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Resumo A pesquisa científica sobre aspectos reprodutivos e sexuais masculinos mostra-se incipiente no Brasil, devido 
principalmente à falta de dados atualizados para estudar tais dimensões. Este artigo visou apresentar e discutir as 
principais bases de dados populacionais disponíveis para estudar essa temática, indicando suas potencialidades e 
limitações. Acredita-se que, com a divulgação da Pesquisa Nacional de Demografia e Saúde a partir de 2025 e o 
fornecimento de diversos dados atuais e inéditos, abrem-se diversas possibilidades de investigações nesse campo, a 
partir das quais se poderá traçar um novo panorama sobre a fecundidade e a saúde sexual e reprodutiva dos homens 
no Brasil, contribuindo para a compreensão do processo de transição da fecundidade no país.
Palavras-chave Fecundidade, Preferências reprodutivas, Saúde sexual, Saúde reprodutiva, Homens, Pesquisa quan-
titativa, PNDS

Abstract Scientific research on male reproductive and sexual aspects in Brazil is still in its early stages, mainly due to 
a lack of updated data to study these dimensions. This article aimed to present and discuss the main available popula-
tion databases for studying this topic, highlighting their potentials and limitations. It is believed that with the release 
of the Brazilian Demographic and Health Survey in 2025, which will provide diverse current and unprecedented data, 
numerous research possibilities will open up. This will enable a new perspective on male fertility and sexual and repro-
ductive health in Brazil, thus helping to better understand the fertility transition process in the country.
Key words Fertility, Reproductive preferences, Sexual health, Reproductive health, Men, Quantitative research,  PNDS

Resumen La investigación científica sobre los aspectos reproductivos y sexuales masculinos es incipiente en Brasil, 
debido principalmente a la falta de datos actualizados para el estudio de esas dimensiones. El objetivo de este artículo 
fue presentar y discutir las principales bases de datos poblacionales disponibles para el estudio de este tema, indicando 
sus potencialidades y limitaciones. Se cree que con la divulgación de la Encuesta Nacional de Demografía y Salud a 
partir de 2025 y el suministro de diversos datos actuales e inéditos, se abrirán diversas posibilidades de investigación 
en este campo, a partir de las cuales se podrá trazar un nuevo panorama de la fecundidad y de la salud sexual y 
reproductiva de los hombres en Brasil, contribuyendo a la comprensión del proceso de transición de la fecundidad 
en el país.
Palabras clave Fecundidad, Preferencias reproductivas, Salud sexual, Salud reproductiva, Hombres, Investigación 
cuantitativa, ENDS
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Introdução

Entre os demógrafos, é de conhecimento a gran-
de negligência no estudo dos aspectos relativos à 
reprodução masculina. Isso se dá devido a diver-
sos fatores que tornariam esse tema difícil de ser 
mensurado1-4. Zhang2 resume essas dificuldades 
às questões biológicas e metodológicas. No pri-
meiro caso, a fecundidade e diversas etapas re-
produtivas (menarca, gravidez, parto, amamen-
tação, menopausa) são aspectos exclusivamente 
femininos e tornam os homens praticamente li-
vres dos determinantes próximos da fecundida-
de. Adicionalmente, o período reprodutivo das 
mulheres é mais delimitado e tem variabilidade 
menor no que diz respeito, por exemplo, ao nú-
mero de filhos que podem ter em um determi-
nado período e ao espaçamento entre eles. Com 
relação às questões metodológicas, Zhang2 escla-
rece que, historicamente, as informações sobre 
fecundidade são coletadas das mulheres, pois 
eram elas que, a princípio, permaneciam mais 
tempo em casa e, pelo papel que desempenha-
vam no seio da família, acreditava-se que po-
diam fornecer informações mais acuradas sobre 
fecundidade. Isso porque, em comparação com 
os homens, estavam mais diretamente envolvidas 
com os eventos reprodutivos. 

Contudo, no caso do Brasil, como avaliado 
por Alves e Cavenaghi5 para o Censo Demográ-
fico 2010, as informações de fecundidade apre-
sentam diferencial segundo o tipo de informante, 
com o outro informante sempre declarando me-
nor fecundidade do que a própria mulher – se 
for morador, a diferença é ainda maior do que 
se for não morador. Esse diferencial parece não 
estar relacionado à condição econômica, mas 
por outro tipo de seletividade. O que acontece é 
que outra pessoa responderia em maior propor-
ção para as mulheres sem ou com poucos filhos, 
pois essas seriam mais difíceis de se encontrar em 
casa. Já as mulheres com filhos pequenos são as 
que mais estão em casa, portanto a probabilida-
de de o entrevistador encontrá-las em casa para 
responder ao questionário é maior, e com isso 
haveria uma sobrestimação da fecundidade. Ao 
final, para o Censo, a informação mesclada, ou 
seja, independentemente do tipo de respondente, 
parece ser a que fornece as melhores estimativas 
de fecundidade.  

Adicionalmente, as teorias e modelos demo-
gráficos clássicos, na maior parte das vezes, tra-
balham com as informações femininas, levando 
a um grande hiato no conhecimento a respeito 
da fecundidade masculina. Oliveira6 demonstrou 

que no Brasil isso não tem sido diferente, uma 
vez que a pesquisa em demografia se volta para 
a compreensão dos determinantes dos níveis e 
padrões de fecundidade examinados a partir da 
mulher, considerando que somente as carreiras 
reprodutivas e os projetos de fecundidade delas 
importam. Isso porque, segundo Greene e Bi-
ddlecom1, existe a ideia de que cônjuges parti-
lham interesses reprodutivos e comportamentos 
idênticos e que, portanto, saber informações da 
mulher implica uma aproximação do que ocorre 
com o seu parceiro. 

Esse argumento já tem sido contestado há 
tempos por estudos2,7 que mostram que homens e 
mulheres não têm o mesmo número de filhos, não 
têm filhos na mesma idade e as suas experiências 
reprodutivas podem ser muito diferentes. As mo-
tivações deles para ter filhos e os determinantes 
de sua fecundidade também podem diferir, como 
demonstrado em vários países ocidentais. E mes-
mo que esses argumentos ainda prevalecessem, 
os estudos da fecundidade estariam restritos à fe-
cundidade conjugal, que hoje em dia seria bastan-
te limitada perante as multiplicidades de arranjos 
familiares e conjugais existentes.

Dados sobre fecundidade masculina estão dis-
poníveis em muitos países ocidentais por meio de 
sistemas de registo civil e estatísticas vitais, ou de 
pesquisas amostrais e longitudinais, cujos dados 
têm gerado vários estudos muito interessantes so-
bre a reprodução masculina em países desenvol-
vidos2,7-10. No entanto, os sistemas de registros são 
deficientes em muitos países em desenvolvimento 
e a coleta de dados de fecundidade em inquéritos 
– especialmente utilizando históricos completos 
de nascimentos – tem sido realizada apenas para 
mulheres. Mas gradualmente os estudos com ho-
mens também têm chegado aos países em desen-
volvimento, em especial por meio de pesquisas 
como a DHS (Demographic and Healthy Survey), 
com foco nos países africanos. Esses estudos4,11-13 
indicam que a vida reprodutiva de homens e mu-
lheres são bem diferentes também no contexto de 
alta fecundidade. 	

Para o contexto brasileiro, Wong et al.14 desta-
caram que o estudo da fecundidade masculina se 
torna ainda mais relevante para o atual momento 
demográfico da população, que se caracteriza por 
redução contínua da fecundidade feminina, au-
mento da longevidade e, em conjunto com ela, o 
surgimento de novos arranjos familiares ao longo 
dos ciclos de vida. Nessas novas configurações, 
entender as diversas dimensões das questões 
reprodutivas e sexuais masculinas pode trazer 
grandes contribuições para a compreensão do 
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comportamento da fecundidade das transições 
nos países em desenvolvimento2,15,16.

Nesse sentido, o presente artigo visa discutir 
os principais estudos realizados acerca da repro-
dução masculina no Brasil e as principais fontes 
de dados que permitem o estudo da fecundidade 
dos homens, bem como de outros aspectos rela-
cionados à vida conjugal, sexual e reprodutiva 
dos homens brasileiros. Acredita-se que este le-
vantamento possibilitará uma maior visibilidade 
dessas fontes de dados, bem como contribuirá 
para o aumento da produção científica desse tipo 
de estudo no país. 

Estudos sobre fecundidade e saúde sexual 
e reprodutiva do homem no Brasil 
e suas fontes de dados

Como já citado, a fonte de dados mais impor-
tante para o estudo da fecundidade masculina 
seria o registro administrativo de nascidos vivos, 
que traria a informação de forma desagregada 
das informações do país na data do nascimento 
da criança. No Brasil, esse tipo de estudo não tem 
sido comum, dado que em 2023, segundo o Portal 
da Transparência do Registro Civil17, o número de 
registros que não apresentam informações acerca 
do pai chega a 7%. Para a estimativa de fecundi-
dade, é essencial que se tenha a idade dos pais ao 
nascimento, e esse dado sofre ainda mais de sub-
-registro, o que levaria a estimativas enviesadas e 
possivelmente taxas com grandes distorções.

Os poucos estudos que se dispuseram a uti-
lizar o registro de nascimento focaram no es-
tado de São Paulo, onde a cobertura dos dados 
de nascimento tem sido tradicionalmente boa. 
Nesse sentido, o estudo pioneiro da fecundidade 
masculina no Brasil foi o de Wong e Perillo18, que 
por meio de dados administrativos calcularam a 
fecundidade masculina no estado de São Paulo 
em 1983, indicando uma desigualdade marcante 
em relação às idades de pais e mães no registro 
de nascimento, com os homens tendo o pico da 
fecundidade em média cinco anos depois das 
mulheres. 

Os resultados do estudo18 apontaram para a 
necessidade de se ter cautela ao analisar a decla-
ração de idade do pai no registro de nascimento: 
à época, em cerca de 10,0% dos registros de nas-
cimentos a idade do pai aparecia como “ignora-
da”, enquanto o mesmo ocorria em apenas 0,5% 
das declarações das mães. 

Trinta anos depois, Falcão19 utilizou micro-
dados do Sistema de Informação sobre Nascidos 
Vivos (SINASC) e informações populacionais 

por sexo e grupos etários disponibilizadas pela 
Fundação SEADE para analisar o cenário de al-
gumas cidades do estado de São Paulo em 2013, 
com os resultados mostrando que, apesar do 
sub-registro da idade do pai ser alto em vários 
municípios do estado (maior do que 10%), uti-
lizando aqueles com sub-registro menor do que 
8%, quando se compara com a fecundidade femi-
nina, a masculina era mais tardia e mais dispersa 
ao longo da vida. 

Mais recentemente, Yazaki20,21, por meio da 
divulgação de dados da própria Fundação SEA-
DE, trouxe uma análise comparativa das fecun-
didades masculina e feminina para o estado de 
São Paulo. A autora não apresenta o percentual 
de sub-registro das informações masculinas, 
mas destaca a necessidade de se evidenciar as 
diferenças por sexo nos dados de nascidos vi-
vos. Em ambos os estudos, ela encontrou que os 
pais são mais velhos do que as mães e o pico de 
suas idades ao nascimento ocorrem entre 32 e 27 
anos, respectivamente. A idade média das mães 
era 28,6 anos, e a dos pais de 31,7 anos, em 2018, 
uma diferença de três anos para o conjunto do 
estado. A distribuição dos pais segundo a natu-
ralidade é semelhante à das mães, ou seja, 74,1% 
são paulistas e aqueles naturais dos demais esta-
dos apresentam a mesma característica das mães.

Estudos envolvendo a estimativa de fecundi-
dade masculina por meio dos censos demográfi-
cos também são raros, uma vez que dificilmente 
se investiga a fecundidade masculina. Assim, as 
pesquisas que existem se baseiam na aplicação de 
técnicas indiretas de estimação, tais como o mé-
todo dos filhos próprios (MFP), já comprovada-
mente satisfatório na estimação da fecundidade 
masculina, com base na alocação dos filhos no 
domicílio22. 

Esse método foi aplicado recentemente por 
Santos e Wong23, que estimaram taxa de fecundi-
dade total (TFT) masculina para oito países lati-
no-americanos a partir da aplicação do MFP. Os 
autores encontraram que a fecundidade masculi-
na é distribuída de maneira mais ampla ao longo 
do curso de vida e a idade média da fecundidade 
é mais elevada para os homens do que para as 
mulheres, sendo a fecundidade masculina mais 
elevada do que a feminina, e nos países onde a 
transição demográfica se iniciou após os anos 
1960, houve queda mais acentuada na fecun-
didade masculina, com a diferença por sexo na 
TFT diminuindo ao longo do período analisado 
(1970-2010). O Brasil é um caso notável, onde o 
diferencial entre a fecundidade masculina e a fe-
minina passou de 1,6 filho para 0,2 filho.
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Outra fonte de dados sobre reprodução mas-
culina são as pesquisas amostrais, que no caso do 
Brasil é representada pela Pesquisa Nacional de 
Demografia e Saúde, versão brasileira da DHS, 
realizada nos anos de 1986 e 1996, em que uma 
amostra de homens foi selecionada para que res-
pondessem a um questionário específico. Essa 
pesquisa, por ser focada na análise da vida repro-
dutiva dos indivíduos, pode ser considerada um 
marco no que diz respeito à informação sobre a 
fecundidade e a vivência da reprodução para os 
homens no Brasil. 

Infelizmente, apesar da disponibilidade do 
dado na época, poucos estudos foram feitos tra-
zendo o enfoque masculino a partir dessa fon-
te de dados. Brandão et al.24 apontam como a 
abordagem do tema da saúde sexual e reprodu-
tiva com base nas narrativas dos homens é um 
desafio, uma vez que temas como a divisão do 
trabalho reprodutivo e de cuidados com os filhos 
são assumidos entre grande parte da população 
como “genuinamente” femininos.

Entre os estudos sobre saúde sexual e repro-
dutiva masculina, inclui-se o de Badiani e Cama-
rano25 com a DHS de 1996, que mostrou que 87% 
dos homens unidos declararam ter pelo menos 
um filho, sendo que, no geral, 56% relataram 
nunca ter tido filhos, 27% ter um ou dois filhos e 
17% pelo menos três filhos. Ao comparar a par-
turição média e as taxas de progressão por par-
turição de homens e mulheres não se verificou 
grandes diferenças. Também não houve grandes 
diferenças no desejo de quantidade de filhos que 
homens e mulheres gostariam de ter, assim como 
no desejo de ter mais um filho, para homens e 
mulheres que já têm pelo menos um25.

Bonifácio e Nepomuceno26 também utili-
zaram a DHS de 1996 e, ao estudarem as prefe-
rências reprodutivas de casais, encontraram uma 
tendência de regularização do comportamento 
reprodutivo para todos os estratos sociais e re-
giões geográficas, e quase nenhuma variável so-
cioeconômica e demográfica foi estatisticamente 
significativa para explicar a variação no número 
ideal de filhos declarado pelos cônjuges, sugerin-
do que o contexto influi pouco na preferência re-
produtiva de cada uma das partes. 

Quanto à preferência reprodutiva do marido, 
elas observaram que esta tende a elevar o núme-
ro médio final de filhos tidos em maior propor-
ção do que a preferência reprodutiva da esposa. 
Quando há divergência entre as preferências dos 
cônjuges, o número ideal declarado pelo marido 
tem um efeito maior na parturição final do casal, 
quando este número é acima daquele declarado 

pela esposa. Dessa maneira, é possível imaginar 
que na situação em que o marido deseja ter mais 
filhos do que a esposa, a preferência reprodutiva 
dele terá mais impacto no número de filhos que 
o casal terá do que nas situações em que ambos 
concordam ou em que a mulher deseja um nú-
mero de filhos maior26.

Infelizmente a PNDS de 2006, pesquisa se-
quencial à DHS, não incorporou o questionário 
masculino em sua amostra, portanto, houve um 
apagão de mais 13 anos de investigações que con-
templassem a reprodução masculina. 

Até que foi realizada a Pesquisa Nacional 
de Saúde (PNS) de 2019, que, de forma inédita, 
trouxe em seu Módulo Z um grupo de informa-
ções de paternidade e pré-natal do parceiro a ser 
respondido por homens de 15 anos ou mais de 
idade. Ainda nesse banco de dados há o Módulo 
Y, com informações acerca da atividade sexual 
para homens de 18 anos ou mais de idade, que 
em conjunto com o bloco de doenças transmissí-
veis se tornou um marco para os estudos da saú-
de sexual e reprodutiva masculina no país. 

No intuito de expandir os conhecimentos 
acerca das temáticas relativas aos homens, Wong 
et al.14, utilizando os dados da PNS a respeito da 
parturição masculina, puderam referendar ou-
tras tendências e destacaram, assim como encon-
trado para as mulheres, que existem diferenciais 
regionais e raciais no número médio de filhos 
nascidos vivos para os homens. Por fim, os auto-
res destacam que, embora expressem um avanço 
nos dados disponíveis, a vida reprodutiva dos 
homens e a qualidade dos dados sobre a fecundi-
dade masculina ainda merecem aprimoramento, 
e as informações disponibilizadas precisam ser 
ampliadas, especialmente no que concerne à fe-
cundidade masculina corrente, que é imprescin-
dível e não pode ser calculada com a PNDS14.

Com os dados da PNS 2019, o estudo de Bar-
reto e Carvalho27 trouxe luz à pesquisa da con-
jugalidade e parentalidade masculina no Brasil, 
numa comparação entre a população de homens 
hétero e homoafetivos. Os autores concluíram 
que existem diferenciais importantes de padrão 
de nupcialidade entre homens heterossexuais e 
homossexuais, sendo que estes não apresentam 
o padrão de co-residência, com 72,4% dos que 
declararam estar em uma relação conjugal indi-
cando que o cônjuge mora em outro domicílio27. 

Também a vivência da parentalidade entre 
homens homossexuais não é um evento norma-
tivo como observado entre os homens heterosse-
xuais, com um menor percentual de homens que 
se declararam pais, bem como com um menor 
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percentual de adoção de crianças entre homens 
homossexuais. Os autores ainda chamam atenção 
para o fato de que, embora a Pesquisa Nacional 
de Saúde tenha sido pioneira na inclusão da vari-
ável orientação sexual, ela apresenta uma amos-
tra restrita e a investigação a partir dessa variável 
deve ser cuidadosa27.

Barreto e Carvalho28, a partir da PNS 2019, 
buscaram comparar a saúde sexual de homens 
heterossexuais e homossexuais e mostram que, 
quanto ao uso da camisinha, a maior prevalência 
entre os homens, independentemente da orien-
tação sexual, é naqueles que nunca usam preser-
vativo. Os autores destacaram que o grupo dos 
homens autodeclarados bissexuais e homossexu-
ais se apresentam em maiores percentuais entre 
aqueles que sempre utilizam a preservativo (44% 
e 38%, respectivamente)28. 

Adicionalmente, os autores problematiza-
ram que o grupo dos bi e homossexuais possuem 
maior diagnóstico de infecções sexualmente 
transmissíveis (ISTs), uma vez que culturalmen-
te estão mais expostos à testagem, e que destes, 
100% tiveram algum tipo de tratamento feito 
por prescrição médica. Já entre os heterossexu-
ais, 96%, indicando uma diferença sensível entre 
o tipo de orientação dada após o diagnóstico de 
doença/infecção sexualmente segundo a orienta-
ção sexual do homem a ser atendido. De modo 
geral, as recomendações para realização de testes 
são muito maiores entre o grupo de homens ho-
mossexuais do que entre os heterossexuais28.

As possibilidades de investigações 
sobre fecundidade e saúde sexual 
e reprodutiva de homens no Brasil a partir 
da PNDS 2023

Apesar do avanço nos estudos sobre mascu-
linidades possibilitados pela PNS, indicados na 
seção anterior, ainda existem detalhes da saúde 
sexual e das preferências reprodutivas mascu-
linas e de sua fecundidade que ainda não são 
quantitativamente estudados devido à falta de 
dados. Nesse sentido, surge a Pesquisa Nacional 
de Demografia e Saúde (PNDS) de 2023, que está 
sendo realizada pelo IBGE e que encerrará a co-
leta de dados até março de 2024, como uma nova 
possibilidade de fontes de dados para o avanço 
do estudo dessas temáticas.

A PNDS tem em seu Módulo I informações 
a respeito da saúde e do comportamento repro-
dutivo do homem de 15 a 59 anos. A fim de au-
mentar a qualidade das informações na pesquisa, 
é garantido que homens sejam entrevistados por 

pessoas do mesmo sexo, acreditando-se que mui-
tos dos constrangimentos e/ou desconfortos das 
questões a serem investigadas possam ser mini-
mizados. Esse módulo é subdivido em cinco par-
tes, cujas temáticas serão brevemente apresenta-
das a seguir.

A parte 1 engloba o tema da reprodução, em 
que são investigadas questões acerca do núme-
ro de filhos biológicos, inclusive gravidez atual, 
e adotivos, a idade ao ter o primeiro filho, bem 
como o registro da história de cada um dos nas-
cimentos. Traz um questionamento inédito sobre 
todos os filhos terem a mesma mãe biológica. A 
partir dessas informações detalhadas é possível 
calcular diversas medidas de reprodução, essen-
ciais para entendimento do padrão e do nível 
da fecundidade masculina ao longo do tempo. 
O cruzamento de tais informações com o bloco 
de características do morador, tais como idade, 
renda, escolaridade, região de moradia, possibi-
lita a análise de diferenciais socioeconômicos e 
regionais. 

Informações acerca do pré-natal do último 
filho nascido vivo são investigadas na parte 2, na 
qual são questionadas algumas preferências pro-
dutivas, como o desejo de ser pai no momento 
do nascimento, se gostaria de ter esperado, além 
de todas as questões a respeito da realização do 
pré-natal em si, como número de consultas, lo-
cal de realização, e se estava presente durante o 
parto. De forma inédita, nesse bloco questiona-se 
a consequência do nascimento na rotina mascu-
lina, podendo indicar que: (1) tirou licença pa-
ternidade; (2) parou de trabalhar alguns dias por 
conta própria; (3) não parou ou não pôde parar 
de trabalhar; e (4) não estava trabalhando. Essa 
pergunta expande os estudos sobre compartilha-
mento do cuidado e põe em discussão o limitado 
direito à licença paternidade existente no país. 

A parte 3 investiga aspectos relativos à con-
tracepção, questionando sobre atividade sexual, 
idade na primeira relação sexual, uso de pre-
servativo nas relações sexuais, conhecimento e 
uso de diferentes métodos contraceptivos, desde 
os modernos aos ditos tradicionais. Essa sessão 
também tem perguntas específicas sobre reali-
zação da vasectomia, questionando inclusive a 
satisfação ou arrependimento quanto ao proce-
dimento. De maneira inovadora, traz diversas 
frases sobre percepções acerca de comportamen-
tos sexuais entre homens e mulheres, a fim de in-
vestigar posturas tradicionais e/ou modernas em 
relação a esse tema, com o posicionamento sendo 
respondido em forma de “concorda ou discorda 
das frases”.
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O planejamento em relação a filhos é aborda-
do na parte 4, na qual se questiona sobre a exis-
tência de desejo, passado e futuro, de se ter filhos, 
tempo que deseja ter filhos, o número de filhos 
desejados, e ainda perguntas inéditas relativas ao 
impacto de ter sido pai antes dos 20 anos, como 
abandono escolar e início da vida laboral e conju-
gal. Essas informações possibilitarão estudos mais 
aprofundados sobre os efeitos diferenciados da 
paternidade adolescente para homens e mulheres, 
ainda muito restritos às pesquisas qualitativas. 

Fonseca30, ao pesquisar jovens pais, encon-
trou dificuldades devido à falta de dados e ins-
trumentos de coleta para intervenção. Em sua vi-
são, essa falta acentua uma relação prejudicial da 
sociedade adulta com os jovens, pois ao ignorar a 
paternidade adolescente, acaba-se legitimando a 
ausência paterna e dificultando que o adolescente 
assuma seu papel de pai. O autor acredita que o 
silêncio em relação a esse tema se deve à percep-
ção de que o bebê pertence principalmente à mãe 
e à falta de reconhecimento do adolescente como 
pai, e mesmo quando ele decide assumir seu pa-
pel, não recebe apoio das instituições sociais.

Robinson31 menciona diversos estereótipos 
usados para caracterizar o pai adolescente: 

1) O mito do “Super Stud”: ele é sábio no mun-
do e sabe mais sobre sexo e sexualidade do que a 
maioria dos adolescentes. 2) O mito de Don Juan: 
ele explora sexualmente mulheres adolescentes 
desavisadas e indefesas, tirando vantagem delas. 
3) O mito machista: ele se sente psicologicamente 
inadequado, não tem controle interno e, ao contrá-
rio de outros adolescentes de sua idade, tem uma 
necessidade psicológica de provar sua masculini-
dade. 4) O mito do Sr. Legal: ele costuma ter um 
relacionamento passageiro e casual com a jovem 
mãe e tem poucas emoções em relação à gravidez. 
5) O mito do pai fantasma: ausente e raramente 
envolvido no sustento e na criação dos filhos, ele 
deixa a companheira e os filhos à própria sorte30 
(p. 47, tradução própria).

No entanto, ele e Fonseca destacam que esses 
estereótipos não podem ser aplicados a todos os 
adolescentes, pois alguns deles se envolvem tan-
to física quanto emocionalmente com a mãe e o 
bebê30,31. Nesse sentido, as novas questões acerca 
da paternidade adolescente possibilitarão avan-
çar nesse debate. 

Por fim, o módulo ainda conta com infor-
mações acerca da saúde e dos hábitos da criança, 
com investigação da percepção paterna sobre o 
desenvolvimento dos filhos e sua participação 
nas atividades escolares, de lazer e disciplinares, 
incluindo perguntas sobre o exercício da vio-

lência como forma de educar a criança. Além 
disso, apresenta perguntas sobre a percepção de 
responsabilidade do cuidado e da educação dos 
filhos, o que pode abrir um grande leque de in-
vestigações sobre o papel dos homens frente às 
novas masculinidades.

Cabe destacar ainda que, para além desse blo-
co específico para homens, a PNDS traz dados a 
respeito das características do domicílio e dos 
indivíduos, como raça/cor, escolaridade, situa-
ção ocupacional, orientação sexual e identidade 
de gênero, e também apresenta a possibilidade 
de análise por meio de formação de famílias e 
identificação de casais. A agregação dessas ca-
racterísticas potencializa as investigações e aná-
lises sobre as trajetórias masculinas, uma vez que 
possibilitam verificar os homens e suas diferentes 
interseccionalidades.

Essas inovações citadas estão expostas de 
forma comparativa com a PNS de 2019 e com os 
dados coletados nos registros administrativos no 
Quadro 1, que mostra quais indicadores são pas-
síveis de serem estimados segundo a fonte.

Considerações finais

Este artigo teve como objetivo discutir as ino-
vações sobre as fontes de dados para os estudos 
sobre homens e saúde sexual e reprodução no 
Brasil. Como demostrando, essas experiências 
têm sido totalmente atribuídas ao protagonis-
mo feminino24,29-31, contudo, defende-se a im-
portância de desvendar a questão para além do 
comportamento em si, analisando as construções 
socioculturais que modelam atitudes e práticas 
masculinas relativas à reprodução. 

Além disso, existe o interesse de conhecer 
como os homens constroem ao longo da vida 
suas visões sobre a reprodução e a paternidade, 
sobre a sua capacidade ou incapacidade de inter-
ferir nesse processo e as práticas que dão vida a 
suas experiências nessa área6. Assim, a inclusão 
de ambos os parceiros como objeto de pesquisa 
representa a oportunidade de incluir os homens 
no contexto das escolhas reprodutivas tanto con-
jugais quanto individuais.

Como demonstrado neste artigo, os registros 
administrativos ainda não permitem o estudo 
com qualidade da reprodução masculina, com a 
última pesquisa sobre a temática tendo sido reali-
zada em 1996. A PNS 2019 trouxe luz a alguns as-
pectos desse campo, a partir da possibilidade de 
estimação de alguns indicadores relativos à vida 
sexual masculina e ao exercício da paternidade. 
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Mas a grande iluminação dessa área de co-
nhecimento será permitida por meio da dispo-
nibilização dos dados da PNDS 2023, cujos mi-
crodados apresentam grandes potencialidades 
para o desenvolvimento de estudos inéditos so-
bre sexualidade, contracepção, parto e pré-natal, 
fecundidade e preferências reprodutivas mascu-
linas no Brasil. 

Espera-se que a apresentação dos inúmeros 
indicadores passíveis de serem estimados tenha 
despertado no leitor a inquietude para a divulga-
ção dos referidos microdados. Que nos próximos 

anos possamos conhecer um pouco mais sobre 
a vida sexual, reprodutiva, conjugal e familiar 
dos homens brasileiros. Identificar diferenças de 
poder entre homens e mulheres, classes sociais e 
os ideais de feminilidade e masculinidade é uma 
abordagem valiosa para entender as dinâmicas 
da nossa sociedade24.

Trazer discussões tradicionalmente feminis-
tas para o mundo dos homens contribui para se 
pensar como se dão as contradições entre a pa-
ternidade e as obrigações profissionais, e de que 
forma as tensões para articulação entre a vida 

Quadro 1. Indicação de indicadores segundo fonte de dados.

Indicadores Registros 
administrativos

PNS 
2019

PNDS 
2023

Sexualidade e 
saúde sexual

Idade a primeira relação sexual x x
Atividade sexual nos últimos 12 meses x x
Diagnóstico de infecções sexuais transmissíveis x
Tipos de orientação e tratamento para infecções sexuais 
transmissíveis

x

Sexualidade e 
saúde sexual

Realização de exame preventivo próstata x x
Identidade de gênero x
Orientação sexual x x
Percepções acerca de valores relativos à vida sexual x

Pré-natal e 
parto

Participação no pré-natal x x
Realização de exames durante pré-natal x x
Participação no parto x x

Contracepção Uso de método contraceptivo na primeira relação x x
Uso de camisinha na última relação x x
Adoção de diferentes métodos contraceptivos x
Experiência com a realização da vasectomia x
Acesso a informações sobre planejamento familiar x
Percepções acerca de valores de uso de contracepção x

Reprodução Conhecimento do risco de gravidez x
Número de filhos biológicos x x
Número de filhos adotivos x x
Idade a paternidade x x
História dos nascimentos x
Taxa de fecundidade total x x
Taxa de fecundidade por idade x x
Parturição média x x

Preferências 
reprodutivas e 
outros

Desejo por filhos ao nascimento x x
Intenção futura de fecundidade x
Número ideal de filhos x
Paternidade compartilhada com mais de uma mãe x
Consequência do nascimento na vida laboral masculina x
Impactos da paternidade adolescente x
Percepções acerca do desenvolvimento da criança x
Participação na educação e disciplina da criança x

Fonte: Autores.
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profissional e a vida familiar são vivenciadas 
pelos indivíduos. Desvendar essas contradições 
e respostas dadas pelos indivíduos é primordial 
para se pensar políticas públicas familiares no 
atual cenário de baixa fecundidade.
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