXUAI ............ccooiiiiiiiiiiiieiie e 7
1.6. Autoestima e compulsividade SEXUAL ............cccooveiiiiiiiiie 7
1.7. Estudos sobre a compulsividade sexual em jovens do ensino superior.................. 8
2. ODJELIVOS ...uviiiieie ettt a e a e e e 9

3. Metodologia

B L AMOSIIA i 10
3.2, INSLIUMENTOS ...ttt 12
3.3, PrOCEAIMENTOS ...ttt 16
A, RESUITATDS ......vviviiiiiitie ittt 17
5. DISCUSSEO ...tttk 24
CONCIUSDES ...ttt 28
BiblOGrafia........coviiii s 29

AN 1) (0L T 40



Introducao

O estudo sobre a sexualidade patoldgica tem como pioneiro Krafft-Ebing (1886) e o
reconhecimento da adicdo sexual como um possivel diagnoéstico tem como percursor Patrick Carnes
(1983). Partindo desta base histdrica, as ultimas trés décadas tém evidenciado um incremento dos
estudos focados na compulsividade sexual, traduzindo um interesse que advem do reconhecimento
deste fendmeno como uma problematica psicoldgica (Grubbs et al., 2020; Hook et al., 2010; Levi et
al., 2020). Por via da investigacdo, tem-se procurado conceptualizar e compreender que variaveis
poderdo estar na etiologia, na precipitacdo e na manutencdo deste padrdo e quais as formas de
externalizagdo associadas a compulsividade sexual (Amamou et al., 2020; Béthe et al., 2021; Grubbs
etal., 2020; Hook et al., 2010; Hughes, 2010; Kalichman & Cain, 2004; Kowalewska & Lew-Starowicz,
2021; Kirbitz & Briken, 2021; Quadland, 1985; Riemersma & Sytsma, 2013). Por sua vez, a
inexisténcia de uma terminologia e de critérios comuns, unanimemente aceites entre a comunidade
cientifica, tém dificultado a compreensdo, a avaliacdo, o diagndstico e o tratamento da mesma (Bancroft
& Vukadinovic, 2004; Black, 2000; Carnes, 2000; Giugliano, 2009, 2013; Gola & Potenza, 2018; Karila
et al., 2014; Kraus et al., 2016; Kowalewska & Lew-Starowicz, 2021; Kuzma & Black, 2008; Lew-
Starowicz et al., 2020; Sassover & Weinstein, 2020; Schaefer & Ahlers, 2017).

Na literatura vigoram os conceitos de adicdo sexual (Carnes, 1983; Goodman, 1992),
compulsividade sexual (Coleman, 1990; Quadland, 1985), impulsividade sexual (Barth & Kinder,
1987), hipersexualidade (Orford, 1978), comportamentos sexuais ndo-parafilicos (Kafka, 2010),
comportamentos sexuais fora de controlo (Bancroft, 2008) e comportamentos sexuais impulsivo-
compulsivos (Fuss et al., 2019). Descritivamente, predominam trés modelos explicativos: o modelo da
adicdo (Carnes, 1983, 2000; Goodman, 1992, 1993), o modelo da compulsdo (Coleman, 1990) e o
modelo da impulsividade (Barth & Kinder, 1987), existindo ainda controvérsia sobre qual explica
melhor esta condigdo (Béthe et al., 2019; Delcea, 2020; Giugliano, 2013; Hall, 2011; Karila et al., 2014;
Kraus et al., 2016; Kowalewska & Lew-Starowicz, 2021; Kraus et al., 2016, 2017; Savard et al., 2021).
Enquanto as teorias da adicdo e da compulsdo sexual enfatizam o impacto da ansiedade, as teorias da
compulsdo e da impulsividade sexual enfatizam a incapacidade no controlo dos impulsos (Goodman,
1992, 1993). Alguns autores defendem que este padréo consiste numa forma de adigdo a qual subjaz
tracos de impulsividade, de dependéncia e de compulsividade, que contribuem para a precipitacdo e
manutencdo do padrdo (Carnes, 1983, 2000; Kowalewska & Lew-Starowicz, 2021; Levi et al., 2020).
Desta forma, alicerga-se na busca do prazer em prol da satisfacdo das necessidades, na falta de controlo
sobre os impulsos, apesar dos prejuizos, e como meio de evitamento ou reducdo do mal-estar (Carnes,
1983, 2000; Cashwell et al., 2018, 2017; Delcea, 2020; Goodman, 1992, 1993; Rinehart & McCabe,
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1997; Scanavino et al., 2018). Outros autores defendem que consiste numa manifestacdo atipica da
perturbacdo do controlo de impulsos (Barth & Kinder, 1987) e outros, ainda, que deriva de mecanismos
de reducdo de ansiedade (Coleman, 1990). Alguns autores questionam a possibilidade da
compulsividade sexual consistir numa forma de expressao direta de outras perturbacdes (Delcea, 2020;
Hook et al., 2010; Kafka, 2010; Langstrom & Hanson, 2006).

Contudo, a psicopatologizacdo do sexo tem sido um tema polémico (Barth & Kinder, 1987;
Estellon & Mouras, 2012; Gold & Heffner, 1998; Grubbs et al., 2020; Hall, 2011; Hughes, 2010; Levine
& Troiden, 1988; Quadland, 1985; Riemersma & Sytsma, 2013; Sassover & Weinstein, 2020; Schaefer
& Ahlers, 2017). Inclusive, por via de criticas e discordias, alguns autores questionaram se o fendmeno
constituiria uma verdadeira perturbacdo ou apenas uma construcdo cultural, baseada num script sexual
recriminatorio de uma conduta sexual moralmente inaceitavel e, consequentemente, socialmente
estigmatizada e medicamente patologizada (Briggs et al., 2017; Giugliano, 2013; Levine & Troiden,
1988; Pereira, 2009; Orford, 1978; Quadland, 1985; Rinehart & McCabe, 1997).

Em 2010, Kafka propds o diagnéstico de hipersexualidade para o DSM-V, tipificado como uma
disfuncdo sexual, mas tal foi rejeitado devido a escassez de dados e a inexisténcia de uma distingdo
clara entre uma frequéncia sexual normal e patolégica (Briggs et al., 2017; Klein et al., 2015; Kraus et
al., 2016; Kowalewska & Lew-Starowicz, 2021; Reid, Garos et al., 2012). Até entdo, os profissionais
recorreriam aos diagnosticos de perturbacdo sexual sem outra especificacdo, perturbacdo do controlo
de impulsos sem outra especificacdo e apetite sexual excessivo (Giugliano, 2009; Kowalewska & Lew-
Starowicz, 2021; Mick & Hollander, 2006; Krueger, 2016). Por sua vez, a rejeicdo do diagndstico de
hipersexualidade acelerou a investigacdo na area e, em 2019, foi aceite uma nova nosologia para a 112
edicdo da Classificacdo Internacional de Doencas, nomeadamente a Perturbacdo de Comportamento
Sexual Compulsivo, incluida nas Perturbagoes do Controlo dos Impulsos (Béthe et al., 2019; Gola et
al., 2020; Karaca et al., 2017; Kraus et al., 2016, 2018; WHO, 2021; Sassover & Weinstein, 2020). No
sentido de acautelar sobrediagndsticos, os critérios estipulados incluem indica¢cdes de modo a evitar o
sobrepatologizacdo (Kowalewska & Lew-Starowicz, 2021; Kraus et al., 2018; WHO, 2021).

De acordo com a perspetiva psicanalitica a compulsividade sexual é uma forma de compulsédo
a repeticdo assente na falha da representagdo simbdlica do sofrimento e na precariedade de integracéo
narcisica (Giugliano, 2003; Netto & Cardoso, 2013, 2017). Traduz-se numa anestesia que mantem o
desligamento do pensar e que silencia a angustia interna face ao desamparo, ao abandono e a solidao,
(Netto & Cardoso, 2013, 2017). Deriva de uma dimens&o traumatica que causa um excesso de excitacao
psiquica a qual o individuo ndo consegue dar resposta e de consequentes disfuncionalidades na
regulacdo emocional (Goodman, 1993; Netto & Cardoso, 2013, 2017). Desta forma, consiste numa
expressdo de defesas face as angustias, tornando o individuo submisso do ato sexual, imperativo no
restabelecimento do bem-estar e da seguranga psiquica (Giugliano, 2003; Netto & Cardoso, 2013,
2017). Consistindo numa forma de ataque aos vinculos, a incapacidade de desejar, de se sentir desejado,
e de trocar afetos traduz-se numa vida sexual reiteradamente insatisfatoria e frustrante, que reforca o
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ciclo de vazio interno e que consome o investimento psiquico do individuo (Estellon & Mouras, 2012;
Negrete et al., 2010; Netto & Cardoso, 2017; Quadland, 1985; Riemersma & Sytsma, 2013; Zapfet al.,
2008).

Ainda que a fase universitaria constituia um periodo de exploracdo da sexualidade, alguns
autores consideram que uma percentagem de estudantes universitarios se encontra em risco de
desenvolver um padrdo de compulsividade sexual (Cashwell et al., 2015, 2018; McBride et al., 2008).
Considerando os custos intra e interpessoais associados ao envolvimento em comportamentos sexuais
compulsivos, ao tempo gasto em torno de preocupagdes sexuais, bem como ao prejuizo no
desenvolvimento dos jovens, sera viavel os profissionais e gabinetes de apoio estudantil estarem
dotados para compreender, avaliar e intervir de modo a promover o desenvolvimento de uma
sexualidade saudavel (Ajegena et al., 2018; Cashwell et al., 2015, 2018; Delcea, 2020; Dodge et al.,
2004; Dhuffar et al., 2015; Gola & Potenza, 2018; Hughes, 2010; McBride et al., 2008; Schreiber et al.,
2012). Por outro lado, com o advento das tecnologias e do acesso imediato, ilimitado e andénimo a
conteudos sexuais online, tem-se registado um aumentado do recurso da internet para fins sexuais, o
que podera contribuir para o desenvolvimento de um padrao de compulsividade sexual (Bancroft, 2008;
Cashwell et al., 2015; Delcea, 2020; Estellon & Mouras, 2012; Grubbs et al., 2020; Klein et al., 2014;
Kraus et al., 2016; Levine, 2010).

O foco deste estudo consiste na exploracao da prevaléncia e de algumas varidveis psicoldgicas
e psicopatolégicas na compulsividade sexual em jovens do ensino superior. Em primeiro lugar, sera
apresentado o enquadramento tedrico sobre a tematica em estudo. Em seguida sdo caracterizados a
amostra, os instrumentos, os procedimentos metodologicos e apresentados os resultados obtidos no
estudo. Por fim, os nossos resultados serdo comparados com a literatura e serdo apresentadas as
conclusdes e as limitacdes do estudo.
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l. Estado de arte

|.I. Compulsividade Sexual

De acordo coma CID-11, a Perturbacdo do Comportamento Sexual Compulsivo consiste num
padrdo persistente de desejos e de comportamentos sexuais, que se tornam o foco de investimento
psiquico e os quais o individuo ndo consegue controlar ou reduzir, apesar de obter pouca ou nenhuma
satisfacdo, manifestar mal-estar clinicamente significativo e prejuizos ao nivel dos interesses e das
responsabilidades pessoais (Kraus et al., 2018; WHO, 2021).

Os demais conceitos e modelos descritivos sdo unanimes, na medida em que a forma como a
pessoa se relaciona com o sexo e como este afeta a vida do individuo constituem a base deste fenémeno
(Goodman, 1992, 1993). Assim, o que distingue a exploracdo da sexualidade e a vida sexual saudaveis
da sexualidade autodestrutiva e patolégica sdo a preocupacdo disfuncional com o sexo, a busca
obsessiva por prazer sexual e alivio do mal-estar, a falta de controlo sobre os impulsos e a manutencao
dos comportamentos, independentemente das consequéncias aos niveis social, emocional, fisico,
profissional, familiar, financeiro e legal (Bancroft, 2008; Barth & Kinder, 1987; Black, 2000; Black et
al., 1997; Carnes, 2000; Carvalho et al., 2015; Cashwell et al., 2017, 2018; Coleman, 1992; Efrati et
al., 2019; Efrati & Mikulincer, 2018; Estellon & Mouras 2012; Goodman, 1992, 1993; Hall, 2011;
Kafka, 2010; Kraus et al, 2018; Kalichman et al., 1994; Kalichman & Rompa, 2001; Langstrom &
Hanson, 2006; McBride et al., 2008; Orford, 1978; Netto & Cardoso, 2013, 2017; Quadland, 1985;
Raymond et al., 2003; Schneider, 1991).

De acordo com a literatura, estes individuos tendem a reportar um consumo significativo de
contetdos pornograficos, seguido da masturbacéo, usualmente associada ao consumo pornogréfico, e
do envolvimento sexual com parceiros multiplos (Bancroft, 2008; Benotsch et al., 1999; Béthe et al.,
2020; Daneback et al., 2006; Efrati & Gola, 2018; Efrati & Mikulincer, 2018; Engel et al., 2019; Grubbs
et al., 2020; Kafka, 2010; Kalichman & Cain, 2004; Kalichman et al., 1997; Kalichman & Rompa,
1995, 2001; Klein et al., 2014; Langstrom & Hanson, 2006; Reid, Carpenter, et al., 2012; Raymond et
al., 2003). No entanto, a intensidade e a frequéncia dos comportamentos ndo sdo suficientes no
diagnoéstico da perturbacdo, sendo necessario verificar-se um foco excessivo na vida sexual, a
manutencdo dos comportamentos e a incapacidade de cessar com os mesmos apesar do mal-estar e dos
prejuizos associados (Carvalho et al., 2015; Giugliano, 2013; Hall, 2011; Kraus et al., 2018; Kuzma &
Black, 2008; Langstrom & Hanson, 2006; Levine & Troiden, 1988; McBride et al., 2008; Negrete et
al., 2010; Netto, 2017; Zapf et al., 2008).

Estima-se uma prevaléncia entre 3% e 6% na populacdo, porém a determinacgdo fidedigna é
igualmente um desafio (Black et al., 1997; Kafka, 2010; Kuzma & Black, 2008). De acordo com a
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literatura, os homens apresentam uma maior prevaléncia de compulsividade sexual (Amamou et al.,
2020; Benotsch et al., 2001; Béthe et al., 2020; Black, 2000; Black et al., 1997; Carnes, 2000; Daneback
et al., 2006; Dodge et al., 2004; Efrati & Gola, 2018; Engel et al., 2019; Fuss et al., 2019; Hegbe et al.,
2021; Kalichman & Cain, 2004; Kircaburun et al., 2021; Kraus et al., 2017; Langstrom & Hanson,
2006; Levi et al., 2020; McPherson et al., 2013; Shimoni et al., 2018). Por sua vez, sdo também os
homens que procuram tratamento com mais facilidade (Carnes, 2000; Kraus et al., 2018). Alguns
estudos verificam pontuacGes mais elevadas entre homossexuais e bissexuais (Black, 2000; Daneback
et al., 2006; Kuzma & Black, 2008; McPherson et al., 2013; Paz et al., 2021; Scanavino et al., 2018).
Outros estudos constatam que as mulheres lésbicas apresentam indices de compulsividade sexual
significativamente superiores (Langstrom & Hanson, 2006; Weinstein et al., 2015).

De acordo com os estudos, a compulsividade sexual tende a manifestar-se a partir do fim da
adolescéncia e o inicio da jovem adultez, observando-se, ao longo do tempo, o agravamento da
sintomatologia associada e a deterioragdo nos demais dominios da vida do individuo (Ajegena et al.,
2018; Barth & Kinder, 1987; Black, 2000; Black et al., 1997; Estellon & Mouras, 2012; Goodman,
1993; Grant et al., 2005; Kafka, 2010; Kuzma & Black, 2008; Levine, 2010; Lew-Starowicz et al.,
2020; Odlaug et al., 2013; Reid, Carpenter, et al., 2012). Neste sentido, dado a progressdo da
intensidade, da perigosidade e do mal-estar subjacente a compulsividade sexual, é necessario
compreender que variaveis tém impacto no desenvolvimento desta patologia de modo a construir
intervences eficazes que previnam a escalada e a sua consequente cronicidade (Barth & Kinder, 1987;
Dodge et al., 2004; Gold & Heffner, 1998; Grant et al., 2005; Hegbe et al., 2021; Kircaburun et al.,
2021; Quadland, 1985; McBride et al., 2008; Reid, Garos, et al., 2012).

|.2. Comportamentos de risco e compulsividade sexual

Os individuos com compulsividade sexual apresentam uma maior tendéncia para se
envolverem em comportamentos de risco, nomeadamente o envolvimento sexual desprotegido com
parceiros multiplos, pelo que correm mais riscos de uma gravidez indesejada e de contrairem e
transmitirem infe¢Bes sexualmente transmissiveis (Bancroft & Vukadinovic, 2004; Black, 2000;
Benotsch et al., 1999, 2001; Briggs et al., 2017; Kafka, 2010; Kalichman & Cain, 2004; Kalichman et
al., 1997; Kalichman & Rompa, 1995, 2001; Kraus et al., 2017; Langstrom & Hanson, 2006; McBride
et al., 2008; Quadland, 1985; Reid et al., 2009; Rizor et al., 2017; Scanavino et al., 2018; Schneider,
1991). A investigagdo tem mostrado que a compulsividade sexual apresenta relag6es significativas com
0 consumo de substancias, particularmente ao alcool, haxixe e cocaina, com a perturbacéo por uso de
substancias e com o consumo de substancias anterior ao envolvimento sexual, principalmente o alcool
(Ballester-Arnal et al., 2020; Benotsch et al., 1999, 2001; Berberovic, 2013; Black et al., 1997;
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Kalichman & Cain, 2004; Kalichman & Rompa, 1995; Kircaburun et al., 2021; Klein et al., 2014;
Langstrom & Hanson, 2006; Opitz et al., 2009; Raymond et al., 2003; Scanavino et al., 2018).

|.3. Dificuldades na regulacao emocional e compulsividade
sexual

De acordo com Goodman (1992), o processo de adicdo consiste numa ‘“dependéncia
compulsiva de comportamentos externos como forma de regular os estados internos” (p.312), que se
manifesta através de comportamentos diferenciados, onde se inclui a compulsividade sexual. Os
estudos verificam que a desregulacdo emocional consiste numa das principais caracteristicas da
compulsividade sexual, estabelecendo-se uma relagdo positiva entre ambas (Blum et al., 2018;
Cashwell et al., 2017; Dhuffar et al., 2015; Estévez et al., 2017; Hegbe et al., 2021; Hughes, 2010; Lew-
Starowicz et al., 2020; Reid, Garos, et al., 2012; Reid et al., 2014; Rizor et al., 2017). indices
significativos de desregulacdo emocional estdo na base da incapacidade destes individuos ndo
conseguirem gerir 0s seus pensamentos e impulsos sexuais, 0 que podera resultar em comportamentos
sexuais fora de controlo (Lew-Starowicz et al., 2020). A desregulagdo emocional é um dos principais
fatores nas comorbilidades patolégicas associadas a compulsividade, tal como a depressao, a ansiedade,
e a perturbacdo do uso de substancias e tem sido relacionada com os comportamentos de risco
(Ballester-Arnal et al., 2020; Black et al., 1997; Estévez et al., 2017; Lew-Starowicz et al., 2020; Rizor
et al., 2017; Schreiber et al., 2012). A compulsividade sexual podera consistir num comportamento
tranquilizador a curto prazo do mal-estar provocado pelos estados depressivos € num mecanismo de
reducdo dos estados de ansiedade, que sdo, todavia, reforcados pela culpa e pela vergonha que reforgam
e mantém o mal-estar vivenciados (Bancroft & Vukadinovic, 2004; Barth & Kinder, 1987; Cashwell et
al., 2015; Coleman, 1990, 1991; Kafka, 2010; Levine & Troiden, 1988; Netto & Cardoso, 2013, 2017;
Quadland, 1985; Raviv, 1993).

|.4. Psicopatologia e compulsividade Sexual

Os estudos indicam que individuos com compulsividade sexual tendem a apresentar niveis mais
elevados de psicopatologia (Benotsch et al., 2001; Kalichman & Cain, 2004; Karila et al., 2014;
Kircaburun et al., 2021; Reid et al., 2014) e tém maior tendéncia para apresentarem outra perturbacéo
aditiva (Carnes, 2000; Coleman, 1992; Hughes, 2010; Kraus et al., 2016; Karila et al., 2014; Kuzma &
Black, 2008; Raymond et al., 2003). Diversos estudos verificam a existéncia de comorbilidade entre a
compulsividade sexual e a depressao (Ballester-Arnal et al., 2020; Benotsch et al., 2001; Bancroft &
Vukadinovic, 2004; Black et al., 1997; Berberovic, 2013; Blum et al., 2018; Coleman, 1992; Engel et
al., 2019; Fontanesi et al., 2020; Hegbe et al., 2021; Kircaburun et al., 2021; Kuzma & Black, 2008;
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Levi et al., 2020; Odlaug et al., 2013; Opitz et al., 2009; Raymond et al., 2003; Reid et al., 2009, 2014;
Raviv, 1993; Scanavino, 2018), a ansiedade (Bancroft & Vukadinovic, 2004; Benotsch et al., 2001,
Black et al., 1997; Blum et al., 2018; Coleman, 1992; Hegbe et al., 2021; Kircaburun et al., 2021; Kraus
et al., 2017; Kuzma & Black, 2008; Odlaug et al., 2013; Scanavino et al., 2018; Levi et al., 2020;
Raymond et al., 2003; Raviv, 1993; Reid et al., 2014), o défice de atencdo (Karaca et al., 2017; Savard
etal., 2021), as obsessdes (Benotsch et al., 2001; Kafka, 2010; Reid et al., 2009), a fobia social (Odlaug
et al., 2013), o stresse pds-traumatico (Carnes, 2000; Fontanesi et al., 2020; Kraus et al., 2017), as
perturbacdes do controlo de impulsos (Black et al., 1997; Fuss et al., 2019; Kraus et al., 2017; Raymond
et al., 2003), a dissociacdo (Black et al., 1997) e as perturbacdes de personalidade (Ballester-Arnal et
al., 2020; Black et al., 1997; Raymond et al., 2003).

|.5. Impulsividade e compulsividade Sexual

A impulsividade consiste num traco de personalidade assente no agido, sem reflexdo prévia e
“no calor do momento”, independentemente das consequéncias para o proprio e para os outros (Grant
et al., 2005; Moeller et al., 2001; Patton et al., 1995). Caracteriza-se por uma maior ativagdo motora e
consequente incapacidade de inibicdo comportamental, menor capacidade de concentracdo e auséncia
de planeamento precedente a tomada de decisdo (Patton et al., 1995; Stanford et al., 2009). Segundo
Moeller et al. (2001), individuos impulsivos tém menos sensibilidade as consequéncias negativas dos
seus atos e maior incapacidade para antecipar consequéncias a longo-prazo. De acordo com a literatura,
a impulsividade é um fator associado ao envolvimento em comportamentos de risco (Bancroft &
Vukadinovic, 2004; Moeller et al., 2001; Quadland, 1985; Reid, Garos, et al., 2012; Schreiber et al.,
2012). As adicBes comportamentais e as perturbacdes do controlo de impulsos tém vindo a constatar-
se relacionadas com a impulsividade (Grant et al., 2005; Kafka, 2010; Malloy-Diniz et al., 2010;
Moeller et al., 2001; Stanford et al., 2009; O'Boyle & Barratt, 1993). Segundo os estudos, individuos
com compulsividade sexual apresentam mais tracos de impulsividade (Black, 2000; Blum et al., 2018;
Bothe et al., 2019; Efrati et al., 2019; Hegbe et al., 2021; Levi et al., 2020; Raymond et al., 2003; Reid,
Garos, et al., 2012; Reid et al., 2014; Savard et al., 2021).

|.6. Autoestima e compulsividade Sexual

A autoestima consiste na componente de avaliacdo do autoconceito, ou seja, a avaliagao global
que o individuo faz de si (Blascovich & Tomaka, 1991; Pechorro et al., 2011; Santos, 2008). Individuos
com autoestima positiva tendem a considerar-se pessoas de valor e respeitam-se por serem quem sao,
enquanto individuos com autoestima negativa tendem a desvalorizar-se, a sentir-se insatisfeitos consigo

préprios e a desrespeitarem-se (Blascovich & Tomaka, 1991; Pechorro et al., 2011; Santos, 2008). A
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baixa autoestima tem vindo a ser reportada como um fator associado a compulsividade sexual (Amamou
etal., 2020; Bancroft & Vukadinovic, 2004; Benotsch et al., 1999; Blum et al., 2018; Berberovic, 2013;
Carnes, 2000; Coleman, 1992; Kalichman et al., 1994; Kalichman & Rompa, 1995; Odlaug et al., 2013;
Reid et al., 2009). Apesar da relacdo de causalidade ndo estar clara, a dificuldade de controlar o préprio
comportamento, perpetuador de mal-estar, podera conduzir a percecdo negativa da autoeficacia que,
consequentemente, podera conduzir a baixos niveis de autoestima (Amamou et al., 2020; Carnes, 2000).

|.7. Estudos sobre compulsividade sexual em jovens do
ensino superior

Alguns autores tém vindo a estudar a compulsividade sexual entre estudantes do ensino
superior. Sendo os anos académicos uma fase de exploragdo sexual é importante reconhecer a
experimentacdo intrinseca a esta fase, na qual os jovens se aventuram na exploracdo da sexualidade,
pelo que sera necessario compreender o significado dos seus comportamentos sexuais (Cashwell et al.,
2018; Dodge et al., 2004; McBride et al., 2008; Reid et al., 2009). Por sua vez, dada a tendéncia para
tomadas de decisdo rapidas e de risco, estes jovens poderdo tornar-se vulneraveis ao desenvolvimento
de, pelo menos, um subtipo de comportamento sexual compulsivo (Cashwell et al., 2015, 2018; Reid
etal., 2009), o que parece acontecer mais significativamente entre homens (Cashwell et al., 2015, 2016,
2018; Dhuffar et al., 2015; Dodge et al., 2004; Guerra et al., 2012; Perera et al., 2009). Segundo um
estudo com jovens adultos, os autores verificam uma prevaléncia de 2% de compulsividade sexual,
sendo, no entanto, escassos 0s estudos de prevaléncia em jovens (Odlaug et al., 2013).

Os estudos tém, também, evidenciado que as dificuldades na regulacdo emocional estdo
relacionadas com a compulsividade sexual nos jovens estudantes (Blum et al., 2018; Cashwell et al.,
2016; Dhuffar et al., 2015; Guerra et al., 2012; Rizor et al., 2017). Também a baixa autoestima, a
depressdo, a ansiedade e a impulsividade estéo significativamente associadas a baixa qualidade de vida
dos jovens com compulsividade sexual (Berberovic, 2013; Blum et al., 2018; Cashwell et al., 2016;
Dhuffar et al., 2015; Odlaug et al., 2013; Rizor et al., 2017). Pontuac¢des elevadas de compulsividade
sexual apresentam uma relacéo significativa com o consumo de alcool e de drogas, o envolvimento em
relagdes sexualmente desprotegidas e a depressdo (Berberovic, 2013). Segundo alguns autores, as
dificuldades na regulacdo emocional e no controlo de impulsos levam ao acting out pelo que os
comportamentos de risco constituem uma estratégia apelativa e mal-adaptativa de coping como forma
de fuga perante estados emocionais negativos (Berberovic, 2013; Cashwell et al., 2018; Rizor et al.,
2017).
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Il.  Obijetivos

A presente investigacdo pretende estudar, numa amostra de estudantes do ensino superior, 0
impacto da ansiedade (BSI-18), da depressdo (BSI-18), da impulsividade (BIS-11), da autoestima
(RSES), das dificuldades na regulacdo emocional (EDRE) e da desejabilidade social (EDS-20) na
compulsividade sexual (SCS), bem como verificar, nos sujeitos em estudo, as formas de externalizacdo
comportamentais mais comuns. De uma forma mais especifica pretende-se, numa amostra de estudantes
universitarios:

1: Explorar a prevaléncia de compulsividade sexual;

2: Explorar as variaveis eventualmente preditoras da compulsividade sexual, considerando as
seguintes questdes:

H1: A idade, o género e a orientacdo sexual predizem significativamente a
compulsividade sexual?

H2: Os comportamentos de risco (consumo de substancias e o envolvimento sexual
desprotegido) predizem significativamente a compulsividade sexual?

H3: As dificuldades na regulagdo emocional predizem significativamente a
compulsividade sexual?

H4: indices mais elevados de depresséo e de ansiedade predizem significativamente a
compulsividade sexual?

H5: A impulsividade prediz significativamente a compulsividade sexual?

H6: A baixa autoestima prediz significativamente a compulsividade sexual?

H7: O consumo de pornografia, a masturbacdo, o envolvimento sexual com parceiros
multiplos, a frequéncia de atividade sexual e o consumo de substancias anterior ao sexo
predizem significativamente a compulsividade sexual?

3: Explorar em que medida as variaveis preditoras da compulsividade sexual diferem de acordo

com o género.
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lll.  Metodologia

3.1. Amostra

A amostra é constituida por 655 estudantes do Ensino Superior, com idades compreendidas
entre os 18 e 0s 29 anos (M=21; DP=2), dos quais 642 (98%) tém nacionalidade portuguesa. A amostra
é maioritariamente constituida por jovens entre os 18 e os 20 anos (54%), por mulheres (72%) e por
heterossexuais (77%). Cerca de 18% apresentam, pelo menos, e de acordo com 0s proprios, um
diagndstico psiquiatrico. No que toca ao consumo de substancias, 55% (359) consomem, pelo menos,
uma substancia licita/ilicita, prevalecendo o consumo de alcool (n= 315; 48.1%). Cerca de 57% (371)
consomem contetdos pornogréficos, tendo iniciado, em média, aos 15 anos esse consumo (DP=2).
Cerca de 85% (557) ja tiveram, pelo menos, uma experiéncia sexual, com idade média da primeira
experiéncia sexual aos 17 anos (DP=2). Cerca de 60% (n=395) dos jovens ja se envolveram em relacdes
sexuais desprotegidas e 50% (324) dos estudantes ja consumiu substancias antes de se envolverem

sexualmente, prevalecendo o consumo de alcool (=307, 47%) (cf. Tabela 1).
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Tabela 1. Caracteristicas sociodemograficas e clinicas da amostra (N= 655)

N (%) M (DP) Min-Max

Idade 18-29 21 (2) 18-29
Género Mulher 471 (72)

Homem 179 (27)

Outro 5(2)
Anos de escolaridade 1219 14 (2) 12 19
completa
Orientacao sexual Heterossexual 504 (76.9)

Homossexual 38 (5.8)

Bissexual 88 (13.4)

Pansexual 15 (2.3)

Assexual 2(0.3)

Fluido 4 (0.6)

Né&o sabem 4 (0.6)
Estado civil Solteiro(a) 354 (54)

Numa relacdo 301 (46)
Rendimento mensal liquido ~ Dependente 441 (67.3) 1899.56 140-9000
(euro) Proprio 46 (7) (1326.75)
Diagnosticos clinicos Sem diagndstico 538 (82)

Com diagnostico 117 (18)

Anorexia 2(0.3)

Ansiedade 93 (14.2)

Asperger 1(0.2)

Bipolaridade 3(0.5)

Bulimia 2(0.3)

Défice de atencdo 2 (0.3)

Depressdo 42 (6.4)

Despersonalizacdo

e desrealizacdo 1(0.2)

PHDA 8(1.2)

POC 9(1.4)

PP Borderline 1(0.2)

PSPT 5(0.8)

PUS 2(0.3)
Frequentou/a
acompanhamento Sim/ N&o 232 (35.4)/ 423 (64.6)
psicolégico
Consome pornografia? Sim/ Nio 371 (56.6)/ 284 (43.4)
dci‘;r;?;’nr?:nﬁg;”"g rafia Sim/ N&o 17 (2.6)/ 638 (97.4)
E;)‘(‘;‘;'I‘f dzessp;tg;'ﬁj‘?::j Sim/ Néo 395 (60.3)/ 260 (39.7)
Consome substancias? Sim/ N&o 359 (55)/ 296 (45)
Quais? Alcool 315 (48.1)

Cocaina 2(0.3)

Haxixe 71 (10.8)

MDMA 1(0.2)

Tabaco 144 (22)
Ja consumiu substancias Sim/ Néo 324 (50)/ 331 (51)
antes do envolvimento Alcool 307 (46.9)
sexual? Quais? Cocaina 7(1.1)

Haxixe 119 (18.2)

MDMA 5(0.8)

Poppers 1(0.2)
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3.2. Instrumentos

O protocolo inclui um inquérito sociodemografico elaborado para o efeito, com uma parte
clinica e 6 escalas de autorrelato empiricamente validadas (cf. Anexos).

3.2.1. Inquérito Sociodemogréfico

Este inquérito permitiu recolher informacdo relativa a idade, a lingua materna, aos anos de
escolaridade, ao género, a orientacdo sexual, ao estado civil e ao rendimento mensal liquido dos
participantes, considerando se dependem do agregado familiar ou do préprio rendimento. A parte
clinica teve por objetivo recolher as caracteristicas psiquiatricas da amostra em estudo. Procurou-se
saber se os participantes apresentam algum diagnéstico psiquiatrico e se foram ou sdo alvo de
intervencdo psicoterapéutica. Por fim, recolheram-se os dados sobre os comportamentos sexuais e o
consumo de substancias. Procurou-se compreender se 0s participantes ja iniciaram a sua vida sexual, e
com que idade tiveram a sua primeira experiéncia sexual (oral, anal, e/ou vaginal), se consomem
conteudos pornograficos, desde que idade e com que frequéncia. Inquiriu-se também a frequéncia
mensal (nos dltimos 30 dias) de masturbacao, de relagdes sexuais, do nimero de parceiros sexuais e do
namero de parceiros com quem tiveram relaces sexuais desprotegidas. Procurou-se saber o padrdo de
consumo de substancias licitas e ilicitas por parte dos participantes no seu dia-a-dia e antes de terem

relacBes sexuais.

3.2.2. Escala de Compulsividade Sexual (SCS; Kalichman & Rompa, 1995; traduzido por Joana
Carvalho & Pedro Nobre, 2011).

A Escala de Compulsividade Sexual (Kalichman et al., 1994; Kalichman & Rompa, 1995)
permite avaliar o impacto da preocupacdo com desejos e comportamentos sexuais, sobre 0s quais
individuo ndo tem controlo e que causam prejuizos (Ballester-Arnal et al., 2013; Kalichman & Cain,
2004; Kalichman et al., 1994, 1997; Kalichman & Rompa, 1995). E uma escala de autorresposta,
unidimensional e de tipo Likert, que varia entre 1 (Nada) e 4 (Muito). E constituida por 10 itens e a
pontuacdo varia entre 10 e 40. Esta escala é também util na previsdo de comportamentos sexuais de
risco (Kalichman & Rompa, 1995). A versdo portuguesa foi traduzida por Carvalho e Nobre (2011,
citado em Guerra, 2012). Resultados com desvios-padrdo duas vezes superiores a média indicam a
presenca de compulsividade sexual (Daneback et al.,2006). Os estudos de validagdo mostram que a
consisténcia interna para a amostra homossexual/bissexual varia entre .86 e .89 (Kalichman & Rompa,
1995; Kalichman et al., 1994). Para a amostra heterossexual a escala apresenta um grau de fiabilidade
de .87 (Kalichman & Rompa, 1995). A consisténcia interna para homens é de .89 e para mulheres de

.92 (Kalichman & Rompa, 2001). Varios estudos tém evidenciado as qualidades psicométricas desta
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escala (Benotsch et al., 1999, 2001; Kalichman et al., 1994, 1997; Kalichman & Cain, 2004; Kalichman
& Rompa, 1995). Dodge et al. (2004) e McBride et al. (2008) verificaram que a escala é fidedigna e
valida na avaliagcdo da compulsividade sexual em estudantes ndo-graduados. Dois estudos realizados
na Universidade de Aveiro verificaram uma consisténcia interna de .83 e .84 para 0s homens e de .70 e
.79 para as mulheres (Guerra et al., 2012; Lopes et al., 2012). No presente estudo verificou-se uma
consisténcia interna de .79 para a escala total, de .77 para as mulheres e de .81 para 0s homens.

3.2.3. Inventario de Sintomas Psicopatoldgicos-18 (BSI-18; Derogatis, 2000; traduzido por
Canavarro, Nazaré, & Pereira, 2017).

O Inventario de Sintomas Psicopatoldgicos (Derogatis, 2000) é um instrumento de rastreio do
sofrimento psicoemocional e pode ser aplicado a populagdo comunitaria e psiquiatrica (Andreu et al.,
2008; Asner-Self et al., 2006; Nazaré et al., 2017). E um instrumento de autorresposta,
multidimensional, e de tipo Likert, que varia entre 0 (Nada) e 4 (Extremamente). O BSI-18 consiste
numa versao breve, derivada do BSI-53 e da SCL-90, constituida por 18 itens, traduzidos e validados
para a populacdo portuguesa por Nazaré, Pereira e Canavarro, em 2017. Esta versao permite avaliar trés
dimensdes: depressio, ansiedade e somatizacio. A soma destas trés subescalas indica-nos o indice de
Gravidade Global (Nazaré et al., 2017). Para o presente estudo, foram apenas selecionadas as subescalas
da depressdo (itens 2, 5, 8, 11, 14, 17) e da ansiedade (itens 3, 6, 9, 12, 15, 18). Para a popula¢do
comunitaria, verificou-se uma consisténcia interna de .86 para a subescala da depressao, de .80 para a
subescala de ansiedade e de .92 para 0 IGG (Canavarro et al., 2017). Em relacdo a estabilidade temporal,
apesar de apresentar resultado muito satisfatorios, a BSI-18 apresenta sensibilidade a mudanca (Andreu
et al., 2008; Asner-Self et al., 2006; Canavarro et al., 2017; Nazaré et al., 2017). Neste estudo, a
consisténcia interna foi de .93 para a escala total e de .88 para ambas as subescalas de ansiedade e de

depressao.

3.2.4. Escala de Impulsividade de Barratt-11 (BIS-11; Patton, Stanford, & Barratt, 1995;
traduzido por Cruz & Barbosa, 2012).

A Escala de Impulsividade de Barratt (Patton et al., 1995), originalmente construida por Barratt
(1959), permite medir com precisio o traco de impulsividade. E uma escala de autorresposta,
multidimensional e de tipo Likert, que varia entre 1 (Raramente/Nunca) e 4 (Quase Sempre/Sempre),
constituida por 30 itens. A adaptacéo para portugués europeu foi feita por Cruz e Barbosa (2012), que
derivou da traducédo da escala para portugués do Brasil (Malloy-Diniz et al., 2010). A BIS-11 (Patton
et al., 1995) é constituida por seis fatores de 12 ordem e trés fatores de 2% ordem, nomeadamente a
impulsividade atencional/cognitiva, que combina fatores da atencdo (itens: 5, 9, 11, 20, 28) e da

instabilidade cognitiva (itens: 6, 24, 26), a impulsividade motora, que combina fatores da impulsividade
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motora (itens: 2, 3, 4, 17, 19, 22, 25) e da perseveranca (itens: 16, 21, 23, 30), e a auséncia de
planeamento, que combina fatores do autocontrolo (itens: 1,7, 8, 12, 13, 14) e da complexidade
cognitiva (itens: 10, 15, 18, 27, 29). Os itens 1, 7, 8, 9, 10, 12, 13, 15, 20, 29, e 30 séo cotados de modo
inverso. A pontuagéo varia entre 30 e 120 pontos. A escala permite cotar o resultado total e os resultados
parciais dos fatores de primeira e de segunda ordem (Malloy-Diniz et al., 2010). Os estudos de
validacdo da BIS-11 (Patton et al., 1995) evidenciam boas caracteristicas psicométricas, tendo a escala
para a populagdo ndo-graduada uma consisténcia interna de .82 (M= 63.82, DP= 10.17). Os estudos
efetuados tém demonstrados indices de consisténcia interna entre .73 e .76 (Brito-costa et al., 2019;
Fernandes, 2014). No presente estudo verificou-se uma consisténcia interna de .82 para a escala total e

de .65 a .76. nos trés fatores de 12 ordem.

3.2.5. Escala de Autoestima de Rosenberg (RSES; Rosenberg, 1965; traduzido por Santos &
Maia, 2003)

A RSES (Rosenberg, 1965) permite avaliar a autoestima global do individuo, medindo
sentimentos e atitudes positivas e negativas do individuo em relacéo ao self (Santos & Maia, 2003). E
uma escala de autorresposta, unidimensional, e de tipo Likert, que varia entre 1 (Discordo fortemente)
e 4 (Concordo fortemente), constituida por 10 itens. A versdo portuguesa foi traduzida por Santos e
Maia (2003). A escala apresenta itens invertidos (itens 2, 5, 6, 8, e 9) e a pontuacao varia entre 10 e 40.
Segundo os autores, individuos com autoestima negativa tendem a desvalorizar-se, a sentir-se
insatisfeitos consigo proprios e a desrespeitarem-se. Os estudos psicométricos evidenciam que a
consisténcia interna varia entre .77 e .88 (Blascovich & Tomaka, 1991). Outros estudos psicométricos
em Portugal obtiveram consisténcias internas entre .82 e .92 (Martin-Albo et al., 2007; Santos & Maia,

2003). No presente estudo verificou-se uma consisténcia interna de .92.

3.2.6. Escala de Dificuldades na Regulacdo Emocional (EDRE; Gratz & Roemer, 2004; traduzido
por Coutinho, Ribeiro, Ferreirinha, & Dias, 2010)

A Escala de Dificuldades na Regulacdo Emocional (Grazt e Roemer, 2004) permite avaliar
dificuldades clinicamente significativas na regulacdo emocional face a anglstia. E uma escala
multidimensional, de autorresposta, do tipo Likert, que varia entre 1 (Quase Nunca/Nunca) e 5 (Quase
Sempre/Sempre), sendo constituida por 36 itens. A escala apresenta itens invertidos (1, 2, 6, 7, 8, 10,
17, 20, 22, 24, 34). A versdo portuguesa foi traduzida por Coutinho, Ribeiro, Ferreirinha e Dias (2010)
e é constituida por seis subescalas, nomeadamente o acesso limitado a estratégias de regulacdo
emocional (itens 22, 16, 15, 28, 31, 35, 23, 36), a ndo-aceitacdo da experiéncia emocional negativa
(itens 29, 25, 21, 12, 11, 30), a falta de consciéncia emocional (itens 6, 2, 8, 34, 10 17), a dificuldade

no controlo de comportamentos impulsivos aquando da experiéncia de emocdes negativas (itens 14, 32,
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27, 19, 3, 24), a dificuldade no envolver em comportamentos orientados para objetivos aquando das
respostas emocionais negativas (itens 26, 18, 13, 33, 20), e a falta de clareza sobre as emocdes (itens 9,
5, 7, 1, 4). A pontuacdo varia entre 36 e 180, sendo que valores mais elevados indicam maiores
dificuldades na regulacdo emocional (Gratz & Roemer, 2004). Os estudos de validacdo mostram que a
escala apresenta boas qualidades psicométricas, apresentando uma consisténcia interna de .93 e as seis
dimens0es da escala apresentam todas indices de fiabilidade interna superiores a .80 (Gratz & Roemer,
2004). Para a populacéo portuguesa, os estudos de validacao verificaram uma consisténcia interna entre
.90 e .92. (Coutinho et al, 2010; Veloso, Gouveia, & Dinis, 2011). No presente estudo verificou-se uma

consisténcia interna de .95 para a escala total e entre .81 e .93. nas seis dimensdes.

3.2.7. Escala de Desejabilidade Social (EDS-20; Simdes, Almiro, & Sousa, 2014)

A Escala de Desejabilidade Social, desenvolvida por Almiro et al. (2014), tendo por base a
Escala de Desejabilidade Social de Marlowe-Crowne e o Questionario de Personalidade de Eysenck —
Forma Revista, permite avaliar a tendéncia do individuo atribuir a si mesmo atitudes socialmente
aceitaveis e rejeitar atitudes socialmente indesejaveis (Almiro et al., 2017; Ribas et al, 2004). E uma
escala de autorresposta, unidimensional, constituida por 20 itens de resposta dicotomica ‘Sim’ e ‘Nao’.
Permite averiguar o nivel de sinceridade das respostas e, concomitantemente, a validade dos resultados
obtidos. Apenas o item 4 é cotado de modo direto. A pontuagdo da escala varia entre 0 e 20 pontos,
sendo que resultados um desvio padrdo acima da média (acima de 13.81) indicam maior tendéncia para
0 enviesamento das respostas (Almiro et al., 2017). Por sua vez, indices de desejabilidade social elevada
podem dever-se a dissimulagdo intencional, ao fake good, a um autoconceito ideal, a uma autoavalia¢do
inadequada ou ao conformismo com as normas (Almiro et al., 2017; Ribas et al, 2004). A escala
apresenta boas caracteristicas psicométricas, apresentando uma consisténcia interna de .85 (Almiro et

al. 2017; Baptista, 2016). No presente estudo verificou-se uma consisténcia interna de .74.
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3.3. Procedimentos

A amostra foi recolhida através da divulgagdo de um formulario online no Facebook e com
ndcleos de estudantes nacionais. A recolha decorreu entre 9 de Novembro de 2020 e 30 de Dezembro
de 2020. Antes do preenchimento do protocolo, foi apresentado o “Consentimento Informado”, no qual
consta a informacao sobre o objetivo do estudo, bem como o cariz voluntario e anénimo da participacéo.
O tempo estimado para o preenchimento do protocolo foi de 15 minutos. Estipularam-se, como critérios
de exclusdo, idades inferiores e superiores a 18 e a 29 anos, respetivamente, e protocolos com mais de
5% de missings.

Recolhida a amostra, procedeu-se a verificagdo da validade dos protocolos e a limpeza da base
de dados, através do Excel, para posterior tratamento estatistico, através do programa IBM SPSS
Statistics 22. Para caracterizar a amostra, a analise descritiva dos dados incluiu a média e o desvio-
padrdo para variaveis escalares e frequéncias relativas e absolutas para as variaveis nominais. Algumas
células da amostra em estudo, relativas a variaveis muito especificas, ndo foram contabilizadas nas
comparacOes entre grupos, nem inseridas no modelo de regressdo, devido ao nimero reduzido de
individuos, nomeadamente o género “Outros” e as orienta¢Oes sexuais Pansexual, Fluido, Assexual e a
categoria “Nao sei”. Estes dados sdo apresentados considerando, apenas, a sua dimenséo descritiva (cf.
Anexos). Para analisar a consisténcia interna dos instrumentos utilizados calcularam-se os indices de
alfa de Cronbach.

Através do teste Kolmogorov-Smirnov constatou-se que as variaveis em estudo ndo seguem
uma distribuicdo normal (K-S, p <.001). Por sua vez, as medidas de assimetria (sk) e de curtose (ku)
ndo apresentam enviesamentos severos a normalidade, sendo aceitaveis valores de sk <3| e ku <|10]
(Kline, 2016). Por meio do teste F de Levene analisou-se a homogeneidade das variancias. Para explorar
as diferencas entre grupos nas variaveis psicoldgicas e psicopatoldgicas em estudo foi utilizado o teste
t de student para amostras independentes e a magnitude do efeito através do d de Cohen (N= 655).

Para a analise dos modelos de previsdo recorreu-se ao modelo de regressao linear miltipla e
simples e foram utilizados apenas 626 protocolos (cf. Anexos). Para verificar os melhores preditores da
compulsividade sexual foram analisados os coeficientes de regressdo estandardizados (f3).
Paralelamente, estudou-se em que medida as variaveis psicologicas, psicopatoldgicas e as formas de
externalizagdo comportamental diferiam na previsdo da compulsividade sexual entre homens (N= 175)
e mulheres (N=451). Analisaram-se, ainda, os pressupostos do modelo de regressao, nomeadamente a
multicolinearidade [Valores de Tolerancia <.10 e Valores de Inflagdo da Variancia (VIF) >10], a
homocedasticidade, a linearidade, a normalidade dos residuos, a autocorrelacdo e a independéncia dos
erros (Durbin-Watson) (Pallant, 2016).
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V. Resultados

Nas tabelas apresentadas em seguida sdo apresentados os valores descritivos e os resultados
dos testes t de student para amostras independentes relativos as analises das diferencas nas dimensdes
psicoldgicas e psicopatolégicas em estudo, considerando o género (cf. Tabela 2) e a compulsividade
sexual (cf. Tabela 3). Verifica-se que os homens apresentam resultados, na compulsividade sexual
(SCS),
t(263,407)=5.082, p<.001, d=0.47 (cf. Tabela 2). Os individuos com compulsividade sexual apresentam

significativamente superiores as mulheres, sendo o tamanho do efeito pequeno,
pontuacdes significativamente superiores na Escala de Compulsividade Sexual (M=25.27, DP= 3.17)
em relacdo aos participantes sem compulsividade sexual (M=13.08, DP=2.84), t(653)= -23.881, p<
.001, d=4.05 (cf. Tabela 3).

Tabela 2. Teste t de student para amostras independentes e magnitude do efeito para o estudo das
diferencas nas variaveis psicologicas e psicopatoldgicas em estudo, considerando a variavel género
(n=655)

Amostra total Homem Mulher
(n=655) (n=179) (n=471)
M (DP) M (DP) M (DP) t d
EDS-20 7.38 (3.55) 6.40 (3.64) 7.75 (3.47) -4.368***  0.38
Compulsividade Sexual 13.69 (3.9) 15.07 (4.5) 1316 (35)  5.082%* 0.47
BSI-18- Ansiedade 7.41 (5.5) 5.67 (4.6) 8.00(57)  -5.459%** 0.45
BSI-18: Depressio 7.23 (5.6) 6.72 (5.37) 7.37 (5.7) -1.323
BIS-11 60.03 (10.05)  61.18 (10.67)  59.55 (9.79) 1.853
F2- impulsividade atencional 17.02 (4.29) 17.39 (4.39)  16.83 (4.21) 1.474
F1- atencio 10.46 (2.92)  10.77(293)  10.31(2.89) 1.822
F1- instabilidade cognitiva 6.56 (1.97) 6.61 (2.02) 6.53 (1.95) 0.509
F2- impulsividade motora 19.29 (3.96)  19.72(4.22)  19.14 (3.86) 1.647
F1- impulsividade motora 12.63(3.34)  13.04(357)  12.48 (3.24) 1.931
F1- perseveranca 6.66 (1.58) 6.67 (1.54) 6.66 (1.59) 0.058
F2- ndo planeamento 23.72(4.63)  24.08(4.95) 2357 (4.52) 1.250
F1-autocontrolo 12.69(3.20)  1327(3.35)  1246(3.13)  2.904**  0.25
F1- complexidade cognitiva ~ 11.02(243)  10.80(260)  11.11(2.36)  -1.426
RSES 28.29 (6.58) 28.98 (6.44)  28.02 (6.64) 1.661
EDRE 92.04 (25.39)  89.16 (25.71)  93.11(25.22)  -1.774
Clareza 12,52 (4.26) 1230 (420)  12.60 (4.29)  -0.820
Consciéncia 15.26 (4.74) 15.56 (4.97)  15.18 (4.66) 0.907
Estratégias 19.38 (7.77) 18.37(7.52)  19.73(7.82)  -1.996*  0.12
Impulsos 13.27 (5.45)  13.16(5.65)  13.29(535)  -0.282
Néo-aceitacio 15.34 (7.02) 1418 (6.60)  15.79(7.14)  -2.629**  0.23
Objetivos 16.28 (5.07) 1559 (5.19)  16.51(5.00)  -2.062*  0.18
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Tabela 3. Diferencas nas varidveis psicologicas e psicopatoldgicas entre jovens com e sem
compulsividade sexual (h= 655)

Amostra Com Sem
total Compulsividade compulsividade
(n=655) sexual sexual
M (DP) (n=33) (n=622) t d
EDS-20 7.38 (3.55) 5.36 (3.28) 7.49 (3.55) 3.358**  0.62
Compulsividade Sexual 13.69 (3.9) 25.27 (3.17) 13.08 (2.84) -23.881***  4.05
BSI-18: Ansiedade 7.41(5.5) 11.64 (5.58) 7.18 (5.36) -4.643***  0.81
BSI-18: Depressio 7.23 (5.6) 12.55 (6.04) 6.95 (5.46) -5.708***  0.97
BIS-11 60.03 (10.05)  66.91 (10.32) 59.66 (9.91) -4.084***  0.72
F2- Impulsividade Atencional ~ 17.02 (4.29) 20.55 (4.46) 16.83 (4.20) -4.926***  0.86
F1- atencdo 10.46 (2.92) 12.64 (3.28) 10.34 (2.86) -4.464***  0.75
F1- instabilidade cognitiva 6.56 (1.97) 7.91(1.73) 6.49 (1.96) -4.067*%**  0.77
F2- Impulsividade Motora 19.29 (3.96) 21.27 (4.35) 19.19 (3.92) -2.965**  0.50
F1- impulsividade motora 12.63(3.34) 14.45 (3.56) 12.53(3.30) -3.034**  0.56
F1- perseveranca 6.66 (1.58) 6.82 (1.72) 6.66 (1.57) -0.576
F2- Nao Planeamento 23.72 (4.63) 25.09 (4.44) 23.64 (4.63) -1.754
F1-autocontrolo 12.69 (3.20) 14.30 (3.13) 12.61(3.19) -2.984**  0.53
F1- complexidade cognitiva  11.02 (2.43) 10.79 (2.51) 11.04 (2.42) 0.575
RSES 28.29 (6.58) 23.45 (6.66) 28.54 (6.48) 4.388***  0.77
EDRE 92.04 (25.39) 112.61(22.36) 90.95 (25.08) -4.858***  0.91
Clareza 12.52 (4.26) 14.97 (4.07) 12.39 (4.23) -3.427**  0.62
Consciéncia 15.26 (4.74) 15.76 (3.83) 15.23 (4.79) -0.622
Estratégias 19.38 (7.77) 25.73 (7.06) 19.04 (7.66) -4,905***  0.91
Impulsos 13.27 (5.45) 18.15 (5.48) 13.01 (5.33) -5.398***  0.95
Né&o-aceitacdo 15.34 (7.02) 19.27 (7.67) 15.14 (6.93) -3.324**  0.57
Objetivos 16.28 (5.07) 18.73 (4.69) 16.15 (5.06) -2.863**  0.53

Nota. *p <.05; **p <.01; ***p <.001

Na presente amostra verifica-se uma prevaléncia de 5% de compulsividade sexual (N=33),
avaliada através da Escala de Compulsividade Sexual (Kalichman et al., 1994; Kalichman & Rompa,
1995). A prevaléncia é superior nos homens (n= 17; 9.5%), em bissexuais (n=8; 9.2%) e em
homossexuais (n=2; 5.7%). Ja nas mulheres (n=16; 3.4%) e em heterossexuais (n=23; 4.6%) verificam-
se prevaléncias mais baixas. Além dos resultados associados ao género, verificam-se, ainda, diferencas
estatisticamente significativas, na compulsividade sexual (SCS), entre estudantes heterossexuais e
bissexuais, sendo o tamanho do efeito pequeno, t(107,355)= -2.806, p<.05, d=0.35. Os individuos
(SCS)

comparativamente aos individuos numa relacdo, sendo o tamanho de efeito pequeno, t(648,432)=2,623,

solteiros apresentam, também, pontuacdes mais elevadas de compulsividade sexual

p<. 01, d=0.20 (cf. Anexos). O género, a orientacdo sexual e o estado civil foram controlados nos
modelos de regressdo para a amostra total (N=626).
O indice médio de desejabilidade social, no nosso estudo, encontra-se dentro da média para a

populacéo geral (Almiro et al., 2017), sendo que na amostra total 34 (5%) protocolos apresentam uma
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pontuacdo superior a 13.81, onde apenas 1 destes protocolos corresponde a uma mulher com
compulsividade sexual. Nas mulheres [t(648)= -4.368, p<.001, d=0.38] e em estudantes sem
compulsividade sexual verificam-se pontuacdes significativamente superiores de desejabilidade social
[t(653)=3.358, p<.01, d=0.63], sendo o tamanho do efeito pequeno e médio respetivamente (cf. Anexos).
Neste sentido, os resultados sugerem que mulheres e jovens que ndo pontuaram significativamente na
compulsividade sexual apresentam uma maior tendéncia para 0 enviesamento das respostas. A
desejabilidade social explica 3% da variabilidade na compulsividade sexual [AR =.030; AF
(1,621)=20.820, p<.001] (cf. Anexos). Verificam-se modelos significativos nos homens [R?,=.044;
F(1,173)=9.356, p<.01] e nas mulheres [R2,=.029; F(1,449)=14.480, p<.001] e a baixa desejabilidade

social prediz significativamente a compulsividade sexual em ambos (cf. Tabela 4 e 5).

Tabela 4. A desabilidade social como preditor da compulsividade sexual nos Homens (n=175)

EDS-20 B EP B B R2 R2, F
0.051 0.044 9.356**

Constante 16.890*** 0.676

Desejabilidade social -0.282** 0.092 -0.227

Nota. *p <.05; **p <.01; ***p <.001

Tabela 5. A desabilidade social como preditor da compulsividade sexual nas Mulheres (n=451)

EDS-20 B EP B B R? R?, F
0.031 0.029 14.480***

Constante 14.577*** 0.405

Desejabilidade social -0.181*** 0.048 -0.177

Nota. *p <.05; **p <.01; ***p <.001

Em relacdo ao género, a orientacdo sexual e ao estado civil, verifica-se um modelo significativo
na predicao da compulsividade sexual, que explica 6% da variabilidade na compulsividade sexual [R2,=
.061; F(3,622)= 14.474, p<.001]. O género e a orientacdo sexual, nomeadamente a bissexual, predizem
significativamente a compulsividade sexual (cf. Anexos).

A idade consiste num preditor significativo e explica 0.8% da variabilidade na compulsividade
sexual [AR=.008; AF (1,621)=5.620, p<.05] (cf. Tabela 6). A orientagcdo sexual e a idade constituem
um modelo significativo e explicam 3 % da variabilidade na compulsividade sexual nas mulheres
[R2:=.031; F(2,448)=8.108, p<.001]. A mulheres lésbicas/bissexuais (p=.139, p<.01) ¢ as mais jovens
(B=-.124, p<.01) evidenciam niveis mais elevados de compulsividade sexual. N&o se verificou qualquer

significancia estatistica no modelo para os homens (F(2, 172)=.488, p=614) (cf. Anexos).
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Tabela 6. Fator ldade como preditor da compulsividade sexual (N=626)
Idade B EPB B R2 R% AR F AF
0.074 0.068 0.008 12.341***  5.620*

Constante 16.304*** 1514

Género 1.890*** 0.345 0.215
Bissexual 1.262** 0.443 0.220
Estado civil 0.398 0.312 0.050
Idade -0.171*  0.072 -0.093

Nota. *p <.05; **p <.01; ***p <.001

O consumo de substancias licitas e/ou ilicitas constitui um preditor significativo da
compulsividade sexual [AR=.014; AF(1,621)=9.613, p<.01] e explica 1.4% da variabilidade (cf. Tabela
7). O consumo de substancias é significativo na predicdo da compulsividade sexual nas mulheres
(B=.210, p<.001) e explica 4% da variabilidade [R2,=.042; F(1,449)=20.781, p<.001]. Nao se verifica
significAncia no modelo para os homens (F(1,173)=.030, p=.862).

Tabela 7. Consumo de substancias como preditor da compulsividade sexual (n= 626)

Consumo de substancias B EP B B R? R2, AR F AF
0.080 0.074 0.014 13.409*** 9.613**

Constante 12.348*** 0.273

Género 1.635*** (0.348 0.186
Bissexual 1.165**  0.443 0.102
Estado civil 0.395 0.331 0.050
Consome substancias 0.974* 0.314 0.123

Nota. *p <.05; **p <.01; ***p <.001

A andlise do tipo de substancias consumidas permite-nos identificar um modelo significativo
na predicdo da compulsividade sexual, que explica 1.6% da variabilidade [AR=.016; AF (2,620)=5.437,
p<.01]. O consumo de alcool e de haxixe constituem-se como preditores significativos (cf. Tabela 8).
Verifica-se, ainda, que o modelo € parcialmente significativo nas mulheres [R2,=.039;
F(2,448)=10.057, p<.001], mas ndo nos homens (F(2,172)=.938, p=.393). O consumo de alcool é o

Unico preditor significativo do modelo nas mulheres (B=.163, p<.01).

Tabela 8. Fatores do consumo de substancias como preditores da compulsividade sexual (n= 626)
Tipos de substancias B EP B B R2 R2, AR F AF
0.081 0.074 0.016 10.983*** 5437**

Constante 12.474%*  0.262

Género 1.631***  0.348 0.185
Bissexual 1.131* 0.445 0.099
Estado civil 0.358 0.313 0.045
Alcool 0.670* 0.322 0.085
Haxixe 1.063* 0.523 0.081

Nota. *p <.05; **p < .01; ***p <.001

Em relacdo as dificuldades na regulagdo emocional verifica-se um modelo significativo que

explica 14% variabilidade na compulsividade sexual. A dificuldade no controlo de impulsos prediz
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significativamente a compulsividade sexual [AR=.137; AF (6,616)= 17.603, p<.001] (cf. Anexos). No
que toca as diferencas de género, verificamos um modelo significativo para os homens [R2.=.198;
F(6,168)=8.137, p<.001] e para as mulheres [R2,=.117; F(6,444)=10.976, p<.001]. A dificuldade no
controlo de impulsos prediz significativamente a compulsividade sexual em ambos, juntamente com a
ndo-aceitacao das experiéncias emocionais negativas nos homens e a falta de clareza nas mulheres (cf.
Tabela 9 e 10).

Tabela 9. Fatores da dificuldade na regulacdo emocional como preditores da compulsividade sexual
nos Homens (n=175)
EDRE B EPB B R2 R2, F
0.225 0.198 8.137***

Constante 10.251%** 1.344

Clareza 0.007 0.117 0.006
Consciéncia -0.018 0.085 -0.020
Estratégias -0.009 0.087 -0.015
Impulsos 0.309** 0.097 0.385
Objetivos -0.048 0.080 -0.054
N&o-aceitacdo 0.133* 0.066 0.193

Nota. *p <.05; **p <.01; ***p <.001

Tabela 10. Fatores da dificuldade na regulacdo emocional como preditores da compulsividade sexual
nas Mulheres (n=451)
EDRE B EP B B R? R2, F
0.129 0.117 10.976***

Constante 10.063*** 0.753

Clareza 0.123* 0.051 0.149
Consciéncia -0.075 0.040 -0.099
Estratégias 0.063 0.038 0.139
Impulsos 0.129** 0.041 0.195
Objetivos 0.015 0.041 0.022
N&o-aceitacdo -0.032 0.031 -0.064

Nota. *p <.05; **p <.01; ***p <.001

Psicopatologicamente verifica-se um modelo significativo que explica 11% da variabilidade na
compulsividade sexual [AR=.107; AF (2,620)=39.958, p<.001] (cf. Anexos). Verificam-se modelos
significativos na previsdo da compulsividade sexual nos homens [R2,=.185; F(2,172)=20.802, p<.001]
e nas mulheres [R%,=.099; F(2,448)=25.739, p<.001]. Por sua vez, a ansiedade e a depressdo
constituem-se como preditores significativos da compulsividade sexual nos homens e a depressdo nas
mulheres (cf. Tabela 13 e 14).

Tabela 13. Fatores da psicopatologia como preditores da compulsividade sexual nos Homens (n=175)
BSI-18 B EP B B R? R?, F
0.195 0.185 20.802***

Constante 12.429*** 0.518
Depresséo 0.188* 0.086 0.221
Ansiedade 0.251* 0.100 0.252

Nota. *p <.05; **p <.01; ***p <.001
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Tabela 14. Fatores da psicopatologia como preditores da compulsividade sexual nas Mulheres

(n=451)
BSI-18 B EP B B R? R?, F
0.103 0.099 25.739***
Constante 11.565*** 0.283
Depressdo 0.151%*=* 0.042 0.242
Ansiedade 0.062 0.043 0.097

Nota. *p < .05; **p <.01; ***p <.001

No que toca a impulsividade verifica-se um modelo significativo que explica 10% da
variabilidade na compulsividade sexual [AR=.096; AF (3,619)=23.535, p<.001]. A impulsividade
atencional e a impulsividade motora constituem-se como preditores significativos da compulsividade
sexual (cf. Anexos). Constatamos que os modelos sdo significativos na previsdo da compulsividade
sexual nos homens [R2,=.147; F(3,171)= 10.968, p<.001] e nas mulheres [R2,=.085; F(3,447)= 14.946,
p<.001]. A impulsividade atencional constitui-se como um preditor significativo da compulsividade

sexual nos homens e a impulsividade atencional e motora nas mulheres (cf. Tabela 11 e 12).

Tabela 11. Fatores da impulsividade como preditores da compulsividade sexual nos Homens (n=175)
BIS-11 B EPB B R2 R2, F
0.161 0.147 10.968***

Constante 7.583***  1.858

Impulsividade atencional 0.360***  0.084 0.345
Impulsividade Motora 0.162 0.092 0.150
Né&o-planeamento -0.080 0.075  -0.088

Nota. *p <.05; **p <.01; ***p <.001

Tabela 12. Fatores da impulsividade como preditores da compulsividade sexual nas Mulheres

(n=451)
BIS-11 B EP B B R? R2, F
0.091 0.085 14.946***
Constante 7.669***  0.999
Impulsividade atencional 0.153** 0.044 0.181
Impulsividade Motora 0.156** 0.050 0.170
Né&o-planeamento -0.022 0.040 -0.003

Nota. *p <.05; **p <.01; ***p <.001

A autoestima (RSES) prediz significativamente a compulsividade sexual e explica 3% da
variabilidade na variavel dependente [AR=.031; AF (1,621)=21.617, p<.001] (cf. Anexos). Os modelos
sdo significativos nos homens (R%=.078; F(1,173)=15.729, p<.001) e nas mulheres [R%,=.022;
F(1,449)=11.177, p<.01] e a baixa autoestima prediz significativamente a compulsividade sexual em
ambos (cf. Tabela 15 e 16).
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Tabela 15. A autoestima como preditor da compulsividade sexual nos Homens (n=175)

RSES B EP B B R? R% F
0.083 0.078 15.729%**

Constante 20.974**= 1.518

Autoestima -0.203*** 0.051 -0.289

Nota. *p <.05; **p <.01; ***p <.001

Tabela 16. A autoestima como preditor da compulsividade sexual nas Mulheres (n=451)

RSES B EPB B R2 R?, F
0.024 0.022 11.177%*

Constante 15.512%** 0.720

Autoestima -0.084** 0.025 -0.143

Nota. *p <.05; **p <.01; ***p <.001

Com o intuito de explorar as formas mais comuns de externalizagdo da compulsividade sexual
na amostra, introduziram-se como variaveis independentes as variaveis associadas aos comportamentos
sexuais. Verificou-se um modelo significativo que explica 11% da variabilidade na compulsividade
sexual [AR=.108; AF (10,612)= 7.998, p<.001]. O consumo de conteidos pornograficos, a frequéncia
didria dos mesmos, a masturbacdo e o envolvimento sexual desprotegido com parceiros multiplos
predizem significativamente a compulsividade sexual (cf. Anexos). Relativamente as diferencas de
género, o modelo explica 6% da variabilidade na compulsividade sexual nos homens [R2,=.064;
F(10,164)=2.194, p<.05] e 16% nas mulheres [R%=.158; F(9,441)=10.368, p<.001]. Nos homens,
verifica-se como preditor significativo o consumo diario de pornografia (p=.222, p<.05). Nas mulheres,
verificam-se como preditores o consumo de conteudos pornograficos (f=.248, p<.001), a idade da
primeira experiéncia sexual (= -.113, p<.05), a masturbag¢io (p=.157, p<.01), a frequéncia de relagbes
sexuais (p=-.122, p<.05), o envolvimento sexual desprotegido com parceiros multiplos (B=.112, p<.05)

e o consumo de substancias antes do envolvimento sexual (f=.106, p<.01).
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V. Discussao

A presente investigagdo visa explorar, numa amostra de jovens do ensino superior, a
prevaléncia da compulsividade sexual e avaliar os preditores de natureza psicolégica e psicopatolégica
mais significativos. Pretende-se, ainda, compreender as formas de acting out mais preponderantes entre
os participantes. Paralelamente, estudamos as diferencas de género na compulsividade sexual de modo
a compreender como 0 impacto das variaveis preditoras difere entre homens e mulheres.

Verifica-se uma prevaléncia de 5% de compulsividade sexual entre os estudantes do ensino
superior na presente amostra, 0 que se encontra dentro da estimativa populacional identificada noutros
estudos (Black et al., 1997; Kafka, 2010; Kuzma & Black, 2008). Por sua vez, é superior a verificada
por Odlaug et al. (2013).

Em relacdo as caracteristicas sociodemogréaficas, a idade, o género e a orientacdo sexual
predizem significativamente a compulsividade sexual, o que é concordante com as investigacdes feitas
na area. A compulsividade sexual é mais severa nos mais jovens (Barth & Kinder, 1987; Dodge et al.,
2004; Gold & Heffner, 1998; Grant et al., 2005; Hegbe et al., 2021; Kircaburun et al., 2021; Quadland,
1985; McBride et al., 2008; Reid, Garos, et al., 2012). Os homens apresentam pontuacdes de
compulsividade sexual significativamente mais elevadas comparativamente as mulheres (Amamou et
al., 2020; Benotsch et al., 2001; Béthe et al., 2020; Black, 2000; Black et al., 1997; Carnes, 2000;
Cashwell et al., 2015, 2017, 2018; Daneback et al., 2006; Dodge et al., 2004; Dhuffar et al., 2015; Efrati
& Gola, 2018; Engel et al., 2019; Fuss et al., 2019; Guerra et al., 2012; Hegbe et al., 2021; Kalichman
& Cain, 2004; Kircaburun et al., 2021; Kraus et al., 2017; Langstrém & Hanson, 2006; Levi et al., 2020;
McPherson et al., 2013; Perera et al., 2009; Shimoni et al., 2018). Verifica-se, também, que os
individuos bissexuais apresentam indices mais elevados de compulsividade sexual comparativamente
aos heterossexuais (Black, 2000; Daneback et al., 2006; Kuzma & Black, 2008; McPherson et al., 2013;
Paz et al., 2021; Scanavino et al., 2018). No que diz respeito as diferencas de género, verifica-se que a
idade consiste num preditor significativo da compulsividade sexual nas mulheres, isto é, mulheres mais
jovens apresentam pontuagdes mais elevadas (Langstrom & Hanson, 2006). Constata-se, também, que
as mulheres léshicas/bissexuais apresentam niveis mais elevados de compulsividade sexual (Langstrom
& Hanson, 2006; Weinstein et al., 2015). Contrariamente a literatura, no entanto, no presente estudo a
compulsividade sexual parece ser transversal entre os homens desta amostra (Black, 2000; Daneback
et al., 2006; Kuzma & Black, 2008; McPherson et al., 2013; Paz et al., 2021; Scanavino et al., 2018).

A baixa desejabilidade consiste num preditor significativo da compulsividade sexual, em
ambos os géneros, sendo que individuos com indices mais elevados de compulsividade sexual
apresentam indices significativamente inferiores de desejabilidade social. Nao existem estudos prévios

que analisem esta relagéo, pelo que os resultados deverdo ser analisados cuidadosamente. Podemos
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colocar a hipdtese de que tal se deve a uma maior capacidade de observacdo interna e,
consequentemente, a uma maior capacidade de insight e de menor negacdo das dificuldades. Por sua
vez, a desejabilidade social é significativamente superior nas mulheres (Almiro et al., 2017), o que
podera derivar da influéncia cultural associada a moralizacdo da sexualidade nas mulheres (Kirbitz &
Briken, 2021; Negrete et al., 2010).

Tal como verificado por outros autores, também nesta amostra o consumo de substancias
constitui um preditor significativo da compulsividade sexual, nomeadamente de alcool e de haxixe
(Ballester-Arnal et al., 2020; Benotsch et al., 1999, 2001; Berberovic, 2013; Black et al., 1997;
Kalichman & Cain, 2004; Kalichman & Rompa, 1995; Kircaburun et al., 2021; Klein et al., 2014;
Langstrom & Hanson, 2006; Opitz et al., 2009; Raymond et al., 2003; Scanavino et al., 2018). O
consumo de substancias consiste num preditor significativo da compulsividade sexual nas mulheres
(Berberovic, 2013; Carvalho et al., 2015; Klein et al., 2014; Opitz et al., 2009), nomeadamente o
consumo de alcool (Berberovic, 2013; Kircaburun et al., 2021; Opitz et al., 2009). No entanto, 0 mesmo
ndo se verificou nos homens.

Os individuos com compulsividade sexual apresentam mais dificuldades na regulacdo
emocional, que consiste num preditor significativo da compulsividade sexual, indo ao encontro da
investigacdo internacional (Blum et al., 2018; Cashwell et al., 2017; Dhuffar et al., 2015; Efrati &
Mikulincer, 2018; Estévez et al., 2017; Hegbe et al., 2021; Hughes, 2010; Reid, Garos, et al., 2012;
Reid et al., 2014; Rizor et al., 2017). Por sua vez, apenas a dificuldade no controlo de impulsos, aquando
de emocdes negativas, consiste num preditor significativo, ndo existindo estudos anteriores do nosso
conhecimento que abordem esta relagdo. No entanto, Estévez et al. (2017) verificaram que esta
dimensao prediz significativamente o consumo de &lcool, o gaming e o gambling. Nos homens, verifica-
se que a nao-aceitacdo da experiéncia emocional e a dificuldade no controlo dos impulsos predizem
significativamente a compulsividade sexual. Ja nas mulheres, a falta de clareza aguando de estados
emocionais negativos e a dificuldade no controlo de impulsos predizem significativamente a
compulsividade sexual. Neste sentido, a negacdo das vivéncias internas e a dificuldade em atribuir
significado ao vivido emocional poder&o conduzir ao agido como forma de externalizacdo das angustias
em prol do evitamento e da redugdo do mal-estar (Giugliano, 2003; Estellon & Mouras, 2012; Netto &
Cardoso, 2013, 2017).

Os jovens com compulsividade sexual apresentam um indice mais severo de mal-estar, tal como
verificado noutros estudos (Benotsch et al., 2001; Kalichman & Cain, 2004; Karila et al., 2014;
Kircaburun et al., 2021; Reid et al., 2014). Os estudantes com indices mais elevados de compulsividade
sexual apresentam niveis mais elevados de ansiedade e de depressdo, que predizem a compulsividade
sexual (Ballester-Arnal et al., 2020; Benotsch et al., 2001; Bancroft & Vukadinovic, 2004; Black et al.,
1997; Berberovic, 2013; Blum et al., 2018; Coleman, 1992; Engel et al., 2019; Fontanesi et al., 2020;
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Hegbe et al., 2021; Kircaburun et al., 2021; Kraus et al., 2017; Kuzma & Black, 2008; Levi et al., 2020;
Odlaug et al., 2013; Opitz et al., 2009; Raymond et al., 2003; Reid et al., 2009, 2014; Raviv, 1993;
Scanavino, 2018). Nos homens, verifica-se que a ansiedade e a depresséo predizem significativamente
a compulsividade sexual (Engel et al., 2019). A depressao prediz significativamente a compulsividade
sexual nas mulheres (Carvalho et al., 2015; Engel et al., 2019; Opitz et al., 2009). De acordo com
Bancroft e Vukadinovic (2004), Giugliano (2003) e Levi et al. (2021) a compulsividade sexual podera
derivar na necessidade de validacéo e reducéo do mal-estar.

Verifica-se, ainda, que estes individuos apresentam niveis mais elevados de impulsividade,
indo ao encontro da literatura (Black, 2000; Béthe et al., 2019; Efrati et al., 2019; Guerra et al., 2012;
Grant et al., 2005; Hegbe et al., 2021; Kafka, 2010; Levi et al., 2020; Malloy-Diniz et al., 2010;
Raymond et al., 2003; Moeller et al., 2001; Reid, Garos, et al., 2012; Reid et al., 2014; O'Boyle &
Barratt, 1993; Savard et al., 2021; Stanford et al., 2009). As dimens6es que predizem a compulsividade
sexual sdo a impulsividade atencional e motora (Blum et al., 2018; Guerra et al., 2012). Os individuos
com compulsividade sexual apresentam mais dificuldades de concentracdo, agem no calor do momento
e apresentam dificuldades em inibir os comportamentos. A impulsividade atencional consiste num
preditor significativo da compulsividade sexual nos homens (Blum et al., 2018; Savard et al., 2021). A
impulsividade atencional e motora predizem significativamente a compulsividade sexual nas mulheres
(Béthe et al., 2019). De acordo com Blum et al. (2018) e Savard et al. (2021) a elevada impulsividade
atencional podera estar relacionada com dificuldades de regulacdo emocional. De acordo com 0s
resultados, as dificuldades em pensar e na inibicdo comportamental perante estados emocionais
negativos conduzem ao acting out e contribuem para a precipitacdo e manutencdo da compulsividade
sexual (Black, 2000; Béthe et al., 2019; Efrati et al., 2019; Hegbe et al., 2021; Levi et al., 2020; Netto
& Cardoso, 2013, 2017; Raymond et al.,, 2003; Reid, Garos, et al., 2012; Reid et al., 2014).
Contrariamente a estudos precedentes, a auséncia de planeamento ndo se constitui como um preditor
da compulsividade sexual no presente estudo (Guerra et al., 2012).

A baixa autoestima consiste noutro preditor da compulsividade sexual, tanto nos homens, como
nas mulheres. Corroborando os resultados de outros estudos, quanto mais severa a compulsividade
sexual menor a autoestima dos jovens com compulsividade sexual (Amamou et al., 2020; Bancroft &
Vukadinovic, 2004; Benotsch et al., 1999; Blum et al., 2018; Berberovic, 2013; Carnes, 2000; Coleman,
1992; Kalichman et al., 1994; Kalichman & Rompa, 1995; Odlaug et al., 2013; Reid et al., 2009).
Amamou et al. (2020) e Carnes (2000) consideram que a incapacidade de cessar este ciclo vicioso
podera conduzir a percecdo negativa da autoeficacia que, consequentemente, podera conduzir a baixos
niveis de autoestima. Por sua vez, esta forma de compulsdo a repeti¢do podera consistir numa forma de

procura de validagdo, de intimidade e de compensacdo das falhas narcisicas, que se traduzem nas
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dificuldades de autocuidado e de protegdo (Carnes, 2020; Giugliano, 2003; Hall, 2011; Netto &
Cardoso, 2013).

Os resultados sugerem que o consumo de contetdos pornogréficos, a frequéncia diaria dos
mesmos, a masturbagdo e o envolvimento sexual desprotegido com parceiros multiplos predizem
significativamente a compulsividade sexual (Bancroft, 2008; Benotsch et al., 1999; Béthe et al., 2020;
Daneback et al., 2006; Efrati & Gola, 2018; Engel et al., 2019; Grubbs et al., 2020; Kafka, 2010;
Kalichman & Cain, 2004; Kalichman et al., 1997; Kalichman & Rompa, 1995; Langstrom & Hanson,
2006; McBride et al., 2008; Reid, Carpenter, et al., 2012; Raymond et al., 2003). Nos homens, apenas
0 consumo diario de pornografia € um preditor significativo (Engel et al., 2019). Ja nas mulheres, 0
consumo de pornografia, a masturbacdo, a idade da primeira experiéncia sexual, a frequéncia de
relagbes sexuais, 0 envolvimento sexual desprotegido com parceiros multiplos e o consumo de
substancias antes do envolvimento sexual constituem-se como preditores significativos da
compulsividade sexual (Engel et al., 2019; Kalichman & Cain, 2004; Kalichman & Rompa, 1995; Klein
et al., 2014; Langstrém & Hanson, 2006; McBride et al., 2008; Scanavino et al., 2018). Apenas nas
mulheres o nivel de atividade sexual e 0os comportamentos de risco estdo associados a indices mais
severos de compulsividade sexual (Engel et al., 2019; Klein et al., 2014). Estes resultados poderdo
derivar da elevada impulsividade motora e da depressdo associadas as mulheres com pontuacgdes de
compulsividade sexual mais elevadas.

Os resultados do presente estudo corroboraram as hipoteses de que os individuos com
compulsividade sexual recorrem ao sexo como expressao das dificuldades na regulacéo das emocdes e
da dificuldade no controlo dos impulsos aquando da experiéncia interna de estados de humor negativos
(Ballester-Arnal et al., 2020; Dhuffar et al., 2015; Lew-Starowicz et al., 2020; Klein et al., 2015;
Hughes, 2010; Goodman, 1992).

Dado ao mal-estar e aos prejuizos consequentes da compulsividade sexual, urge compreender
os alicerces desta problemética para melhor prevenir evolucdes, diagnosticar e intervir com estes
individuos. Tendo em conta as idades de inicio da atividade sexual, do consumo de pornografia e dos
resultados verificados no que toca aos comportamentos de risco, bem como o impacto prejudicial que
este padrdo comportamental tem no desempenho académico, nas experiéncias sociais, no
desenvolvimento das relagbes de intimidade e no bem-estar pessoal, sera importante que o0s
profissionais que trabalham com jovens do ensino superior sejam capazes de identificar os fatores de
vulnerabilidade, bem com as necessidades individuais que poderdo estar na base da compulsividade
sexual de cada jovem (Ajegena et al., 2018; Cashwell et al., 2015, 2018; Delcea, 2020; Dodge et al.,
2004; Dhuffar et al., 2015; Gola & Potenza, 2018; Hughes, 2010; Schreiber et al., 2012).
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Conclusoes

A compulsividade sexual tem vindo a ganhar reconhecimento dentro da comunidade cientifica
e por parte dos profissionais de salde. Ainda que controverso, o caminho talhado permitiu a inclusdo
da Perturbacdo de Comportamento Sexual Compulsivo na CID-11.

Até a data, e pelo que nos é dado conhecer, este serd o primeiro estudo a explorar a prevaléncia
da compulsividade sexual em jovens do ensino superior portugués. No entanto, tem por base uma
amostra de conveniéncia e, portanto, ndo deve ser interpretado como representativo da populacgéo geral.
Uma outra fragilidade resulta do facto do estudo se ter baseado apenas em medidas de autorrelato, pelo
qgue algumas respostas poderdo estar enviesadas, como se pode verificar pela avaliacdo da
desejabilidade social. Foram também utilizadas escalas que ndao se encontram ainda validadas para a
populagdo portuguesa e alguns grupos apresentam um tamanho reduzido. Por Gltimo, devido a
sensibilidade da tematica em estudo, poderdo existir enviesamento das respostas ou das nao respostas.

Entendemos, por isso, que sdo necessarios estudos futuros para comparar os resultados do
presente estudo e para compreender a compulsividade sexual nas amostras comunitéria, clinica e
forense, na populagdo portuguesa. Deverd, ainda, utilizar-se uma escala congruente com a nova
nosologia da CID-11. Serdo também Uteis estudos que nos permitam compreender os fatores que melhor
explicam a predisposicdo e a manutencdo da compulsividade sexual nas mulheres e as diferencas de
compulsividade sexual no espetro da sexualidade. Sera ainda importante explorar que outros fatores
poderdo explicar melhor a etiologia e a manutengdo da compulsividade sexual, como as experiéncias
traumaticas e os esquemas mal-adaptativos precoces, as memorias dos cuidados na infancia, o ambiente
familiar, a interacdo com os pares, a vinculagdo, a psicopatologia, a autocompaixdo e 0s mecanismos
de defesa.

Tendo em conta as idades de inicio da atividade sexual, do consumo de pornografia e dos
resultados verificados no que toca aos comportamentos de risco, sera Util que a prevencdo preceda e se
mantenha durante a adolescéncia. A educagao para a sexualidade podera ser promissora no sentido de
potencializar um espago no qual os jovens possam pensar, compreender e transformar o seu sentir, a
percecdo que tém de si, dos outros e dos relacionamentos em prol do desenvolvimento de estratégias
adaptativas de regulacdo emocional e de resolugdo de conflitos. A promocao de competéncias aos niveis
social, emocional e cognitivo poderdo impactuar como atenuante na forma como os jovens agem

impulsiva e compulsivamente as suas dificuldades, prevenindo as referidas evolugoes.
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Anexos

Anexo |- Tabelas estatisticas: teste t de student para amostras independentes e regresséo linear

Tabela 17. Teste t de student para amostras independentes para o estudo de diferengas entre
grupos na escala de compulsividade sexual (N=655)

Escala de compulsividade

sexual
M (DP) q
Amostra total (N=655) 13.69 (3.9)
Orientacéo sexual Heterossexuais 13.45 (3.82) 0.35
Bissexuais 14.90 (4.59) '
Homossexuais 14.39 (3.53)
Pansexuais 14 (2.70)
Fluido 12.50 (3.54)
Assexual 10.05 (1)
N&o sei 13 (6)
Estado civil Solteiro 14.05 (4.37)
0.20
Numa relacdo 13.27 (3.39)

Tabela 18. Fator da desejabilidade social como preditor da compulsividade sexual (n= 626)

EDS-20 B EP B § R2 R2, AR F AF
0.096 0.090 0.030 16.407*** 20.820***

Constante 14.345%** 0.420

Género 1.557*** 0.345 0.177

Bissexual 1.063* 0.440 0.093

Estado civil 0.438 0.307 0.055

EDS20: =197+ 0.043 -0.178

Desejabilidade social
Nota. *p <.05; **p <.01; ***p <.001

Tabela 19. Impacto das variaveis género, orientacdo sexual e estado civil na compulsividade
sexual (N=626)

B EP B B R2 R2, F
0.065 0.061 14.474%**
Constante 12.761***  0.240
Género 1.822%** 0.345 0.207
OS_Bissexual 1.283** 0.444  0.112
Estado civil 0.490 0.311 0.062

Nota. *p <.05; **p <.01; ***p <.001
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Tabela 20. Fatores das dificuldades na regulacdo emocional como preditores da compulsividade
sexual (n= 626)

EDRE B EPB B R2 R?, AR F AF
0.202 0.190 0.137 17.332*** 17.603***

Constante 9.082*** 0.684

Género 1.984*** 0.324 0.225

Bissexual 1.182** 0.415 0.103

Estado civil 0.475 0.293 0.060

Clareza 0.068 0.048 0.074

Consciéncia -0.059 0.037 -0.071

Estratégias 0.039 0.035 0.078

Impulsos .185***  0.038 0.255

Objetivos 0.021  0.037 0.027

N&o-aceitacdo 0.010 0.029 0.018

Nota. *p <.05; **p <.01; ***p <.001

Tabela 21. Fatores da impulsividade como preditores da compulsividade sexual (n= 626)

BIS-11 B EPB B R2 Rz, AR F AF
0.161 0.153 0.096 19.791*** 23.535***

Constante 7.029*** 0.895

Género 1.656*** 0.328 0.188

Bissexual 0.835 0.427 0.073

Estado civil 0.483 0.296 0.061

BIS11: Impulsividade  0.205*** 0.040 0.222

atencional

BIS11: Impulsividade ~ 0.152** 0.045 0.152

motora

BIS11: Néo- -0.024 0.035 -0.029

planeamento

Nota. *p <.05; **p <.01; ***p <.001

Tabela 22. Fatores psicopatoldgicos como preditores da compulsividade sexual (n= 626)
BSI-18 B EP B B R? R?, AR F AF
0.172 0.165 0.107 25.755*** 39,958***

Constante 10.989*** 0.311

Género 2.186*** 0.334 0.248
Bissexual 0.782 0.423 0.068
Estado civil 0.319 0.297 0.040
BSI18: Depressdo 0.159***  0.039 0.226
BSI18: Ansiedade 0.094* 0.041 0.128

Nota. *p <.05; **p <.01; ***p <.001
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Tabela 23. Fator da autoestima como preditor da compulsividade sexual (n= 626)

RSES B EPB B R2 R2, AR F AF
0.097 0.091 0.031 16.620*** 21.617***

Constante 15.833*** 0.702

Género 1.944** 0.340 0.221

Bissexual 1.039* 0.440 0.091

Estado civil 0.426 0.306 0.054

RSES: Autoestima -.107*=* 0.023 -0.179

Nota. *p <.05; **p <.01; ***p <.001

Tabela 24. Comportamentos sexuais como preditores da compulsividade sexual (n=626)

Comportamentos

sexuais B EP B B R? R2, AR F AF
0.173 0.156  0.108 9.868*** 7.998***

Constante 13.814*** 1,949

Género 0.467 0.386 0.053

Orientacéo: 0.471 0.437 0.041

Bissexual

Estado civil 0.692 0.354 0.087

Consumo 1.490*** 0.339 0.187

pornogréafico

Consumo diério de 2.469* 1115 0.099
pornografia

Idade 12 experiencia -0.089 0.086 -0.039

sexual

Idade consumo -0.079 0.088 -0.035
pornografia

Masturbacéo nos 0.043* 0.020 0.106

altimos 30 dias

Frequéncia relacGes -0.040 0.023 -0.075
sexuais nos Ultimos

30 dias

NUmero de 0.418 0.314 0.063
parceiros sexuais

nos Ultimos 30 dias

NUmero parceiros 0.656* 0.276 0.109
sexuais em relacdes

desprotegidas nos

altimos 30 dias

Relacoes 0.519 0.355 0.064
desprotegidas

Consumo de 0.343 0.315 0.043
substancias anterior

a0 Sexo

Nota. *p <.05; **p <.01; ***p <.001
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Tabela 25. Comportamentos sexuais como preditores da compulsividade sexual nas mulheres

(n=451)
Comportamentos sexuais B EP B B R2 R2, F
0.175 0.158 10.368***
Constante 17.170*** 2.027
Consumo pornografico 1.773%** 0.324  0.248
Idade 12 experiencia -0.232* 0.092 -0.113
sexual
Idade consumo -0.114 0.097  -0.052
pornografia
Masturbacéo nos Gltimos 0.074** 0.021  0.157
30 dias
Frequéncia relacGes -0.063* 0.026  -0.112
sexuais nos dltimos 30
dias
NUmero de parceiros 0.092 0.320 0.015
sexuais nos dltimos 30
dias

NUmero parceiros sexuais 0.578* 0.274  0.112
em relacOes desprotegidas
nos Gltimos 30 dias
Relacgdes desprotegidas 0.413 0.369  0.057
Consumo de substancias 0.750* 0.331  0.106
anterior ao sexo

Nota. *p <.05; **p <.01; ***p <.001

Tabela 26. Comportamentos sexuais como preditores da compulsividade sexual nos homens

(n=175)
Comportamentos sexuais B EP B B R? R2, F
0.118 0.064 2.194*
Constante 11.303* 4.644
Consumo pornogréfico 0.009 1.057 0.001
Consumo diério de 3.613* 1.469 0.222
pornografia
Idade 12 experiencia sexual 0.222 0.196 0.085
Idade consumo pornografia -0.078 0.191  -0.032
Masturbacéo nos ltimos 0.002 0.040  0.004
30 dias
Frequéncia relagdes -0.046 0.042  -0.090
sexuais nos Ultimos 30 dias
Namero de parceiros 0.290 0.715 0.039
sexuais nos Ultimos 30 dias
NUmero parceiros sexuais 1.210 0.824 0.152

em relagBes desprotegidas

nos Gltimos 30 dias

Relacdes desprotegidas 0.999 0.869 0.107
Consumo de substancias -0.637 0.739  -0.070
anterior ao sexo

Nota. *p <.05; **p <.01; ***p <.001
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