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ImplicacOes das representacdes sociais na
vulnerabilidade de género para sida/aids entre

jovens universitarios: estudo comparativo Brasil

Portugal

Mirian Santosaival

Ligia Amancio®

RESUMO

A sida desde o seu surgimento foi representada conaodoenca do “outro”, que era do sexo
masculino, homossexual e adulto, e por esta r@&s@amoteou a vulnerabilidade dos homens

e das mulheres heterossexuais, bem como de jovdnsas. Sabe-se que a vulnerabilidade a
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infeccd@o pelo HIV guarda relacdo ndo s6é com os coramentos individuais, principalmente
aqueles relacionados a sexualidade e identidadegé&tero, mas também, com o
comportamento dos parceiros, com as condicdesisapi@ deveriam proporcionar acesso
aos servicos de saude e, com existéncia de pslipighlicas eficazes. O fendmeno da sida
esta ligado as praticas sexuais e em decorrénaapdpéis sexuais. Ndo se discute que
medidas de prevenc¢do sao necessarias para modifestado actual da epidemia. O papel da
sexualidade na prevencdo da sida assume um imepssticular quando se considera
adolescéncia e a juventude, pois € nesta etap@aa@we o adolescente/jovem inicia sua vida
sexual. Isto se reveste de fundamental importardszmo que a proporcdo de jovens
portadores do HIV estd em torno de 13% do totalad®s notificados no Brasil e, de 7,53%
em Portugal. Esta investigacdo tem como objectiwralg comparar o campo das
representacdes sociais da sida de grupos de jowenersitarios(as) brasileiros(as) e
portugueses(as) e como objetivos especificos fammtio conjunto de caracteristicas
individuais e sociais presentes no quotidiano d@ss/bvens que as/os tornam mais
vulneraveis a infeccdo pelo HIV; identificar esbgias de enfrentamento da infeccdo pelo
HIV e medidas de prevencéo a serem adotadas palgs¢ans e identificar as representacoes
sociais da sida, sexualidade, sexo e praticas isedagovens universitarios(as). Tomou-se
como suportes tedricos a Teoria Feminista, a aogddr teérica sobre vulnerabilidade
proposta por Mann (1993) e por Ayres (1999) e aidatas Representacdes Sociais (TRS) de
Moscovici (1961), pela sua importancia na analiseadpectos psico-socio-culturais que
permeiam o processo saude/doenca e as praticagssomglativas ao mesmo, assim como
pelos actos de comunicacéo social e os fenOmeneisvos que contribuem na formacéao de
condutas e, mais precisamente, das regras que regensamento social. Trata-se de um
estudo do tipo descritivo, exploratério e compamtiBrasil e Portugal), com abordagem
multimétodos, utilizando o teste de associaca® levra entrevista semi-estruturada. Para a
andlise dos dados apreendidos a partir da associa¢é@ de palavras foi feita a Analise
Factorial de Correspondéncia (AFC) através do SuoéwWri-deux-Mots. As entrevistas foram
analisadas utilizando-se a técnica analise de @datéematica. Os resultados demonstram
que a sida/aids esta incorporada nos universositoagne afetivos dos jovens, que €
apreendida a partir de simbolos e significados cprapdem suas relacbes sociais e que
articular representacfes sociais, relacdes de @éwealnerabilidade e préaticas de prevencao
da sida/aids é se defrontar com um todo ndo honeog@mde estdo expressas contradi¢oes,

similaridades, cognicao, afeicdo, emocdes, raduewdk e muitas outras condi¢cdes que estado



presentes no quotidiano dos(as) jovens e que dsfasm mais vulneraveis a infeccdo pelo
HIV.

INTRODUCAO

A epidemia da aids/sida vem apresentando, ao Ildngaanos, um recuo na tendéncia
histérica de seu crescimento em decorréncia déwegg avancos, principalmente na esfera
politica e na articulacdo entre as atividades gmraentais e ndo governamentais. Porém, a
forma como € representada no imaginario populatiraoen escamoteando a vulnerabilidade
de homens e mulheres heterossexuais, bem comwelesje idosos. Isto, em parte, decorre
do fato de que a representacéo da sida/aids anmii;mea sendo a de uma doenca do “outro”,

que é do sexo masculino, homossexual e adulto.

A vulnerabilidade a infeccdo pelo HIV extrapola ontole dos comportamentos
individuais, principalmente aqueles relacionadeeXualidade e identidade de género, dado
que depende, também, do comportamento dos outddoddnos, das condicbes sociais, de
acesso aos servicos de saude e da existéncia itleggopublicas eficazes. Portanto, ndo se
pode perder a perspectiva de que caracteristicaiepstiticas, demogréaficas e culturais
moldam as manifestacbes da epidemia, fazendo canetp assuma as mais variadas

expressodes na populacao.

O fendbmeno da sida/aids esta ligado as praticasasee resulta dos papéis sexuais.
Para ser compreendido, € necessario conhecer neefiagrel que a variavel sexo desempenha
na sua evolugéo, pois o sexo, além de indicar umripdade natural dos seres humanos,
indica padrdes psicossociais bastante diferentesmtgua sociabilidade dos individuos
(SPENCER, 1993).

E indiscutivel o papel que a medidas de prevene&empenham nas possibilidades de
mudancas do estado atual da epidemia da sidafaistsindo. E fato, também, que os padrdes
de vulnerabilidade experimentados por homens e emeshsdo diferenciados em decorréncia

dos processos de socializagao vivenciados ao ldegoas vidas.

Por consequéncia de seus processos de socializzmd@ens e mulheres dispdem de



diferentes possibilidades para implantar em sewdidianos medidas de prevencdo. Para
Aldana (1992), as mulheres se distinguem nissos jpaira elas ndo existem medidas
realmente eficazes, jA que o condom, mesmo quasddoupor si propria, requer a
negociacdo com o parceiro. As dificuldades de prgde da sida/aids, por parte das
mulheres, desvelam a importancia de serem explastas questdes de género que circundam
todo o enfrentamento da sida/aids, ja que a submléale de género tem se mostrado

determinante na vulnerabilidade das mulheres.

Nesta perspectiva, 0 estudo realizado por Paiv@0j20nostra que as mulheres
adquiriram o virus HIV a partir do comportamentxus# de seus parceiros, que tinham
relacionamentos extraconjugais, embora, em muigs®s; contasse com a cumplicidade
delas. Por esta razéo, Simdes Barbosa (1995) apgoata estratégia de sexo seguro para as
mulheres precisa ser melhor considerada, ja qupretsupde dialogo e confianca muatuos, e
gue estes esbarram no fato de que, culturalmesteagais ndo costumam discutir questdes

relacionadas a sexualidade, ao afeto e ao prazer.

Santos (2001) corrobora com essa discussao quasdeesia que, pelo fato das doencas
sexualmente transmissiveis ocorrerem num contexéwpiessoal de relacionamento intimo,
os esforcos para a prevencdo da infeccdo pelo Kixrd ser no ambito do aumento das
capacidades individuais de comunicagéo eficaz cparceiro sexual.

Todavia, o papel da sexualidade na prevencdo daagld assume um interesse
particular quando se consideram a adolescéncipneeatude, uma vez que € nesta etapa da
vida que o adolescente/jovem inicia sua vida sexistb se reveste de fundamental
importancia, dado que a proporcédo de jovens paaddo HIV esta em torno de 13% do
total de casos notificados no Brasil, e de 7,53%Peamtugal (BRASIL, 2002; PORTUGAL,
2003; SILVESTRE, 2003). Por esta razao, € impogtdigcutir, a partir do quotidiano destes
jovens, praticas e comportamentos individuais eiasbcque possam deixa-los mais

vulneraveis a infecgéo pelo HIV.

Na tentativa de captar as diversas dimensdes dealaade nos dois paises, esta

investigacao pautou-se nos seguintes objetivos:

« Comparar o campo das representacées sociais daidsdale grupos de jovens

universitarios (as) brasileiros (as) e portugu¢ssys

» Identificar o conjunto de caracteristicas individua sociais presentes no quotidiano

dos/das jovens que as/os tornam mais vulnerawefscao pelo HIV;



» Identificar as representacfes sociais da sida/sgdsjalidade, sexo e praticas sexuais

de jovens universitarios (as);

Esta investigacdo tera como suportes a Teoria Fsmatia construcdo tedrica sobre
vulnerabilidade proposta por Mann; Tarantola (199®pr Ayres et al. (1999); a Teoria das
Representacbes Sociais (TRS) de Moscovici (1964), Sna importancia na analise de
aspectos psico-sécio-culturais que permeiam o psacsaude/doenca e suas praticas sociais,
assim como dos atos de comunicagao social e désnfsros coletivos que contribuem na

formacgao de condutas e, mais precisamente, dassrqge regem o pensamento social.

CONSTRUCAO TEORICO-METODOLOGICA DO ESTUDO

CAMINHO TEORICO

Ao tomar como referencial tedrico a Teoria das Bsgmtacdes Sociais (TRS), faco-o
por considerar que, para sida/aids, elas tém unel papportante no modo como os
grupos/individuos agem diante dela e da sua préeefRara tanto, acolho a visédo de Jodelet
(1998), segundo a qual as representacdes socraiggr® aos sujeitos uma orientacao diante
de um objeto que é socialmente relevante, consfituse em uma forma especial de
conhecimento compartilhado no seu grupo de pertengeomo uma categoria socialmente
elaborada e dirigida a vida pratica.

Moscovici (1978) ressalta que as RepresentacfeaiSt&m como foco a maneira pela
qual os seres humanos buscam compreender as qasas cercam. Portanto, estuda-las é
considerar que 0s seres humanos pensam e nao apemasilam informacdes ou agem sem
explicagcbes. A partir destas concepcgoes, ele asdma como verdadeiras teorias do senso
comum, conformadas a partir de um conjunto de dtosce afirmacdes, ou seja, ciéncias

coletivas, pelas quais se procede a interpretagamastrucéo das realidades sociais.

Por estas caracteristicas, e por ser capaz deficemvarios aspectos importantes
envolvidos na vulnerabilidade de género, nas vidngsicossociais dos/das jovens
universitarios(as), como fendmenos de producdo aherimentos de sujeitos sociais

particulares, a Teoria das Representacfes Soeiaslisa perfeitamente a este estudo.



Este referencial permite, pois, pontuar as caratieas e modos de expressdo da
experiéncia-subjetividade dos/das jovens universifas) e as categorias que possibilitam
organizar e analisar as representacfes sociais conttecimentos latentes, resultantes do
modo de atuar socialmente em realidades singula@spartihadas, assinalando
aproximacfes ou afastamentos de definicbes cieagifsobre sexo, sexualidade, praticas
sexuais, sida/aids e vulnerabilidade, bem comonaepxdo do conhecimento pratico nestes
campos.

Investiga-se, portanto, sobre o modo como os sgje#gpresentam a sida/aids e a
sua articulagdo com seu processo de socializagsfaseexperiéncias na esfera da sexualidade
que os torna mais vulneraveis a infec¢do pelo HEI®se modo, concordo com Silva (2002,
p. 17) quando diz, de acordo com a Teoria das Reptacbes Sociais: “as comunicacdes e 0s
comportamentos sao orientados conforme os procegsoderacao social que transformam
simbolicamente os objectos e as pessoas repreashtad

Moscovici (1978) salienta que as RepresentacdemiSopor se constituirem em
conjuntos simbolicos/praticos/dinamicos que obgetiva producédo e ndo a reproducéo ou a
reacdo a estimulos exteriores, ndo podem ser &vad@s como “opinides sobre”, ou
“imagens de”, mas como verdadeiras teorias coletiviageneris, destinadas a interpretacéo e
a elaboracdo do real. Assim, para ele, represemtaobjeto, pessoa ou coisa nao consiste
apenas em desdobra-lo, repeti-lo ou reproduzi-bs em reconstrui-lo, retoca-lo e modifica-
lo

Embora originaria das ciéncias sociais, a Teors Rapresentacdes Sociais foi,
pouco a pouco, inserindo-se nos estudos da arsalde, principalmente naqueles que dizem
respeito as concepc¢des da populagéo sobre o ppadessiide - doenca.

Spink (1989:10) destaca que:

As representacdes sociais constituem campo fentd p estudo do
processo saude - doenga porque permitem explonggréace entre o
senso comum e 0 pensamento cientifico, seja esielbimlo como
corpo de conhecimentos ou como relagdes sociais lwongrupo

definido comparativamente como detentor do saber.

Acreditando que as relacdes interpessoais quosisliasonseguem interessar e
despertar a curiosidade das pessoas e, conseqeetdendemandam compreensao e

pronunciamentos, Sa (1993) lista, dentro do praceaside - doenca, as doencas de maior



impacto social e histérico, destacando, dentre elasda/aids, através das quais podem ser
produzidas as representacdes sociais.

A epidemia da sida/aids vem experimentando modifiea em seus padrdes e, em
todo o mundo, hd um deslocamento do padrdo homamsgxara o0 heterossexual,
desencadeando-se, dai, sua feminilizacdo. Aliadstaamudanca de padrdo, também foram
aflorados outros processos, como a pauperizagamteaorizacdo e, recentemente, a
juventudilizacéo da epidemia.

No Brasil, € na populacéo de jovens onde tem se dadaior crescimento de casos
novos, o que levou o governo federal a lancar sesl&s publicas, onde ja h4 um programa
de educacéo sexual em curso, a distribuicdo dempegs/os masculinos e femininos, aliada a
um programa educativo para prevencao da gravidiesajada e da sida/aids.

Em Portugal, ndo tem sido diferente e, como naaditdicacdo compulsoria, 0s
dados devem ser maiores. Por esta razdo, SilvE¥d@8) — coordenador da Comisséo
Nacional de Luta contra a SIDA — anunciou, em sass@, a realizacdo de um grande
inquérito nacional com estudantes do ensino supariversitario e politécnico. Justificou,
ainda, o aumento da sida em jovens como decorré@&tzitoxicodependéncia e do inicio
precoce das relagbes sexuais.

Na sociedade contemporanea, a sexualidade é am@semostrada e vendida
como mercadoria pela midia que, através do exakEsgnagens, dificulta o pensar e o refletir
do adolescente, que é levado a consumi-la. Esseafatla a coisificar o sexo, que perde
muito da sua magia, beleza e sentimento.

O processo de socializagéo faz com que, da meesmere-se sempre a docilidade,
atitudes meigas, pouca nudez do corpo, submised&@peendizado das atividades domésticas,
embora na atualidade essa expectativa esteja uno pelativizada. Quanto aos meninos, a
cobranca € para que aconteca o contrario: que dejaes, destemidos, competitivos e néo
delicados. Na esfera da sexualidade, o homem pomkedudo, enquanto a mulher ainda luta
por sua liberdade sexual.

A partir da reflexdo feita sobre o exercicio da usdiklade dos jovens e sua
vulnerabilidade a sida/aids, € possivel compreeadesgnitude da epidemia nesta populagéo.
Tratar do tema sexualidade e sida/aids é repordadiscussao de género. Pois, além de ser
uma categoria que representa uma elaboracdo digtbee sexo, € utilizada na perspectiva
relacional, explicando as relacdes de poder eygreexos e evidenciando as desigualdades
presentes nas sociedades, de vez que nao ha cascngdir das questdes relativas a

sexualidade, a vulnerabilidade e as relacdes deerpedtre homens e mulheres e,



principalmente, porque ha uma intima associacaoe eesta abordagem e as medidas
preventivas da infeccdo pelo HIV.

Deste modo, o estudo partiu do pressuposto de quondicdo de género implica na
existéncia de diferentes elementos nas repres@stap@iais dos/das jovens universitarios(as)
sobre a sida/aids, sexo, sexualidade e praticamisexepercutindo na sua vulnerabilidade a
infeccdo pelo HIV, vulnerabilidade aqui entendideno a interacdo entre fatores, niveis e
magnitudes distintos que facilitam ou dificultarexgosicdo ao HIV.

O conceito de vulnerabilidade permite a comprezasadisseminacédo da sida/aids na
populacao a partir de uma perspectiva de génera,vemque esta ocorre no entrecruzamento
de comportamentos e vivéncias individuais e sugstligadas a questdes como sexualidade,
fidelidade, preconceitos, liberdade, morte e conredacdes desiguais de género e poder
(VILLELA; DINIZ, 1998).

Olhar a vulnerabilidade, de qualquer grupo popalzd, requer a apropriagdo do
conceito que vem sendo desenvolvido por Ayres. €1899), a partir dos trabalhos de Mann.
Para estes autores, a vulnerabilidade ndo devellsada em decorréncia da distincdo da
probabilidade que um individuo qualquer tem de)g®wea aids, mas sim, dizem eles, da
busca de elementos que permitam avaliar objetiveanas diferentes chances que cada
individuo ou grupo populacional particular tem dece®ntaminar. Para tanto, ndo se deve
perder a perspectiva do conjunto formado por alguo@aacteristicas individuais e sociais
presentes no quotidiano que possam ser considenegldgantes para sua maior exposi¢cao ao
risco de contaminacgao ou sua menor chance de gooéecadoecimento.

Nesta mesma perspectiva, Lima (1998) defende assidegle de uma abordagem
psicossociolégica de percepcdo de riscos que, parapreender as estimativas de
probabilidade que os individuos fazem dos riscapi@, porventura, possam se submeter,
considere o contexto social em que elas séo proasia suas funcdes individuais.

Considerados estes pontos, ao realizar esta igagdb ndo poderia deixar de fazer o
recorte de género, como eixo tedrico, pois elem@sstitui numa categoria com a qual é
possivel explicar as relacdes de poder que seebstain no relacionamento homem - mulher
e sua interferéncia no processo saude - doencacberm desnudar o fato de que a sida/aids
ndo se encerra apenas na doenca em si, mas, tampisenta-se como uma faceta das
condicOes de socializagdo de homens e mulheres.

Um dos principios basicos da categoria génerorgaligue homens e mulheres nao se

diferenciam apenas biolégica, mas, também, socrdbne que as diferencas construidas no



plano biolégico sdo conceituadas como sexo, enquamielas que estdo no plano social
constituem o que se costuma chamar de género.

A sida/aids traz a tona varias questbes relacianadequidade entre 0s sexos e seus
comportamentos na sociedade. E ndo se pode deixawvaliar que, nestas questbes, as
relacbes guardam um certo grau de complexidade.

Por esta razao, torna-se de grande utilidade gpapcdo destes conceitos, quando da
realizacdo de estudos dessa natureza, uma ves@agaves deles, sera possivel explicar as
diferencas existentes entre homens e mulheresdqusndefrontam com a sida/aids em seus
processos de contaminacgdo e adoecimento, bem cemiificar estratégias de enfrentamento
a infeccdo pelo HIV e para a prevencdo da sida/estsatégias essas que possam reduzir a

vulnerabilidade da populacéo.

CAMINHO METODOLOGICO

Tratou-se de um estudo de campo comparativo (BraBibrtugal), com abordagem
multimétodos, realizado na Escola Superior de Emgem Maria Fernanda Resende -
ESEMFR (Portugal), no Instituto Superior Ciéncias Trabalho e da Empresa — ISCTE
(Portugal) e na Universidade Federal da Bahia - A/ asil.), nos cursos de Enfermagem,

Psicologia e Sociologia.

E um estudo do tipo descritivo e exploratorio, gpeeendeu os fendmenos em cenarios
naturais, a partir das representacdes sociaistieggaonstruidas pelos sujeitos sociais que
dele participaram, centrado nas variaveis: sexeyaielade, praticas sexuais, sida/aids e
vulnerabilidade. Foram pesquisados os conhecimentosncas, difundidas coletivamente no

quotidiano dos grupos envolvidos, sobre a sida/aigartir da perspectiva de género.

Sujeitos da pesquisa

Participaram desse estudo 152 estudantes matmsfés) nos cursos de Enfermagem,
Psicologia e Sociologia das instituicdes seleciapads quais concordaram em participar do
estudo, que se pautou pelos critérios éticos dstatles para a pesquisa com seres humanos
(BRASIL, 1996). Os universitarios



Os(as) estudantes apresentaram idades que vaeateenl8 e 31 anos, sendo que 101
estavam na faixa de 18 a 24 anos. Em relacado &g agopulacéo retratou a realidade hoje
encontrada nas universidades, que corresponde anaiaa de mulheres e neste particular,
foi constituida por 104 mulheres e 18 homens. Quawt curso freqientado 22 eram de

sociologia, 47 de psicologia e 83 de enfermagem.

Instrumentos para Coleta de Informacfes

Foi adotada uma abordagem multimétodos com o wbjaele comparar os dados
obtidos, conferir maior aprofundamento na compr@ensios mesmos e permitir
interpretacdes mais fidedignas dos resultados. Rartp, foram utilizados o teste de
associacao livre de palavras e a entrevista semit@ada.

O teste de associagéo livre de palavras foi codstra partir das palavras -estimulos:
sexq sexualidade praticas sexuaise sida/aids Esta € uma técnica que permite as pessoas
entrevistadas, a partir dos estimulos indutorescavrespostas de conteudos afetivos e
cognitivo-avaliativos. Ela é amplamente utilizade mvestigacdes que buscam apreender as
representacdes sociais, pois possibilita, simudtanemte, uma andlise qualitativa de dados
que foram processados quantitativamente, a parsoftwares que fagam a andlise fatorial de

correspondéncia.

A associacédo livre ou evocacao livre a partir deyas, de acordo com Jung (1990)
apud Coutinho (2001, p. 89-90), “é um tipo de itigegdo aberta que se estrutura na

evocacao de respostas dadas a partir de um esiimdutor”.

Sa (1998) refere que o teste de associacado liwrep ¢écnica de coleta de dados para
apreensdo dos elementos constitutivos de uma espegsio, implica em instigar os
participantes para que digam o0 que pensam ao sestimulados por um termo que

caracteriza o objeto da representacao em estudo.

O instrumento utilizado para coleta de dados foifarmulario construido a partir da
técnica de associacdo livre de palavras com quesibertas relativas aos objetivos da
pesquisa, a partir dos estimulos indutores, cootend parte introdutoria, os dados socio-

demograficos que caracterizam 0s sujeitos da pEsqui

O uso de formularios abertos nas pesquisas quaisat defendido por Demo (1998, p.

101) “como um caminho adequado para um mundo degeptacdes sociais mais subjetivas,



a medida que permite a fala descontraida, naturaglaksta dos sujeitos engendrados na

pesquisa”’, permitindo, assim, a apreensao daspraiisndas e determinantes representacoes.

Por ocasido da aplicacdo do formulario de assamidgdie de palavras, foram
selecionados estudantes para participarem da et&reemi-estruturada, a partir de questdes
norteadoras fundamentadas nos referenciais tedri®s vulnerabilidade, género e
Representacdes Sociais. No universo deste Ultinfererecial, foram contemplados os
conteudos das representacdes relativos as dimefaiades, conhecimentos/informacgdes e
imagens ou campo de representacfes sociais), acasspos (ancoragem e objetivacdo) e as
fungbes das Representagdes Sociais.

Para a analise dos dados apreendidos a partirsdaiasdo livre de palavras foi feita a
Andlise Fatorial de Correspondéncia (AFC) através Sbftware Tri-deux-Mots. Este
Software, na forma como foi programado, realizaracgssamento dos dados coletados -
construidos a partir das respostas aos formulapdicados aos(as) estudantes
universitarios(as). A AFC revela o jogo de oposigGee sao evidenciadas pelos sujeitos nas
respostas aos estimulos indutores, favorecendendifidacdo das representacdes sociais nele
contido.

Segundo Coutinho (2001, p. 183) o principio bade@FC “consiste em destacar eixos
gue explicam as modalidades de respostas, mosteandstruturas constituidas de elementos
do campo representacional ou grafico”.

A partir das respostas utilizadas pelos sujeitasanmi construidos dicionarios de
vocabulos adjetivos concernentes a cada estimdlstan Em seguida, procedeu-se a uma
andlise semantica de conteldos para codificac@tradiicdo dos dados riftware “Tri-
Deux Mots” (CIBOIS, 1983).

Os resultados permitiram uma avaliacdo estatisim® dados no que concerne a
frequéncia (importancia de contribuicdo das moddiéd na construcdo dos fatores), e

representam graficamente as variagdes semanticagaizacdo do campo espacial.

Desse modo, configuraram-se graficamente as repegses psicossociais relativas aos
estimulos indutores, revelando aproximacdes e opesidas modalidades na construcédo dos
fatores analisadas através da Analise Fatorial aee§pondéncia — AFC. De posse desta
representacdo grafica, foi possivel realizar umalisen qualitativa dos resultados
fundamentada na Teoria das RepresentacOes Soaaienceito de vulnerabilidade e a partir

da perspectiva de género.



As entrevistas foram analisadas utilizando-se mi¢éade analise de conteudo tematica
(Bardin, 1977) para a categorizacdo dos dadosdeelo as seguintes etapas: pré-analise;
leitura flutuante das entrevistas; constituici@alpus; selecdo das unidades de contexto e de
registro; recorte; codificacdo e classificacdo;egatizacdo e definicbes das categorias

simbolicas.

ANALISE E DISCUSSAO DOS RESULTADOS

Os resultados obtidos através da apropriagédo aeiacdo livre de palavras - que se
constituiu numa investigacdo aberta, estruturadaeveracido de respostas aos estimulos
indutoressexq sexualidade praticas sexuaise sida/aids- permitiram colocar em evidéncia
universos semanticos de palavras agrupadas pélosiasrsitarios(as) que, apés sofrerem a
andlise fatorial de correspondéncia, tornaram pekaiapreensao das representacdes sociais.

A andlise fatorial de correspondéncia reveladaogo e oposicfes evidenciadas pelas
respostas aos estimulos indutores, que foram redpeis pelas quatro variaveis fixas do
banco de dados Tri-deux Motsiacionalidade sexq curso e faixa etaria - demonstrou que
sexo e faixa etaria ndo apresentaram significatarste do percentual total das respostas.

Esse resultado leva a constatar que, possivelrpentger a populagdo composta de uma
maioria de mulheres (80,3%), ndo foram detectagasigbes significativas para a variavel
sexo. Isso, entretanto, ndo impede um olhar sobngerapectiva de género para as
representacdes apreendidas, uma vez que a sid@aigaidsm si um complexo engendramento
de relagbes sociais presentes no universo da sgea@l com relagdes desiguais e poder que

favorecem a vulnerabilidade de homens e mulherg@geécéo pelo hiv/aids.

No que diz respeito a idade, a auséncia de signifia na analise fatorial revelou que o
fato de ser um(a) jovem com idade entre 18 e 24 ana25 e mais anos, nao influencia na
representacdo social do grupo sobre os temas dstida

O tratamento dos dados obtidos através do testssieciacdo foi efetuado tomando

como referéncia a frequéncia igual ou superiof@it8), para cada estimulo indutor.



A analise obtida dos dois primeiros fatores F1 ee§ta descrita na Figura 1. O mapa
fatorial € determinado pelas respostas aos quatfimos indutores para os dois grupos

(brasileiros e portugueses) mais relevantes naafgéimdos eixos.

O fator 1 (F1), em vermelho, linha horizontal, trachs mais fortes representacdes ou
modalidades e explica 34,1% de variancia, valaneafgram somados o0s percentuais de 30,2
% relativos ao fator 2 (F2) em azul, linha vertidal grafico alcancando 64,3% da variancia
total das respostas. Foram evocadas 2094 palagias 22 sujeitos (54 brasileiros(as) e 68

portugueses(as)), das quais apareceram 791 ddsrent

Para o primeiro fator, destacam-se as modalidadesespondentes as respostas
evocadas pelos sujeitos do grupo de estudantatebresgas), as quais se encontram do lado
positivo do eixo 1 e sdo representadas pelas palagasmaq preconceitq tesdq medo

desejq cuidado e preservativg seguidas de um numero que corresponde a cadauksti
(Quadrol).

No grafico, do lado negativo do eixo um ou primdator, destacam-se as modalidades
correspondentes as respostas do grupo de estudmrtegueses(as) representadas pelas
seguintes palavras evocadamor, relacdg sofrimento, seguranc¢a corpo e doenc¢a que
igualmente tém as evocagfes sinalizadas por ummuarefinal de sua grafia referente ao
estimulo indutor.

Quadro — 1 Classificacéao ordinaria dos estimulos dutores.



Estimulo indutor NUmero do estimullh

O que vem a sua cabeca quando falo a palavra fexo? 01

O que vem a sua cabeca quando falo a palayla 02

sexualidade?

O que vem a sua cabeca quando falo a expregsao 03

praticas sexuais?

O que vem a sua cabeca quando falo as palayas 04
sida/aids?

A Figura 1 apresenta as oposicdes entre as mode$idde respostas que foram
evocadas pelos sujeitos do grupo de estudantesagpedes(as) e do grupo de estudantes
brasileiros(as) mostradas a partir das represesdgatiStribuidas ao longo do eixo ou fator um

(F1), que estéo situadas no lado direito e esquezdpectivamente.

Figural: Representacdo Grafica dos Planos Fatoriaik e 2
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Legenda

F1 (eixo negativo) = grupo de estudantes portugjase
F1 (eixo positivo) = grupo de estudantes brasi#as)
F2 (eixo negativo) = estudantes de psicologia ®kmga

F2 (eixo positivo) = estudantes de enfermagem

Com referéncia ao segundo fator (F2) ou eixo &agliwertical azul, o procedimento de
andlise baseia-se no tipo de curso frequentads(ashouniversitarios(as) (parte superior e
inferior do gréfico apresentado na Figura 1), ga,sgcorre uma oposi¢cao entre o grupo de
estudantes de psicologia e sociologia, situadogani@ inferior e o grupo de estudantes de
enfermagem que ficou situado na parte superior esertho grafico. Vale salientar que o
grupo de estudantes de enfermagem estabelece,niarab® oposicdo com as modalidades
de respostas manifestadas pelos grupos do fatorestudantes portugueses(as) e

brasileiros(as)).

Apreende-se a partir das respostas expressas g®lestudantes de enfermagem, que
podem ser encontradas na parte superior (posttv&)xo 2, as seguintes palavrasgasmq
preconceitq tesdq medo intimidade, relacda responsabilidade sensualidade e

preservativo, acrescidas do numero correspondente ao estimulo.

Para os(as) estudantes de psicologia e sociolpgite(inferior do lado negativo do eixo
ou fator 2), estdo descritas e marcadas pelo numherpalavra-estimulo as modalidades
decorrentes das evocagdes decuidado, preservativo, homossexualidade
heterossexualidadedoencae perigo.

Na analise do estimulo 1 (0 que vem a sua cabesadqua palavra é sexo?), para o
fator 1, os(as) estudantes brasileiros(as) expresspresentacoes que estdo ancoradas em
sentimentos de atracdo sexual, prazer e satistdgsimecessidades sexuais (tesao, desejo,
orgasmo). Os(as) universitarios(as) portuguesesfas)sua vez, ao representar sexo pela
palavra relacdo, apresentam uma visdo mais romantiserida no ambito dos fatores
interpessoais, do envolvimento. Embora essa sejpectativa dos seres humanos, na esfera
do sexo/sexualidade, ela torna-se arriscada quaridolada & prevencdo da sida/aids, uma
vez que contribui com a possibilidade de eles mzanem ou subestimarem sua
vulnerabilidade as doencas sexualmente transmissi@ particular, a infeccao pelo HIV
(PAIVA, 2000, LIMA, 1998, MARTIN, 1995).



Exercer a sexualidade baseada nessa concepcaoodeana@ntico - que subentende
encontro, encantamento, paixdo, entrega fisicaaxiemal ao outro, mas também, e talvez
por isso mesmo, renuncia, sofrimento e desigualdateem sido uma caracteristica das
mulheres, dado que os elementos referidos saoiteinsls do feminino no espaco social.
Todavia, esse comportamento feminino se traduz Meuldade de as mulheres
implementarem medidas de prevencéo. Isso podeooeaisprocessos de adoecimento que

acabam por se tornar uma realidade dolorosa envilass(AVILA, 1999).

Com referéncia ao segundo fator (F2) ou eixo Zalinertical azul, embora os(as)
estudantes de enfermagem brasileiros(as) e posegfes), diante do estimulo sexo o
representem a partir da palavra relacao, eles@rm muito fortemente a representacao de
responsabilidade, que possivelmente esta ancommleomteddos sobre o tema, presentes em
seu processo de formacgao profissional, 0 que deirgpressdo de que estdao mais alertas na

percepcéao do risco de contaminagao.

Para os(as) estudantes de enfermagem brasilejr@s(é&smbém, possivel apreender
representacdes relacionadas aos sentimentos déasaxual e prazer (tesdo e orgasmo),
acrescidas da intimidade, que é a expressao dapdaxie e do estabelecimento de vinculos
decorrentes de investimento emocional. Provavekneydr consequéncia de ser um curso
eminentemente feminino (o mais feminino dos trésasiestudados) e de serem as mulheres

as que mais empreendem emocdes nas relagdes.

Todavia, como o estabelecimento de vinculos geraumento da confianca no
relacionamento e no(a) outro(a) com quem se ess&iorando, Costa e Lima (1998)
chamam a atencdo, a partir de um estudo que neatizeom jovens universitarios, para o0s
resultados a que chegaram, os quais demonstrarasitidea percepcdo da vulnerabilidade a
sida/aids inversamente proporcional a confiancarglacdo e no(a) parceiro(a). Em
decorréncia, instala-se ndo s6 a impressdo denerabilidade, como também uma falsa
sensacao de seguranca, o que pode levar a adogéatidas inseguras e, conseqientemente,
a possibilidade de contaminagéo e adoecimento.

Outros estudos apresentam resultados convergameespaldam a importancia de as
acOes preventivas serem efetuadas com base nasdiecaobre o contexto do risco e da
contaminagdo, incluindo o alerta sobre a possddikdde o amor e a afetividade, por serem
vividos de diversas maneiras, arrefecerem a préeeeccederem lugar a vulnerabilidade
(SOUSA; PAIVA, 2003; PAIVA, 2000; MARTIN, 1995; CLBADIO et al, 1994;
PILKINGTON, et al., 19994).



Para os(as) estudantes de psicologia e sociol@gdouve significagdo das evocacoes
sobre o estimulo sexo, 0 que pode ser observadgraf@o pela auséncia de palavras

marcadas com o numero 1.

Quando o assunto foi sexualidade - segundo estimulpara o fator 1, os(as)
universitarios(as) portugueses evocaram as palawiacdo, amor e corpo. Com estas
representacoes eles reforcam a visdo romanticad@fnteriormente e acrescentam a palavra

corpo, que € o locus onde se da a expresséao dalisexie.

Todavia, quando esta visdo se articula com a pgéeeda infeccdo do hiv/sida/aids, é
preciso considerar aquilo para que Martin (199%nth atencdo em seu estudo, ao destacar
gue a sexualidade esta situada entre as categaitas amor. Salienta, ainda, que, por ela ser
ponto de encontro, acaba fazendo a mediacdo estie duas possibilidades. Entretanto,
continua esta autora, este encontro é inconsciemtemevitado, s6 passando a ser
materializado a partir do momento em que ocorrendirtnacdo diagnostica. Em razéo disso,
todo esforgco precisa ser empreendido nas acOestediscpara prevencao da sida/aids, no

sentido de que sejam geradas condi¢des propipasépcao das vulnerabilidades.

O graéfico, a partir da auséncia de palavras comineno 2 ao seu final e em seu lado
esquerdo, revela que as representacdes expressabiasileiros, sobre o que é sexualidade,
nado foram significativas no jogo das oposi¢desleslas pela analise fatorial para o fator 1.

O fator 2 aponta, como representacao dos(as) edsasdde enfermagem brasileiros(as)
e portugueses(as) para o estimulo sexualidadensualidade, que exprime a manifestacao
dos prazeres dos sentidos e do despertar dos sle§ajms(as) estudantes de psicologia e
sociologia brasileiros(as) a representaram com agalavras homossexualidade e
heterossexualidade, denotando uma forte relacdoacexpressédo da opgao sexual, o que,
como nao se pode deixar de considerar, guardaéelzgm a representacao da sida/aids no

imaginario popular.

O terceiro estimulo indutor era relativo as pr&tisaxuais e ele se destacou frente aos
demais, por ter sido aquele em que houve uma gransincia de respostas ou em que as
cinco palavras solicitadas nem sempre foram citdélasa o fator 1, estudantes portugueses
mais uma vez expressaram O amor como representdgitavia, agora fortemente
relacionado com a seguranga, denotando a impoatéiecse exercerem praticas sexuais que

envolvam menos risco de contaminacao pelo hiv.



Explicitar seguranga como representacdo das psasieauais € um passo importante
para as acdes de prevencdo da infeccao/reinfeagadopncas sexualmente transmissiveis,
em particular, pelo hiv/sida/aids. Entretanto, éc{@o ndo perder a perspectiva de que a
eficacia de medidas preventivas depende diretantienégdo de homens e mulheres em seus
quotidianos, o que ndo € tdo facil ou simples, gaimente porque implica influir em
hébitos, representacdes e atitudes que estdoera psivada.

Kalichman (1993) chama atencdo para outro ponteitapte, qual seja, o de que as
possibilidades de incorporar praticas de sexo segor exercicio da sexualidade, numa
cultura heterossexual machista, sdo mais restatasgecorréncia da desigualdade no poder

de negociagao entre 0s parceiros.

As representacOes relativas ao tipo de curso fregde pelos(as) universitarios(as),
componentes do fator 2, para os(as) estudantes nflermagem brasileiros (as) e
portugueses(as) séo apreendidas a partir do pagiserno que converge para a realizagao do
sexo seguro e de medidas preventivas. Com cedst&a g um repertorio que, além de fazer
parte de todas as informacdes veiculadas sobrfaisidaintegra os conteudos estudados em
Seus cursos e que os ajuda nos processos de aroeagbjetivacdo dessa representacao.
Chama atencéo o fato de que, ao evocar preseryagveujeitos, em sua maioria, elegeram
uma palavra que representa indiferenciadamenteuouse, ou se apropriaram do termo
camisinha, que esta relacionado ao sexo masculanmjo a impressao de que o condom

feminino ndo faz parte de seus universos.

A anélise fatorial demonstrou que, para os(asyastes de sociologia e psicologia, ndo

h& representacdes significativas no que respsigxwalidade.

O quarto e ultimo estimulo traz a tona as repraegéets dos(as) universitarios(as) sobre
sida/aids e, para o fator 1, elas se revelaranmtat gas palavras medo, cuidado, preservativo
e preconceito, para os(as) brasileiros(as), enqugun, para os(as) portugueses, através de

doenca e sofrimento.

Embora a epidemia da sida/aids, em seus mais de &imos de existéncia, venha
experimentando mudancgas no seu curso, expressasyitancial melhora na qualidade de
vida das pessoas que vivem e convivem com a irdepedd hiv - a partir do advento da
terapia antiretroviral; pelo arrefecimento em sypa@sdo, manifestado através do recuo da
tendéncia de crescimento e da letalidade na maloggaises, e pelo trabalho do movimento

ativista, assegurando e garantindo direitos aos pettadores, ha representacdes sobre ela



gue persistem como se fora o inicio da epidemihadas similares foram encontrados por
Madeira (1999), Tura (1999), Camargo (2000), SoBsaja (2003) todos eles realizados com

populacdes de jovens estudantes.

O medo, aliado ao preconceito, ao cuidado e aemma&s/o, demonstra que, ao serem
construidas as representacdes da sida/aids paxgo de universitarios(as) brasileiros(as),
elas foram se estruturando em torno de elementes sgu apresentam relacionados a
sentimentos e procedimentos, 0s quais mobilizanefexéo sobre a possibilidade da
contaminacgao, ou seja, de prevenir/contrair a dgeogmo também, e principalmente, da
proximidade da morte, uma vez que a sida/aids memtisendo uma doenca que da

visibilidade &s impoténcias humanas.

Os(as) estudantes portugueses(as) estruturam equasentacdes a partir da doenca e
do sofrimento. Na sociedade atual, a doenca cantsemdo um tabu, sobretudo quando se
trata de uma populagéo jovem para quem estao pessasn convicgdes de que a juventude se
reveste de padrbes relacionados a vida, saludeabgteialidade, longevidade, atividade,
entre outros. Conjecturar sobre a possibilidadeasrair a sida/aids torna-se uma negacao
destas concepcbes e se traduz em sofrimento p@jaens antevisdo do seu proprio

adoecimento ou de alguém préximo.

Tura (1999, p.151), ao encontrar em seu estuddtades analogos, chamou atencao
para o forte valor simbdlico e a polissemia presenbs termos doenca e sofrimento. Diz este
autor que eles “representam metaforas, que se iassag situacOes fisicas, mentais,
imaginaveis sociais e miticas” e que, por seremmits vazios de sentido proprio, ou preciso,

estdo mais sujeitos a condensar diferentes experga situagoes”.

No que concerne ao fator 2, as representacOesndptas sdo 0 medo e preconceito
para os(as) estudantes de enfermagem brasilejos(d®enca para os(as) portugueses(as),
percebendo-se que, enquanto os(as) brasileirogf@s) cursam sociologia e psicologia
expressaram cuidado e preservativo, os(as) porseg(as) evocaram perigo.

Chama atencdo os(as) estudantes de enfermagenareewveb medo associado ao
preconceito como representacdes sociais da sida/gibis, por terem adquirido
conhecimentos mais estruturados - advindos dassdi8es e leituras na academia -, era de se
esperar que, principalmente aqueles relacionadfisrass e estratégias de prevencéo frente a
infeccd@o pelo hiv, contribuissem para diferencg&da populagdo em geral na elaboracao de

suas representacées.



Sousa e Paiva (2003), com base em achados seneslhavdliam que, embora isso seja
surpreendente, é compreensivel. Pois o precoreeitdiscriminacdo, ainda que menores nos
dias atuais, persistem como valores fortes nadadeeem relacédo as pessoas que vivem com

aids. Além disso, ha a influéncia da condicédo deda incuravel que tem a sida/aids.

Os(as) universitarios(as) dos cursos de sociolegiaicologia expressaram as palavras
preservativo, cuidado, perigo e doenca. Estas e@esa apontam que, para o0s(as)
portugueses(as), a representacdo da sida/aids & wmd doenca perigosa. Para os(as)
brasileiros(as), ela é construida a partir da ssgmacao da prevencao, ja que eles associam

preservativo e cuidado, sendo este na perspedipaedaucéao.

As Representacdes Sociais e a Vulnerabilidade der&eo

Com a necessidade de ampliar as estratégias dengéev da sida/aids, o conceito de
vulnerabilidade, elaborado por Mann, em contra@msgo de comportamentos de risco, foi
ganhando cada vez mais espaco na saude coletorppisjue ele aponta para um conjunto de
fatores, de niveis e magnitudes distintos cujaagéo amplia ou reduz as chances de uma
pessoa estar protegida do hiv.

Entender vulnerabilidade como a interacao entrdatde natureza individual, social e
politica, faz com que melhor se analise a epidataigida/aids, pois seu conceito permite
compreender o processo de exclusdo social comenséistilo da disseminacdo do hiv e de
sua expansao nos diversos segmentos populacionais.

Por esta razao, ele é (til para analise de grugec#icos, tais como o de mulheres e o
de jovens que, atualmente, sdo aqueles onde &nciarda expansdo da epidemia tem sido
maior - tanto no Brasil quanto em Portugal -, eas quais, acdes de prevencao, assisténcia
e controle devem ser implementadas.

A vulnerabilidade de género possibilita a abordage® comportamentos individuais
na perspectiva de identificar fatores que a deteamj estimulando a formulagdo de
propostas de enfrentamento que extrapolem o andagoacdes sobre o individuo. Ainda
assim, é preciso considerar para além das difesemghviduais, pois outros atributos,
destacando-se entre eles raga, escolaridade, &veifersexual, acesso a renda, sao, também,
definidores de variados graus ou tipos de vulnbdaloies (VILLELA; DINIZ, 1998).



Os achados deste estudo demonstram que as repgésentsociais da sida/aids se
constroem numa complexa teia de relagcdes entrg)astagrantes de um mesmo grupo de
pertenca - o de jovens universitarios -, nas gesii&o imbricadas normas, valores, culturas,
subjetividades, afeto, desejo e sexualidade, entres fatores.

Ha que se considerar, ainda, que no jogo das d@ssigpresentado graficamente, a
partir da analise fatorial, apreendem-se repres@esa que expressam um movimento
contraditorio vivido pelos(as) universitarios(a®) qual ora subestimam a vulnerabilidade -
quando adotam a visdo romantica do amor -, ora dsireon a possibilidade de estarem
alertas para perceberem o risco de infecgéo pelo hi

O acumulo de discussfes sobre a perspectiva deogpaesnite asseverar que buscar
identificar a vulnerabilidade de género e seusrdetantes leva a possibilidade de elaborar
estratégias de enfrentamento para a prevencadetadio pelo hiv. Como essas estratégias
dependem da acdo implementada por homens e muylheles acabam por estar
correlacionadas com as relagées de poder, quendeten situacbes de subordinacdo e
dominacao, as quais se manifestam, principalmanteampo da sexualidade, (para as quais,
também, se fazem) para o que também se fazem asasssstratégias.

Até o momento, o principal enfrentamento tem sidadacdo de préaticas seguras no
exercicio da sexualidade. Todavia, observa-se m@smo com o processo de expansao da
aids no segmento feminino, permanece viva, no indag social, a representacdo da
epidemia do Hiv/sida/aids, associada a masculieidada sexualidade masculina. Em
decorréncia disso, 0s aspectos sociais das repme8en da sexualidade feminina acabam
refor¢cando as caracteristicas de submisséo da nftgimée a dominag&do masculina, levando-
a ao siléncio diante de situacdes como infidelidadgociacdo de praticas sexuais e 0 uso do
condom, seja ele masculino ou feminino.

Neste sentido, outra estratégia de enfrentamemoa@mento da capacidade das
mulheres na abordagem sobre sexo e salde sexaadleia negociacdo com o parceiro para
0 uso do condom e para a adocao de praticas sekun#istanto, ela ndo pode ser considerada
se nao for fazendo parte de uma estratégia maidaampcontinuada de reducédo da
vulnerabilidade social das mulheres, que descarstvisdo romantica do amor associada a
prevencdo das doencas sexualmente transmissiveiqadicular da sida/aids, e constréi
praticas geradoras de condi¢des propicias a pérwelas vulnerabilidades.

Com isso ndo se quer dizer que ndo seja necesséidolar as acdes preventivas o
impacto das relacbes de género no aumento da abihdade masculina. Entretanto, €

necessario, sim, desnaturalizar o dominio dos hemaresfera da sexualidade. S6 assim se



estard reduzindo as desigualdades e, consequemgmeaempacto destas constru¢des sociais
sobre a vulnerabilidade de homens e mulheres écigibepelo Hiv.

CONSIDERACOES FINAIS

A dimensédo da epidemia da sida/aids permite queseja olhada sob diferentes
perspectivas para que sejam identificadas suaasviatetas e, como tal, se possa encontrar
caminhos capazes de minorar seu impacto na popylagja de soronegativos ou de
soropositivos para o Hiv.

Neste estudo, os(as) jovens demonstram que a id&la#ata incorporada em seus
universos cognitivos e afetivos, apreendida armdetisimbolos e significados que compdem

suas relagdes sociais, fazendo dela um objetarjéidaizado.

Articular representacdes sociais, relacdes de génernerabilidade e préaticas de
prevencdo da sida/aids € se defrontar com um t@ddohomogéneo, onde estdo expressas
contradi¢cbes, similaridades, cognicdo, afeicdo, ge® racionalidade e muitas outras
condicOes que estdo presentes no quotidiano dasgses que as tornam mais vulneraveis a
infeccdo pelo HIV. Este contexto ndo pode ser desderado na elaboracdo de estratégias
para prevencdo e enfrentamento da epidemia, pasredertérios que concretamente
perpassam suas atitudes e préticas, frente as asediéddprevencdo e a percepc¢ao do risco de

contrair a sida/aids.

Enfim, é preciso ter claro que ndo ha uma relagéail entre as representacdes, 0s
saberes préticos e as praticas sociais, e quetigaess representacdes sociais de um
determinado grupo € essencial para guiar as psagdacativas e a adocdo de medidas

preventivas de combate a infeccdo pelo Hiv.
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