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RESUMO

O objectivo deste trabalho € analisar a relag@o entre as representagdes sociais do
SIDA e o comportamento sexual dos jovens estudantes da Escola Secundaria de

Nhamatanda.

Num mundo em mutagdo constante, as concepsdes € opinides sobre o fendmeno
HIV/SIDA sdo pertinentes, pois as representagdes dio origem a atitudes distintas.
Através da metodologia de entrevistas, € possivel chegar as representacdes sociais de

um fendémeno qualquer — metodologia que utilizamos para o trabalho.

Este trabalho parte da constatagio da existéncia de muita informagiio sobre as
formas de prevengio e as de contrair o virus do HIV/SIDA e da persisténcia de
comportamento sexual de alto risco. Foi a partir desta constatagio que nos

Interrogamos:

“Por que ¢ que prevalece comportamento sexual de alto risco tendo em conta a
r

existéncia de tanta informag&o sobre a prevengdo do HIV/SIDA?”

Os resultados da analise deste estudo permitiram concluir que a representag#o
social do SIDA estrutura-se em torno de cognigdes ligadas a prevengio, isto é, ligadas
as mensagens das campanhas de prevengdo do HIV/SIDA, revelando uma contradigdo
entre os contelidos de conhecimento ¢ as praticas ou comportamento sexual relatadas

pelos jovens.

Portanto, as representagdes sociais do SIDA estdo por detras da persisténcia do
comportamento sexual de alto risco entre os jovens estudantes da Escola secundaria de
Nhamatanda. A “indiferenga confiante” e “amor eterno amor” sio duas categorizagdes

que impedem os jovens de agir segundo as informagdes que dizem acreditar.




Trabalho de Licenciatura em Sociolagia UFICS/UEM

I. INTRODUCAO

Segundo o Plano Estratégico Nacional de Combate as DTS/HIV/SIDA
(1999), mostra que se infectam diartamente cerca de setecentas pessoas em média,
sendo a populagdo jovem a mais afectada, com cerca de quatrocentas e setenta e
seis infec¢des didrias. Grande parte das transmissdes do HIV/SIDA decorrem de

praticas sexuais sem protecgio.

O crescente e sistematico nimero de infectados pelo virus de HIV/SIDA,
associado a falta de um tratamento que cure esta epidemia, tém suscitado varios
debates sobre o impacto desta em varios dominios da vida social. Contudo, apesar
dos esforgos desenvolvidos para a-prevengio e combate ao SIDA, o nimero de
infectados continua a aumentar diariamente, tornando-sg, assim, um problema
preocupante para todos seres humanos e, -consequentemente uma problemética de

mengio obrigatéria em qualquer anélise social de um dado pais.

Neste sentido, pensar na propagagdo do SIDA entre os jovens implica
reflectir sobre a maneira como estes percepcionam a epidemia, dado o seu caracter
social. Ademais, deve-se considerar o significado construido por jovens sobre a

epidemia, isto &, acolher as concepgdes e opinides sobre o fenémeno em questao.

Assim, surge o interesse em desenvolver o presente trabalho, cujo tema é
“Representages Sociais do SIDA”. Considerando que “representagdes sociais” e
“praticas” estio estreitamente ligadas, determinando niio sé comportamentos
distintos, como também atitudes distintas diante do problema (Abric, 1994),
entende-se que o sentido que os jovens atribuem ao HIV/SIDA pode determinar
posturas de maior ou menor auto-protecgio em termos de saude ou de adesdo as

praticas preventivas.

Pretendemos, neste sentido, captar as representacGes sociais do SIDA e

analisar o comportamento sexual dos jovens, por um lado, e analisar a relagdo que
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se estabelece entre as representagdes sociais do SIDA e o comportamento sexual,

por outro, tomando a Escola Secundaria de Nhamatanda como estudo do caso.

Nessa dptica, duas abordagens tedricas vio orientar a nossa andlise, sendo a
perspectiva moscoviciana a principal. Para Moscovici (1978), psicélogo social, as
representacdes sociais sdo entendidas como uma modalidade de conhecimento
particular visando a elaboragio de comportamentos e comunicagio entre os
individuos. A segunda € a perspectiva sustentada por Minayo (1994), socidloga,
em que as representagdes sociais sfo percebidas como categorias de pensamento

que expressam uma determinada realidade.

O trabalho estd dividido em seis capitulos. No primeiro capitulo,

comegamos por apresentar, duma forma sintética, a resposta nacional face a

epidemia, a problematica, em que sio levantadas varias questdes que podem estar
associadas a prevaléncia do comportamento sexual de alto risco, para em seguida
fazer uma breve caracterizagdo do distrito de Nhamatanda e apresentar a relevancia

do nosso trabalho.

No segundo capitulo, apresentamos a revisdo da literatura, em que se
procura dar uma visdo geral das perspectivas adoptadas em alguns estudos feitos
na area do HIV/SIDA. No terceiro capitulo, apresentamos a orientagio tedrica, na
qual se procura visualizar algumas teorias que tratam das representagdes sociais e

faz-se a definigio dos conceitos fundamentais deste trabalho.

No quarto capitulo, temos a metodologia, € nela constam os passos
seguidos na realizag@o do trabalho, desde a pesquisa bibliografica a elaboragio do
relatorio. No quinto capitulo, apresentamos os resultados empiricos e a sua
discussio. Neste capitulo, faz-se a apresentagio e discuss@io de duas questdes: a
primeira € relativa as representagdes sociais do SIDA e, a segunda aborda questdes
sobre o comportamento sexual. No sexto capitulo, apresentamos as consideragoes

finais do trabalho.
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1.1 O HIV/SIDA em Mogambique: Resposta face a Epidemia

Nesta parte do estudo, procuramos dar o ponto da situagdo do SIDA em
Mogambique em termos de actividades levadas a cabo face & problematica do
SIDA desde que foi diagnosticado o primeiro caso em 1986. Assim, sdo

apresentadas as acgdes desenvolvidas e a avaliagio da situagdo no pais.

Na busca de respostas mais eficazes para o controle da epidemia, entenda-
se politicas preventivas, o governo mogambicano iniciou em 1988, com a criagéo,
no Ministério da Saide, do Programa Nacional de Combate ao SIDA (PEN,
1999:11). Estas incluiram o desenvolvimento e disseminagio de mensagens sobre a .
prevengdo do HIV/SIDA, através de materiais de educagio, teatro de rua, televisio

e radio.

As estratégias preventivas partem do pressuposto basico de que dando
informagio correcta acerca da transmissdo e prevengio é suficiente para a mudanga
do comportamento sexual e as intervengdes desenvolvidas nos iltimos tempos

centram-se mais em pessoas de comportamento de alto risco ou “grupo de risco”.

Paralelamente a resposta do governo, tem crescido a resposta comunitéria,
através das ONG’s e de outras associagdes. Presentemente, existemn 58 programas e
projectos que trabalham na area do HIV/SIDA, sendo 29 geridos por ONG’s ¢
outras organizagdes nacionais e 9 por ONG’s internacionais'. A quase totalidade

destas limita-se a implementar actividades de informag3o, educagdo e & promogio

AN

De referir que, devido a guerra, nfio houve nenhum mecanismo para tornar

do preservativo (Ibidem:11).

os preservativos ¢ a informac¢fio disponiveis em todas as partes do pais. Estes

' Estes dados sio referentes ao ano de 1999, niio tendo encontrado dados sistematizados referentes
ao ano 2002.
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estavam disponiveis apenas em quantidades limitadas nos estabelecimentos da
sattde e farmdécias, até que o projecto Campanha Sobre o Preservativo comegou a

promover € a vender os preservativos Jeifo, em meados de 1995.

O Projecto alcangou a cobertura nacional em duas fases. A primeira
comegou com o marketing social dos preservativos Jeifo em Abril de 1995, nas
provincias de Maputo, Sofala, Manica e Tete. A segunda fase expandiu-se a todo
espaco nacional em 1997, quando as actividades comegaram nas restantes

provincias.

As actividades da Population Services International-Mozambique (PSI-

Mogambique) incluem actividades de comunicago interpessoal’. As actividades

incluem tambem a projec¢do de video “epidemia silenciosa” nas principais clinicas
de atendimento das DTS. A publicidade inclui “spots™ televisivos e de radio ¢ a
distribui¢io de cartazes e panfletos, entre outro material escrito educativo
(Relatério PSI, 1999).

De acordo com o mesmo relatério, a maior parte dos entrevistados ja esteve
exposta a pelo menos uma actividade de Marketing Social da PSI (tal como os
dados indicam: 86% de mulheres e 90,4% de homens do total dos entrevistados),
quer pelos meios de comunicagdo de massa e publicidade, quer pelas actividades
de comunicagio interpessoal. Nos postos de venda de preservativos, mais homens

do que mulheres estiveram expostos as actividades de Marketing Social.

A maior parte dos sexualmente activo que usou preservativo na sua ultima
relagdo sexual foi com parceira ocasional, 62%. Destes, 62,9% ja utilizou o
preservativo de rotulo Jeito; 9,9% usou outros comercializados no mercado
nacional; 15,9% ja utilizaram preservativos sem rétulo € 31,3% nunca usou

preservativo (Ibidem: 7).

? Segundo o relatério da PSI Jeito (1999), a comunicagio interpessoal refere-se 3 debates entre os
pares.
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Estudos feitos no pais, evidenciam niveis altos de conhecimento de
prevengdo do HIV/SIDA, apesar de existirem barreiras quanto ao uso do
preservativo (Relatorio PSI, 1999), e a manutenciio de varios parceiros nio
regulares. Os inquiridos reportaram ndo terem usado o preservativo na sua tltima

relagdio sexual justificando para tal a existéncia de confianga, 62,8%.

Os dados atras apresentados, mostram que, em termos de género, nio
existem grandes diferengas de exposigdo as actividades de marketing social da PSI.
Mas, em termos de faixa etaria, os inquiridos entre os 18 e 24 anos estiveram mais
expostos as actividades da PSI, seguidos dos grupos de 25 ¢ 31 anos e 32 ¢ 38
anos, depois pelo grupo de 39 ¢ 49 anos e por Gltimo o grupo de 13 e 17 anos
(Ibidem:9).

Em termos de regides, os inquiridos da regido centro reportaram maior
exposigdo, seguidos dos da sul, sem grande diferenga com os da norte (90%, 87,6%

¢ 87,5% respectivamente)’.

A exposigdo por tipo de actividade em cada regido € a seguinte: cerca de
69% dos inquiridos estiveram exposto & publicidade radiofénica, mais no sul
(73,2%) do que no centro (69%) e no norte (67,1%). Cerca de 26% dos mesmos
estiveram exposto a Televisdo, cabendo ao sul 52,5%, o centro cerca de 23% e o

norte 11,5%.

No que se refere a comunicagio interpessoal, estiveram mais expostos ao
teatro, 65,5%, seguido de “fogo cruzado”, 47,7% e, em muito baixa percentagem,
ao video “epidemia silenciosa”, 4,9%. Qutras actividades e artigos publicitarios da
PSI, como camisetas e chapéus, cartazes e concertos musicais, foram igualmente

apontados pelos inquiridos.

> Estes dados reflectem em parte as fases de implementagio do projecto da PSI Jeito -
Mogambique.
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Uma anilise dos dados do inquérito mostram que grande parte dos
inquiridos estiveram mais expostos a trés actividades de Marketing Social da PST e,
a maior parte dos entrevistados, afirmaram que acreditam na existéncia do SIDA,
93,1%, dbs quais cerca de 34,7% usou preservativo na sua dltima relagdo sexual

(Relatério PSI, 1999).

1.2 Problematica

A aquisi¢io do sindroma de imunodificiéncia adquirida (SIDA) é hoje
flagelo de toda a humanidade®. Este facto tem sido reportado em quase todas as

partes do mundo.

A maioria dos casos de infecgdo pelo HIV encontram-se em paises em

desenvolvimento, grande parte, em paises que ndo podem arcar com as despesas de

_pessoas infectadas. De facto, oitenta e seis por cento das pessoas com infecgiio pelo

HIV/SIDA vivem na Africa, mais precisamente na regifio sub-sahariana (Relatorio

UNAIDS/OMS,1999).

Desde que foi detectado o primeiro caso de SIDA em Mogambique, em
1986, o nimero de casos tem vindo a aumentar de forma sistemética nos ultimos
anos. A andlise das estimativas de prevaléncia do HIV, mostra que em 1999 se
infectam por dia setecentas pessoas pelo HIV, em média. A populagio com mais
de vinte anos de idade ¢ a mais afectada, com quatrocentas e setenta e seis

infecgdes por dia, seguida de recém-nascidos (dos zero aos quatro anos), com

* O virus da imunodificiéncia humana (HIV) continua a disseminar-se por todo o mundo, atingindo
comunidades que antes eram pouco vulnerdveis a epidemia e sua viruléncia estd aumentando em
areas onde o SIDA ji é a principal causa da mortalidade em adultos. Segundo estimativas do
programa das Nagoes Unidas sobre o HIV/SIDA (UNAIDS) e da Organizagdo Mundial da Saude
{OMS), o virus continua expandindo-se, causando cerca de 16.000 novos casos por dia. De facto, o
HIV/SIDA ja figura entre as dez principais causas de morte em todo o mundo (...) (Relatério
UNAIDS/OMS, 1999).
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cento e quarenta infecgdes por dia, que resultam da transmissdo da mée para o filho

(PEN,1999:2).

Mogambique enfrenta uma situagdo de epidemia de HIV/SIDA que
resultou, em 1998, numa prevaléncia de HIV, entre adultos, de cerca de catorze
virgula cinco por cento. A regifio central® é a mais afectada, com trezentas e setenta
e duas infecgdes diarias do HIV, contra cento ¢ dezassete da regidio sul e cento ¢

setenta e sete da regido norte, em 1999.

As razdes da existéncia e alastramento da epidemia de HIV/SIDA em *
Mocambique tém sido atribuidas ao éxodo havido, motivado fundamentalmente
pela guerra que grassou o pais na década de 1980 e nos primeiros anos da década
de 1990, provocando a emigragdio de milhares de pessoasﬁ. ApoOs a guerra, as
razdes sdo atribuidas aos corredores de transporte internacionais, particularmente

aos corredores de desenvolvimento (RNDH, 1999:70).

As relagdes heterossexuais constituem a principal via de transmisséo de
HIV em Mocambigque, pois, segundo o RNDH (1999), estima-se que 2,3 milhdes
de adultos tenham tido relagdes sexuais com parceiros irregulares e, na maioria dos
casos, sem qualquer protec¢do em 1997. No caso da Europa Ocidental, assim como
na América do Norte, a via mais comum de transmissdo de HIV concentra-se nos
usudrios de drogas injectiveis. No caso da Asia, a transmissio ocorre
fundamentalmente através de uso de drogas injectaveis ¢ trabalhadores (as) de sexo

(UNAIDS, 1999:3).

% Segundo o RNDH, a regifio centro apresenta indices substancialmente mais elevados que os do
resto do pais. Porém, ha alguma reserva em relagao a estes dados, pelo facto de até 1998 o sistema
de vigilancia e recotha de dados nio ser sistematico, pois contava com um posto no sul, trés no
centro € nenhum no norte. Também verifica-se na regiio centro uma elevada prevaléncia de
Doengas de Transmissdoe Sexual (DTS} (RNDH, 1999:69).

® A emigragio era feita para os paises vizinhos, particularmente para o Zimbabwe, Malawi e
Zambia, onde os indices de prevaléncia do HIV/SIDA eram dos mais elevados da regido Austral de
Africa..
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Um inquérito nacional sobre a preven¢iio do SIDA realizado entre 1996 ¢
1997 pelo Ministério da Saude revelou que um milhdo e seiscentos mil homens ¢
setecentas e dez mulheres referiram ter relagdes sexuais com parceiros irregulares.
Destes, um milhdo e cento e trés mil homens ¢ quinhentas e setenta e seis mil
mulheres referiram nio ter usado o preservativo na Wltima relagdo sexual que

tiveram com €sSes parceiros.

A problemética do HIV/SIDA pode ser abordada sob varias perspectivas de
analise que, no seu conjunto, fomecem uma visdo mais ampla e profunda sobre o

fenémeno em questdo.

Pretende-se, numa perspectiva de analise social, compreender a questio da
prevaléncia do comportamento sexual de alto risco, estabelecendo uma ponte com
as representagdes sociais que os jovens, estudantes do meio rural, possuem do

SIDA.

A nogdo do meio rural pode ser definida em oposi¢do ao meio urbano, isto,
.numa perspectiva de dualidade. Todavia, a realidade social mostra que estas
expressdes fundem-se, criando uma nova maneira de estar, de pensar e de agir que
incorpora varias visdes do mundo, a “mundividéncia” para retomar a terminologia
de Habermas’. Quer isto dizer que niio pretendemos fazer oposigio entre o rural ¢ o
urbano, pois de acordo com o desenvolvimento histérico, o rural (que €
considerado tradicional) vai se urbanizando e adoptando légicas de funcionamento

desta (que ¢é considerado moderno) (Nhambir, 2000).

Uma das principais contribui¢des que as ciéncias biomédicas e as

campanhas nacionais de prevengdo € combate ao HIV/SIDA esperam das ciéncias
sociais sfo as explicagBes mais aprofundadas sobre as causas da dinimica do
alastramento de infecgio, devido a complexidade do fenémeno. De facto, admite-

se muitas vezes que a ordem dos factores de perigo séo, na maioria dos casos,

7 Dado na cadeira de Teoria Socioldgica pelo Dr. Jose Castiano, no ano lectivo 2000/01.
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socioculturais”, a saber: as normas tradicionais da sociedade, tal como a poligamia,

tabus relativos a sexualidade, casamentos prematuros e a purificagiio sexual das

"9, frequente nas zonas rurais e que joga um

viuvas (“pita kufa” ou “kutchinga
papel importante no alastramento do HIV/SIDA, pese embora a existéncia de
outros factores que sio contrabalangados por outros costumes que contribuem para

. . . c o~ 10
a redugfo do alastramento , como ¢ o caso da circuncisdo .

Em conexdo com as normas ¢ costumes das tradi¢des, as explicagdes
epidemiolégicas do SIDA reclamam por uma explicagio vinda de outras
disciplinas, que ajudem a identificar os factores que estio na origem dos

comportamentos de alto risco e as suas multiplas relagdes.

Varios factores tém sido apontados para o alastramento do HIV/SIDA em
Africa e tem sido considerado um continente favorivel para o mesmo. A
desregulagdo da familia antiga e a ordem social, combinada com a rapida
urbanizagdo ¢ ao mesmo tempo o empobrecimento acentuado'’, as crises
economicas e politicas sfo apontadas como estando na origem de estabelecimento .
de novas estratégias de sobrevivéncia, notavelmente mais crescente entre a
populagdo jovem, onde se desenvolvem varias formas de delinquéncia e de
prostitui¢do. A pergunta que se coloca de imediato € de saber em que medida estas
novas estratégias de sobrevivéncia contribuem para a prevaléncia do

comportamento sexual de alto risco entre 0s jovens?

¥ Deve-se fazer referéncia que estes ndo sdo os unicos obstaculos. O Plano Estratégico Nacienal de
Combate as DTS/HIV/SIDA identifica um conjunto de obstaculos, a saber: institucionais, politicos,
financeiros e econémicos.

? Estas expressdes estdo apresentadas em linguas locais e querem significar a purificagdo sexual das
vilvas. Esta pratica ¢ comum nas comunidades rurais.

"% A relago entre circuncisio e a infecgio pelo virus de HIV/SIDA tem sido debatido duma forma
calorosa a mais de uma década. De facto, ndio ha consenso nesta matéria; todavia, uma pesquisa
realizada no Quénia por Maina Kahindo, mostrou que a diferenga real de infecgio de HIV/SIDA
residia na circuncisio masculina. RNDH, 2000.

' Este refere-se a auséncia de recursos ¢ a consequente luta pela sobrevivéncia. Um estudo
realizado por Schoepf, revela que uma das grandes alternativas de sobrevivéncia para as familias
pobres € atracgdo sexual dos seus membros jovens, especialmente os de sexo feminino (Schoepf,
1992). wof o, Y
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Este processo € o resultado da conexiio de uma forte interpenetragio dos
virios grupos sociais, categorias sociais que fraccionam os dias presentes da
sociedade mogambicana em particular e da sociedade africana no geral: entre a
cidade e o campo, entre aqueles que sdo pobres e os que nio sio, entre aqueles que
sd0 jovens € 0s que ndo o sdo — particularmente entre as raparigas jovens € homens

“maduros” e entre a populagiio sedentaria € a migraténa.

Todas estas conexdes podem liderar uma fluidez de relagdes sociais e
constituir o veiculo de alastramento do HIV/SIDA. Poderdo as representagdes
sociais do SIDA influenciar o comportamento sexual dos jovens? Se sim, que tipo
de representagdes sociais influenciam o comportamento sexual de alto risco. Se
ndo, serd necessario encontrar fundamentos socioldgicos que déem um quadro da

prevaléncia do tal comportamento sexual.

No que se refere a prevengdo, a promogdo do preservativo € a tdnica
dominante das intervengdes de marketing social, isto é, das campanhas de
prevengdo. Numa perspectiva de analise funcional, pode-se afirmar que a
promogdo excessiva do preservativo, como forma de praticar sexo seguro,
desempenha uma fungio latente, no sentido de que promove relagdes sexuais com
varios parceiros (desde que use o preservativo'’), isto ¢, adopc¢io de

comportamento sexual de alto risco.

Aqui, reside o aspecto paradoxal dos programas de prevengdo do
HIV/SIDA, isto porque, por um lado, as intervengdes de marketing social visam
reduzir sendo mesmo por fim o alastramento da infecgdo pelo-virus do HIV/SIDA
através da mudanga de comportamento sexual (pratica de sexo seguro ou
“responsavel”) e, por outro lado, a publicitagdo massiva do preservativo como

meio seguro de ndo contrair o virus, constitui um estimulo ou incentivo para

' Importa salientar que a fiabilidade dos preservativos ndo ¢ de 100%, isto §, a probabilidade de
nio contrair o virus de HIV/SIDA numa relagio sexual ndo ¢ total, de 100%, mas é de uma
percentagem aproximada, o que significa que hd possibilidades de contrair o virus, embora a
probabilidade seja reduzida.
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relagdes sexuais com parceiros ndo regulares, o que aumenta a probabilidade do

risco de infeccio.

A questdo que se levanta neste momento € a de saber em que medida os
programas de prevengio contribuem para a mudanga de comportamento sexual, tal
como se apresentam (dando maior &nfase ao uso do preservativo). Se ndo
contribuem significativamente, como fazer com que os programas de preven¢io do

HIV/SIDA se tormem efectivos?

Para além disso, muitas pessoas infectadas pelo virus do HIV escondem o
se estado de saide. Resultados de um inquérito revelou que vinte e seis por cento
das pessoas inquiridas vivendo com HIV/SIDA escondem o seu estado de satde,
sendo os homens a maior parte, dos quais trinta por cento sd3o casados
(CEA/MMCAS, 2001). A pergunta que se coloca é a de saber até que ponto esta

atitude podera ou nfio contribuir para o alastramento da infec¢do?

De um modo geral, o presente trabalho visa analisar a problematica do
" HIV/SIDA numa perspectiva socioldgica sobre as representagdes sociais do SIDA
em meio rural, tendo a Escola Secundéaria de Nhamatanda como estudo de caso.
Tendo presente que, a problematica do HIV/SIDA ¢é complexa e diversa, cingir-
nos-emos neste estudo aos seguintes objectivos especificos: a) Analisar as
representagdes sociais do SIDA e o comportamento sexual dos jovens; b) Analisar

a influéncia das representagdes sociais do SIDA no comportamento sexual.

Importa referir, para justificar o porqué deste trabatho, que a problematica
do HIV/SIDA insere-se numa vasta discussio sobre os processos de
desenvolvimento, o que tem merecido aten¢do das entidades govemamentais ¢

organizagdes nio-governamentais,
A questiio central que norteara o presente estudo ¢ a seguinte: Por que € que

prevalecem comportamentos sexuais de alto risco, tendo em conta a existéncia de

tanta informacio sobre a prevengdo do HIV/SIDA?
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A hipdtese de trabalho da qual partimos neste estudo, € a seguinte: a} A
prevaléncia dos comportamentos sexuais de alto risco tem a ver com as
representagdes sociais que os jovens possuem do SIDA. Isto quer dizer que as
representa¢des sociais do SIDA estdo por detras da persisténcia do comportamento

gexual de alto risco.

Tomamos no presente estudo as relagdes que se estabelecem entre as

representacdes e o comportamento sexual como objecto de estudo.

A problematica do HIV/SIDA pode ser abordada sob varias perspectivas e
dimensdes, isto devido & complexidade que esta problematica encerra, tanto numa
disciplina — como a Sociologia — como em muitas outras. Neste ambito, questdes
relacionadas com o impacto do HIV/SIDA, as suas consequéncias, as implicagdes
dos Programas de Prevengio ¢ Combate, terdo um papel marginal'® ao longo desta
pesquisa. Contudo, a analise centrar-se-a ao redor das representagdes sociais do

HIV/SIDA e sua articulagdo com comportamentos de alto risco.

e

1.3 Breve Caracteriza¢ao de Nhamatanda

A opcio pelo distrito de Nhamatanda deriva do facto deste localizar-se ao
longo do corredor da Beira e na regifio centro, onde os indices de prevaléncia do
HIV ¢ bastante elevado (20,7%) comparativamente com a regido sul (11%) e a

regido norte (13%).

O distrito de Nhamatanda esta localizado na provincia de Sofala, tendo os
seus limites a norte o distrito de Gorongosa, a sul o distrito de Buzi, a este o

distrito de Dondo e a oeste o distrito de Gondola, provincia de Manica.

'* Esta marginalidade esta associada, por um lado, ao facto de constituirem temas nio relevantes do
presente estudo e, por outro, constituirem temas relativamente explorados.
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Do ponto de vista administrativo, o distrito possui dois postos
administrativos:} Tica e Nhamatanda. A sede do distrito possui sete localidades

(PDD, 1997:3).

De acordo com fontes administrativas'®, a sede do distrito de Nhamatanda
possui nove bairros, designados de primeiro bairro ao décimo, ndo existindo o

nono bairro.

As estruturas tradicionais de autoridade estiio presentes e activas no distrito,
sendo os régulos os chefes tradicionais mais importantes. Os régulos de Tica e
Nhampoca existem desde o tempo colonial e o seu dominio € exercido numa vasta

zona e sobre muitas comunidades.

Segundo os dados do Segundo recenseamento Geral da Populagio ¢
Habitagdo (1997), o distrito de Nhamatanda tem uma populagio de cento e
cinquenta e dois mil e trezentos habitantes. Dados recentes (primeiro trimestre de
2002) indicam existir a nivel do distrito cento e trinta e quatro mil e seiscentos e
sessenta e seis habitantes, dos quais trinta € cinco mil e quatrocentos € vinte € oito

fazem parte da vila sede do distrito.

Em consequéncia da guerra, o distrito de Nhamatanda foi palco de fixagio
das populagdes deslocadas de outros cantos do distrito. A populagdo encontrava-se
fortemente concentrada ao longo do corredor da Beira, em virtude de oferecer
melhores condigdes de seguranga que o resto do distrito. De acordo com fontes
administrativas, actualmente (2002), o distrito possui cento e trinta e quatro mil e
seiscentos e sessenta e seis habitantes, dos quais trinta e cinco mil quatrocentos e

vinte e oito vivem a nivel da vila sede.

De acordo com o Relatério do Perfil de Desenvolvimento Distrital, um

‘nimero consideravel de ex-refugiados e deslocados do Malawi e Zimbabwe,

' Informagdo obtida em entrevista com o administrador-adjunto no dia 04 de Julho de 2002.
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decidiu fixar a sua residéncia nas zonas dos centros de acomodagio do distrito
onde viviam durante a guerra ou em transito no processo de repatriamento (PDD,

1997:3).

1.4 Relevancia

Nesta parte do trabalho, procuramos, de um modo geral, mostrar como ¢ a
investigagdo sobre esta problematica. De seguida, apresentamos os estudos CAP
que dominam as investigagdes sobre a mesma e fazemo-lo com um olhar critico.

Finalmente, justificamos o porqué do nosso estudo.

De um modo geral, pode-se afirmar que as investigagdes sobre a
problematica do HIV/SIDA em Mogambique siio dominadas pelos estudos CAP.
Cabe a estes estudos a tarefa de identificarem claramente os varios problemas
relacionados com a mudanga de comportamento e a posterior justifica¢io da
necessidade de mais recursos financeiros ¢ materiais para os programas de

organizagdes envolvidas nestas actividades.

Os estudos CAP, sio estudos sobre Conhecimento, Atitudes e Praticas que
sdo realizados pelo Ministério da Satde e PSI Jeito. Constituem exemplos disso os
seguintes inquéritos: PSI (1996); PSI (1998); PSI (1999)

Perante esta situagio, resolvemos fazer uma breve reflexio sobre os estudos
CAP. Uma das laqunas mais salientes nestes estudos tem a ver com a falta de
quadros analiticos que os orienta na analise e interpretagio dos dados, limitando-se
a fazer inferéncias a partir das estatisticas das respostas dos inquiridos. Pese
embora a sua fraca contribuigio em termos de reflexdo tedrica, deve-se salientar
que os estudos CAP constituem um ponto de partida fundamental para as pesquisas

sociais na area da saude.
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A pesquisa social na area de saude é bastante reduzida em Mogambique.
Sendo assim, constitui ainda um campo bastante novo por pesquisar. De facto, os
poucos estudos feitos nesta area sfo elucidativos - os inquéritos sobre
conhecimento, atitudes e praticas (CAP) sdo exemplos disso - e estio na base de

formulagio de programas de prevengio e de politicas sanitarias.

A necessidade de realizagio de um trabalho de pesquisa na area sociolégica

€ justificada por duas razdes: uma tedrica e a outra pratica.

Em termos tedricos, o estudo ¢ relevante na medida em que analisa
questdes relacionadas com a problematica do SIDA a partir de «quadros de
referéncia». Simultaneamente, e do ponto de vista socioldgico, a relevincia reside
na elucidagiio de certos aspectos relacionados com esta problematica e que tem

implica¢des a nivel do comportamento sexual dos individuos.

Em termos prdticos, o estudo € relevante na medida em que os resultados
fornecidos pela pesquisa, isto €, a compreensio dos factores que concorrem para a
prevaléncia do comportamento sexual de alto risco entre os jovens podera
constituir mais um contributo para as entidades cujas actividades estdo
relacionadas com a formulagio dos programas de prevengdo e combate ao

HIV/SIDA.

Porém, deve-se salientar que o objectivo ndo € fornecer respostas técnicas a

problematica do HIV/SIDA, mas acredita-se que os resultados serdo tdo titeis em
o >

acgdes cada vez mais interventivas nos programas de prevencdo € combate 4

epidemia do HIV/SIDA.

De acordo com a nossa linha de raciocinio e, nio obstante os estudos
existentes, faz-se necessério a realizacio de pesquisas socioldgicas (¢ outras) de
modo a alargar os horizontes disciplinares que abordem este fenémeno tdo

complexo que é o SIDA.
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II. REVISAO DA LITERATURA

Nesta parte do trabalho, procuramos apresentar as varias perspectivas que
abordam a problematica do HIV/SIDA que, de uma maneira directa ou indirecta,

tém interesse para o presente trabalho.

Deve-se salientar que nZo existem abordagens que discutam ou
problematizam a questiio especifica das “representa¢des sociais “ do SIDA em
Mogambique. Os estudos a seguir mencionados podem ser enquadrados em dois
grandes blocos de estudo: os de cariz intervencionista ( o caso dos estudos CAP'’ e
varios inquéritos realizados pela PSI Jeito e Ministério da Saude) e os de cariz

antropologico.

A disting3o entre os varios tipos de pesquisa ¢ apresentado por Bastos
(1995:52) que considera que a Pesquisa-Acgdo, ou aquilo qine eu denomino de
cariz intervencionistd, refere-se a uma pesquisa de a};licaqﬁo cuja finalidade ndo é
desenvolver uma teoria ou aplicd-la a um nivel éeral, mas resolver um problema
local bem definido, podendo utilizar diferentes métodos de pesquisa. Este tipo de
pesquisa € tipico das instituiches governamentais, organizagdes ndo-
governamentais, entre outras que, no caso, se referem aos inquéritos da PSI Jeito,

S
estudos CAP e inquéritos do Ministério da Saide.

As pesquisas de canz antropoldgico dio maior énfase ao aspecto cultura.
Questiona-se, geralmente, qual é o papel da cultura deste ou aquele grupo
(Ibidem:92) na prevenc¢io do HIV/SIDA, por exemplo. Nd mesma linha, Rwenge
(s.d.)'® afirma que os estudos antropolégicos centram-se mais na abordagem

sociocultural, dando realce aos aspectos culturais.

'® Os estudos CAP referem-se a estudos sobre Conhecimentos, Atitudes, Comportamentos e
praticas.

'* Rwenge, Mburano (s.d.), no seu estudo sobre “Factores Contextuais de Transmissio Sexual do
SIDA na Africa Subsahariana” identifica trés abordagens tedricas que marcam os trabalhos sobre os
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No entanto, deve-se fazer referéncia ao facto de que todas as abordagens
e/ou perspectivas sobre qualquer problematica sdo social e historicamente
condicionados, tal como nos diz Benedict, de que nfio ha ninguém que veja o
mundo com uma visio pura de preconceitos, mas sim v€-0 com um espirito
condicionado por um conjunto de costumes, normas, instituicdes e modos de
pensar (Benedict, 1954), isto €, condicionados pelas visdes do mundo que sio

peculiares a uma dada cultura.

Um inquérito populacional realizado pela PSI Jeito (1998) sobre
“Conhecimento, Atitudes, Comportamento e Praticas” tinha como objectivos
avaliar o impacto das intervengdes do programa no sector de transmissio de HIV
através do estabelecimento de um estudo sobre comportamento sexual e a redugéo

do risco através do uso do preservativo € outros meios de prevengdo apropriados.

Este inquérito foi realizado a nivel de todo o pais nas zonas consideradas
prioritarias pelo Programa Nacional de Combate as DTS/SIDA. Foram tomadas em
consideragdio zonas urbanas e peri-urbanas de grande densidade populacional, para
além de serem zonas de elevada prevaléncia de HIV/SIDA e pertencerem aos

corredores de transportes.

Os resultados deste inquérito permitiram constatar que ha um aumento do
conhecimento sobre o HIV/SIDA, partindo da comparagio estabelecida entre os
estudos CAP de 1995 cuja percentagem foi de 45,3 contra os 71,7 por cento em
1998 nas provincias pilotos'’. A mesma situagiio foi verificada nas provincias em

expansio'®. Finalmente, os altos niveis de conhecimento tém implicagdes que sio

comportamentos sexuais. A primeira abordagem indicada ¢ a sociocultural; a segunda é a sécio-
econdmica e; a terceira abordagem ¢ a institucional.

'" As provincias pilotos sio aquelas em que foram introduzidas numa fase experimental as
intervengdes de Marketing Social da PS] Jeito. Neste caso inclui as provincias de Maputo, Sofala,
Manica e Tete.

18 Estas inclui as provincias de Niassa, Cabo Delgado, Zambézia, Nampula, Inhambane ¢ Gaza.
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consideradas importantes na orientagio futura dos programas de prevengio (PSI,

1998:i).

O PSI (1996), no seu estudo intitulado “Estudo de Intercep¢do do
Consumidor e de Verificagio de Distribui¢do”, procura avaliar o progresso da
campanha de comercializagio social através dos indicadores de EIC e EVD'. Este
estudo trouxe a luz as seguintes observagdes: a maior parte dos consumidores de
Jeito sdo jovens com uma idade média de vinte e seis virgula quatro anos; uma
razoavel escolarizagdo dos inquiridos, isto &, setenta e trés por cento, possui nivel
académico acima de sexta classe; muitos dos inquiridos falam portugués, o
equivalente a setenta e oito por cento; a prevengio contra o HIV/SIDA representa a
motivagdo principal para a compra do preservativo Jeito (cinquenta e sete por

cento).

Neste estudo, constatou-se que ha uma diferenga significativa em termos de
motivagdo do consumo do preservativo em termos de género, pois para 0s homens
a motivagdo basica de consumo de preservativo ¢ a preocupagio com as DTS
(quarenta e seis por cento) enquanto para as mulheres a motivagéo prende-se com a
necessidade de planeamento familiar (cinquenta e trés por cento) (PSI, 1996:7):

Também verificou-se que quarenta e quatro por cento dos consumidores de Jeito

usam insistentemente preservativo com parcetros ndo regulares, 1sto ¢, parceiros

ocasionais. Em muitos casos, a decisdo do uso do preservativo tem sido do homem

(44%) e 56 13% ¢é que tem sido da mulher.

Um outro inquérito realizado pela PSI Jeito em 1999 cujo titulo € “Perfil
dos Consumidores de Preservativo” tinha como objectivo fundamental entender
melhor o mercado com vista ao aumento do uso do preservativo. Foi partindo
desse objectivo, que o inquérito chegou a constatagdo de que o consumidor do

Jeito é matoritariamente homem, entre os dezoito e vinte € quatro anos de idade e

9w . . . . . - . s o
' Nio foi possivel decifrar estas abreviaturas, pois ndo constavam no referido relatério.
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entre os vinte e cinco e trinta ¢ um anos de idade, pertencentes a um nivel

sdcioecondmico baixo ou médio baixo.

Ainda segundo dados fornecidos pelo inquérito, quase todos os
consumidores do Jeito estiveram expostos as actividades de Marketing Social.
Entretanto, a exposi¢io as actividades da PSI é particularmente alta no grupo alvo
de dezoito ¢ vinte e quatro anos de idade, que consideraram ser facil obté-lo ¢

saber onde adquiri-lo.

A maior parte dos inquiridos, que usou preservativo na sua ultima relagéo

sexual, foi com um parceiro ocasional, isto €, relagdes sexuais de alto risco. Mais

~ adiante faz-se referéncia a ideia segundo a qual a percepgéo de risco de infecgédo de

HIV continua a ser um problema, pois, apesar de muitos inquiridos acreditarem na
existéncia do SIDA, uma grande quantidade acha que ndo est4 em risco de contrair

o HIV ou simplesmente ndo tem opinifio sobre a questdo.

Um estudo realizado pelo CEA/MMCAS (2001) intitulado “Projecto de
Investigagio Género/HIV/SIDA™ procura identificar o impacto do HIV/SIDA a
nivel dos agregados familiares e comunidades, numa perspectiva de género, com

estudo de casos em Maputo € Zambezia.

Este estudo parte da constatag@o de que os efeitos do HIV/SIDA a nivel dos
agregados familiares sio diferentes para homens e mulheres, sendo estas tltimas as
mais afectadas, na medida em que estas suportam mais as consequénciés negativas
da epidemia. Este facto € apontado como derivado da divisdo sexual e social do
trabalho. O cuidado dos doentes infectados recal mais sobre as mulheres, pois na
maioria trata-se de agregados familiares pobres, sem possibilidades de suportar os
custos de tratamentos, sendo obrigados a relegar as responsabilidades do cuidado

dos doentes para a familia.

CHALECA, Ibraimo Manuel




i
|
1
|
i
|
i
|
I
!
|
I
l
Il
|
|

Trabalho de Licenciatura em Sociologia UFICS/UEM

Procurou-se também neste estudo, analisar a relagfio “informagio, atitudes
e limitagbes perante a questio do SIDA”, em que foi identificada uma
categorizagio de situacdes na base de informagdes forecidas, tentando detectar as
condigdes que incidem ou influencianylimitam a apreensio da informagdo para a
mudan¢a ou ndo de atitudes e praticas perante o SIDA. Consta_taram-se duas
praticas generalizadas perante o SIDA: a primeira pratica estd ligada a

estigmatizagio e a segunda a falta de rompimento do siléncio.

Finalmente, faz-se referéncia ao facto de, entre os grupo de alto nisco ao
SIDA, as prostitutas serem sempre mencionadas, mas dificilmente se relaciona a
prostituicio com as reais necessidades, que .constituem “o real mobil de quase

100% das mulheres comprometidas com esta pratica” (CEA/MMCAS, 2001)..

Gune (2001), no se estudo denominado “O Papel da Cultura na Prevengio
do HIV em Mocambique”, procura analisar o papel da cultura na prevengdo do
HIV, por via das praticas médicas associadas aos instrumentos perfuro-cortantes

dos curandeiros e nas unidades sanitarias.

Q ponto de partida deste estudo s@o os planos de prevengdo ¢ combate ao
SIDA, em que o autor problematiza duas perspectivas antagonicas, isto &,
contrarias, em que uma perspectiva considera a cultura um obstaculo para a

prevencdo do HIV e a outra nio o considera.

Ao longo da pesquisa, o autor observa que a cultura possui um caracter
tradicional, piblico e € aberto a mudangas, mas que na prevengio do HIV as
mudangas nas praticas médicas (enquanto culturais) sdo condicionadas pela
interacgdo entre a forma como os curandeiros e pessoal das unidades sanitarias
negociam os conhecimentos sobre a prevengdo do HIV, a disponibilidade e o
acesso a instrumentos perfuro-cortantes ¢ a forma como cada actor interpreta o

significado das praticas médicas a adoptar na preven¢io do HIV.
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As conclusdes alcangadas pelo estudo ressaltam a ideia de que a cultura
constitui um espago onde decorrem as praticas médicas, dentre as quais, as praticas
dos curandeiros, das unidades sanitirias ¢ a prevencdo do HIV. “A cultura ¢ as
praticas culturais ndo constituem obstaculos a preven¢do do HIV, porque sdo
espagos abertos a mudanca tendentes 4 adop¢lio de prevengdo do HIV” {Gune,
2001: 36).

Nhambir (2000) na sua pesquisa *“Aculturagio e Percepgio de Doenga — os
jovens e as doengas sexualmente transmissivets: o caso da cidade de Chimoto”
procura explicar os processos sociais de formagiio de conhecimentos, atitudes e

praticas em rela¢io as DTS, entre jovens em meio urbano.

O autor defende, neste estudo, a ideia segundo a qual a construgiio social do
risco de infecgdo € a escolha do comportamento sexual so' influenciados pelas
varias ordens sociais existentes. Nesta pesquisa, o autor observa que “os esforgos
que as institui¢des formais desenvolvem para diminuir o comportamento sexual de
alto risco, podem ser entendidos como uma tentativa de construgio duma nova
normalidade, ...” (Nhambir, 2000:35).

Constata que a ideia segundo a qual a cidade comporta um conjunto de
valores € normas especificas (ditas modernas) que estio em oposigéo aos valores e
normmas do campo (ditas tradicionais) pode ser rejeitada no caso especifico da
cidade de Chimoio, onde 1/6 da populagiio vive na chamada “zona de cimento”, ¢
5/6 estando em lugares onde se reproduzem formas de ocupagdo do espago ¢

actividades caracteristicas de zonas rurais.

Rebate, assim, a ideia de que existem um espago rural e um modo de vida
rural diferente dos da cidade. Considera, no entanto, haver um conjunto de relages
sociais que se desenvolvem num determinado espago fisico e que sio marcadas
pelas interaccdes de actores sociais possuidores de culturas diferentes e

perspectivas de vida também diferentes.
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Nhambir realga, no seu trabalho, a ideia de que *“a percepgio do risco e
todo o conjunto de processos subsequentes sdo precedidos duma construgdo social

do risco de infecgo por uma DTS” (Ibidem:36).

A conclus3o avangada pelo estudo € de que a coexisténcia de varias ordens
sociais € varios sistemas culturais influenciam, tanto nas representagdes de saude e
doenga, como na capacidade critica dos jovens, na defini¢io do comportamento

sexual e na percepgdo do risco de infecgdo por uma DTS.

Convém sublinhar desde ja, que a revisdo da literatura aqui apresentada nio
¢ exaustiva nem pretendia sé-lo, pois a nossa inten¢fo foi procurar mostrar as

linhas centrais de abordagem que dominam as investigagdes.

Portanto, procuramos neste trabalho, desenvolver uma abordagem
sociolégica das representagdes sociais do SIDA, na medida em que analisamos o
fendémeno social do HIV/SIDA através da sua articulagdo com a estrutura social ¢ o

comportamento de individuos.
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I11. ORIENTACAO TEORICA

Segundo Minayo (1996), a pesquisa € uma actividade basica das ciéncias,

sendo sempre uma tentativa de aproximacdo da realidade que nunca se esgota.

Concordando com a autora, ¢, tratando-se de uma pesquisa sobre as condutas ou
comportamentos individuais, consideramos que a perspectiva da abordagem
compreensiva’® ¢ a mais adequada para os fins desta pesquisa. Esta perspectiva
abarca o sistema de relagdes sociais, as representagdes sociais, constituidas por

suas vivéncias plenas de significados.

As Representagdes Sociais vém sendo estudadas por diferentes autores das
Ciéncias Sociais, da Psicologia Cognitiva e da Psicologia Social, tendo diferentes

concepgdes, pontos de ancoragem nas teorias sociais classicas.

A primeira abordagem socioldgica do conceito de “representagdes sociais”
foi desenvolvida por Durkheim no seu artigo intitulado Représentations
individuelles et representations colectives (1898), tal como faz referéncia Oka e

Roperto2 "

No seu artigo Représentations individuelles et représentations colectives,
Durkheim (1898) apresenta as representagdes sociais como a produgdo mental
colectiva, e faz a ligacfio entre os contelidos e a estrutura do pensamento colectivo

as formas de organizag@o social.

*® Max Weber ¢ os defensores da abordagem compreensiva sustentam que o significado que os
individuos ddo aos seus actos “deve ser procurado na consciéncia das pessoas, é interior. Para o
descobrir € preciso ter em conta as opinides individuais e procurar ai os principios e valores que
orientam os comportamentos” (Quivy € Campenhoudt, 1992:100},

2! Embora Charles Darwin ja tivesse usado este conceito, ¢ Durkheim quem usa pela primeira vez
em termos socioldgicos (Oka e Roperto, 2000).
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Para Durkheim, as “representa¢des sociais” formam uma realidade suis
generis, mesmo mantendo lagos estreitos com o seu substrato bioldgico, elas sdo

em certa medida independentes®.

Sociologicamente, estamos perante o primeiro reconhecimento de que a
consciéncia social esta estreitamente vinculada & uma série de elementos sociais,
tal como ele afirma no seu artigo de que as representagdes sociais tornam-se
realidades autonomas e adquirem uma vida prdpria, mantendo ligagdes com a

estrutura social ”’ (Durkheim, 1989).

As representagdes colectivas, em Durkheim, sdo percebidas enquanto
relativamente auténomas e, simultaneamente, como constitutivas do tecido social.
As sociedades para existirem produzem representagdes que lhes sdo
estruturalmente necessarias, o que significa afirmar que a ideologia ¢ constitutiva

!
do processo social.

A segunda abordagem ¢ apresentada por Moscovici, psicélogo social, cujo
conceito de ‘“representagdes sociais” ganha, porém, maior impeto nos seus
trabalhos sobre a Psicandlise, quando em 1961 retoma este conceito em
“Representagdes Sociais da Psicandlise”. E dentro desse dmbito, que o psicologo
social Jorge Vala (1997), considera Moscovici o primeiro a utilizar o conceito
“representagdes sociais”, delimitando seu campo de estudo ao &mbito da Psicologia
Social. Para ele, as representagdes sociais funcionam como mediadoras entre os

individuos e as relagdes estabelecidas socialmente:

“... a representagdo social € uma modalidade de conhecimento particular que tem

por fungdo a elaboracdo de comportamentos e a comunicagdo entre os

individuos" (Moscovici, 1978:26).

2 0 artigo de Durkheim sobre as representagdes individuais e as representagdes colectivas insere-se
numa critica  tese segundo a qual a memoria ¢ algo idéntico ao substrato biolégico, contrapondo,
desse mado, este ponto de vista.
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Destaca seu caracter psiquico, criativo e sua relagdo com o social,
permitindo aos homens tornar inteligivel a realidade fisica ¢ social, inserindo-os
nos grupos e nas ligagdes quotidianas de trocas, assim como liberando seus

poderes de imaginagdo (Moscovici, 1978:28).

Para Moscovici, a representagio social compreende um sistema de valores,
de nog¢des e de praticas relativas a objectos sociais, permitindo a estabilizagfo do
quadro de vida dos individuos e de grupos, constituindo um instrumento de
orientagdo da percepgido e da elaboragdo das respostas e contribuindo para a

comunicagio dos membros de um grupo ou de uma comunidade.

Moscovici®, apresenta trés critérios para a andlise das representagdes

sociais: o critério quantitativo, o critério genético € o critério da funcionalidade.

a) Critério Quantitativo - uma representagdo € social na medida em que é

partithada por um conjunto de individuos, isto €, comum a diferentes individuos;

b) Critério Genético - uma representagfio ¢€ -social no sentido em que €
colectivamente produzida; as representagdes sociais sdo produtos das interacgdes ¢
dos fendémenos de comunicaglio no interior de um grupo social, reflectindo a
situaglo desse grupo, 0s seus projectos, problemas e estratégias. Nesse sentido, as
representagdes sociais sdo entendidas como produto de actividade cognitiva e

simbdlica de um grupo social,

¢) Critério da Funcionalidade - as representagdes sociais sio entendidas
como contribuindo para os processos formadores e¢ de orientagdo das

comunicaqées € comportamentos.

A terceira abordagem ¢ defendida por Minayo (1996:158), socidloga e

investigadora do Nucleo das Representagdes Sociais, em que afirma que para as

2 Citado por Vala, Jorge (1997).
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Ciéncias Sociais as representagdes sociais “(...) sdo definidas como categorias de
pensamento que expressam a realidade, explicam-na, justificando-a ou

questionando-a”.

As representacdes sociais ocorrem de forma dihdmica em que interagem as
condi¢Bes sociais, as formas organizacionais da sociedade, os actores e suas
praticas sociais, produzindo formas especificas de conhecimento. S3o, assim,
determinadas ¢ determinantes das condigbes sociais, sendo a fala, sua reveladora

primordial:

“As Representagbes Sociais se manifestam em palavras, sentimentos e condutas e
se institucionalizam, portanto, podem e devem ser analisadas a partir da
compreensdo das estruturas e dos comportamentos sociais. Sua medigdo
privilegiada, porém, é a linguagem, tomada como forma de conhecimento e

interacgdo social” (Minayo, 1994:108).

Para Bakhtin, “.. a palavra é o fendmeno ideologico por exceléncia. A
palavra é o modo mais puro e sensivel de relagdo social” (Bakhtin, s.d. cit.

Minayo, 1996:174).

Minayo (1996:174) destaca ainda que as representagdes sociais ndo sdo
necessariamente conscientes, perpassando o conjunto da sociedade ou de
determinado grupo social, como algo anterior e habitual que se reproduz e se
modifica a partir das estruturas e das relagdes colectivas e dos grupos. Quer isto
significar que as condutas humanas s3o intencionais e inspiradas, conscientemente
ou ndo, por um conjunto de representagdes mentais, fora das quais no podem ser

compreendidas.

Portanto, pensar nos comportamentos sexuais de alto risco em relagio ao

HIV/SIDA, a partir de seus actores, ¢ buscar uma aproximagio s representagdes
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sociais dos mesmos, como também buscar identificar outras representagdes sociais

favorecedoras ou refor¢cadoras de comportamentos sexuais de alto risco.

As interpretagdes a serem alcan¢adas serdo vistas, por um lado, como
subjectivas (pois baseadas nos discursos dos actores) ¢ , por outro lado, como
objectivaveis {pois apoiadas em reflexdes sobre o que ji se escreveu sobre a
tematica, pelo contréle de elementos de contexto e pela coeréncia interna da

exposigio.

Esta pesquisa busca, na articulagdo de teorias e conceitos, uma ferramenta
para pensar em certas condutas e aprofundar algumas questdes relacionadas com
comportamento sexual de alto risco, mas sem ter a pretensdo de produzir respostas
técnicas especificas. As reflexdes alcangadas poderdo subsidiar em acgles das
entidades interessadas. Os resultados revestem-se assim de um caricter

colaborativo.

As categorias fundamentais desta pesquisa s3o, a saber, representagbes
socials € comportamento sexual de alto risco. Outro conceito a ser também
explicitado ¢ o do SIDA. A categoria de representagdes sociais, aqui explicitada, é

transversal a todas elas, e perpassara o trabalho como um todo.

3.1 Orientagdao Conceptual

Nesta parte do trabalho, propomo-nos explicitar todos os conceitos
fundamentais que serdo operacionalizados ao longo do mesmo, por forma a tornar
claro e evitar qualquer tipo de ambiguidade. E, seguindo este objectivo, que serio
definidos os conceitos de Representagdes Sociais (ja explicitado) e

Comportamento sexual de alto risco.
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A nocgdo de comportamento nas ciéncias sociais vana de acordo com as
disciplinas e interesses. De um modo geral, pode referir-se a0 modo habitual de

agir ou de viver.

Em Psicologia, define-se o comportamento como o modo de ser ou de
reagir de uma pessoa, quer na vida corrente quer em face de circunstincias
particulares. Na Psicologia Social e em Sociologia, o comportamento social ou
colectivo € definido, por sua vez, como sendo simultaneamente a maneira de ser e
os modos de agir deste ou daquele conjunto social (Classe, grupo, meio, idade,
sexo, etc.) (Birou, 1982:74). Considera-se que os comportamentos sociais sio

normalmente estaveis e perduraveis.

Porém, neste trabalho, o conceito de Comportamento sexual de alto risco é
definido segundo a visdo oficial, como sendo aquele comportamento em que o
individuo, tendo conhecimento da epidemia do HIV/SIDA e as formas de
prevengdo, mantém relagdes sexuais com varios parcetros € sem protecgdo, isto €,

ter relagOes sexuais promiscuas desprotegidas.

O SIDA ¢ um conceito cuja defini¢do provém das ciéncias biomédicas. Ele
corresponde a um estado patolégico do organismo humano. E uma doenga
provocada pelo virus do HIV. O virus de HIV depois de entrar no sangue sobrevive
por replicacdo no interior das células sanguineas brancas, denominadas “Linfécitos

Auxiliares T” ou CD4 — células que protegem o organismo das infecgdes.

O virus invade estas células e acaba por destrui-las, enfraquecendo desse
modo o sistema imunolégico (sistema de defesa do organismo). Assim, a pessoa
passa a estar mais susceptivel as infec¢des chamadas oportunistas, que as pessoas
sem HIV resistem. E dentro desse quadro biomédico que o SIDA ¢ definido como
o aparecimento de uma ou mais infecgdes oportunistas, juntamente com o HIV

(Macuamule e Foreman, 2001).
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A categoria jovem corresponde, neste trabalho, todos individuos que se
encontram na faixa etaria entre os 15 a 24 anos de idade. Esta categoria faz parte
de um amplo conjunto denominado “sexualmente activo” que engloba a faixa
etaria dos 15 a 49 anos de idade. A éscolha desta faixa etaria prende-se com o facto
de a prevaléncia do HIV/SIDA entre a populagio sexualmente activa ser mais
elevada em homens com mais de 20 anos e nas mulheres entre os 15 e 19 anos, o
que significa, obviamente, que as jovens se contaminam mais cedo (MISAU,
1999:2).

A nogdo de “Representagdes Sociais” a ser utilizada nesta pesquisa
encontra-se explicitada no quadro tedrico, cabendo neste momento avangar com as
tipologias das “representa¢des sociais” que foram emprestadas num estudo
denominado “Projecto de Investigagio Género/HIV/SIDA”, realizado por uma
equipe de investigadores do CEA/MMCAS (2001).

Pretendemos partir destas categorizagdes™ para confrontar com os
resultados da nossa unidade de observagio. No entanto, convém sublinhar, de
momento, que serdo apresentadas todas as categorias consideradas pertinentes para

o nosso trabalho:

Os Desinformados — o SIDA passa invisivel, como eles. Sdo um digito da
populagdo total dos nascimentos, dos que estiveram e dos que ja ndo estio. Podem
ou ndo ter-se encontrado com o SIDA, nunca se sabera.

A Indiferenca Confiante — sdo pessoas que ja ouviram falar sobre o SIDA,
alguma coisa ficou, mas ndo lhes interessa, trata-se de problemas que dizem
respeito aos outros, mas nunca a eles.

Ver para Acreditar — corresponde as pessoas que tém informagio, mas nio

acreditam. Nunca ouviram, mas quando se encontram com ele, acreditam.

™ Estas categorizagdes sio produto da andlise da relagio informagéo, atitudes e limitages perante a
questiio do SIDA, onde procurou-se detectar as condicionantes que incidem ou influencianylimitam
a apreensdo da informacio para a mudanga ou ndo de atitudes e praticas perante o SIDA
(CEA/MMCASR, 2001:3).
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A Forga doEthos Tradicional — sdo pessoas que t€m informaco, que tém
vivéncia, mas que atribuem o SIDA a causas sobrenaturais que caem sobre eles ou
sobre a sua familia e/ou pela resignagio a morte e/ou pelo medo do estigma do
SIDA quebrar as relagdes conjugais ou familiares.

A Procura de Bodes Expiatorios — compreende as pessoas que sabem
bastante bem o que é o SIDA, mas sé atribuem que a sua transmissdo acontece
entre as pessoas promiscuas dos grupo de risco: os homens que tém muitas
parceiras e as prostitutas. -

Amor Eterno Amor — sio os homens e as mulheres que sabem o que € o
SIDA, mas que ndo se cuidam pela confianga que os medeia.
Mitos para uma Masculinidade de Alto Risco — localizam-se os homens que

sabem o que ¢ o SIDA, mas que ndo assumem o cuidado do seu corpo, muito

menos o da sua parceira.
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IV.METODOLOGIA

Procuramos nesta parte do trabalho, mostrar os passos seguidos para a

concretizagdo do mesmo. Nesta ldgica, o presente trabalho foi realizado

obedecendo fundamentalmente dois momentos distintos, mas complementares:

O primeiro momento compreendeu a revisdo da literatura, recolha e analise
de informagdes e documentos; a construgio da problematica, das hipéteses, a
construgio do modelo de analise. Esta fase decorreu de Dezembro de 2001 a Abril
de 2002 na cidade de Maputo. Contudo, houve alguma dificuldade para ter acesso

aos dados estatisticos disponiveis no Instituto Nacional de Estatistica, pelo facto de

-a biblioteca local encontrar-se encerrada por motivos de reabilitacio e ndio terem

proporcionado um local “ah doc” para as consultas dos utentes.

O segundo momento compreendeu a recolha de dados no distrito de
Nhamatanda, provincia de Sofala, tendo como informantes os estudantes da Escola
Secundaria local que foram seleccionados. Esta fase decorreu nos meses de
Junho/Julho do presente ano. Por ultimo, fez-se a organizagio dos dados, a analise
dos mesmos ¢ a elaboragdo do relatério final. Foram realizadas para a recolha de
dados vinte entrevistas semi-estruturadas aos estudantes, sendo a doze rapazes ¢ a

oito raparigas.

Por se tratar de um tema que toca com a sensibilidade dos entrevistados,
particularmente no que diz respeito ao comportamento sexual, as raparigas
mostraram-se menos propensas a falarem abertamente sobre esta matéria, dai que
fol necessdrio insistir e, sensibilizando, para se livrarem destes constrangimentos
(“preconceitos” segundo o qual a questio sobre a sexualidade nio deve ser

abordado com naturalidade e com qualquer pessoa).

Tendo como pressuposto a ndo existéncia de estudos sociolégicos na area

das representagdes sociais sobre o HIV/SIDA e, tratando-se de um estudo com
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caracter exploratério, consideramos que o método de abordagem mais adequado
para esta pesquisa é o hipotético-dedutivo. Este método parte do principio de que
ndo existe explicagio sobre o fendmeno em questdo, limitando a formular

hipéteses que poderdo ser confirmadas ou refutadas (Lakatos ¢ Marconi, 1995).

No seguimento desta 16gica, fez-se uma analise qualitativa (e quantitativa)
dos dados para, depois, aplicar-se o método hipotético-dedutivo. A representagio
social tomamo-la como varidvel independente ¢ © comportamento sexual como
variavel dependente. A representagiio social foi medida a partir do nivel de
conhecimento que os individuos possuem acerca do SIDA; enquanto o
comportamento sexual foi medido a partir das relagdes sexuais ocasionais e sem

protecgdo.

Tratando-se de uma pesquisa qualitativa, a garantia para a sua
representatividade ndo se baseia no critério numérico ou quantitativo. A questdo €
a de saber “quais individuos sociais tém uma vinculagio mais significativa para o
problema a ser investigado?” (Minayo cit. De Sousa, 1994:43). Assim, o grupo
alvo abarcado nesta pesquisa foi somente dos jovens estudantes da Escola

Secundaria de Nhamatanda, no distrito do mesmo nome.

O distrito de Nhamatanda foi tomado como a unidade de observagio desta
pesquisa por trés razdes: a primeira esta relacionada com o facto de ser um meio

rural®

e pelo facto de estar localizado ao longo do corredor da Beira e na regido
centro, onde a prevaléncia da epidemia do HIV/SIDA ¢ bastante elevada ((20,7%))
em relagdo a regifio sul (11%) e a regido norte (13%), em 2000. A segunda esta
relacionada com a acessibilidade do local e, a terceira prende-se com o factor
comunicagdo (expressio fluente na lingua local). Contudo, deve-se salientar que
ndo foi preciso administrar entrevistas em lingua local, em virtude dos

entrevistados expressarem-se em a lingua portuguesa.

> Nas zonas rurais, mais de 80% da populagio € pobre, contra cerca de 18% da populagdo urbana
(Macuamule e Foreman, 2001), o que significa haver, provavelmente, mais pessoas vulneriveis ao
HIV/SIDA nas zonas rurais.
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A técnica utilizada para a recolha de dados durante o trabalho de campo foi
a entrevista semi-estruturada. As entrevistas semi-estruturadas permitem “balizar”
os dados que sdo relevantes para o estudo em questdo e, simultaneamente ao
valorizar a presenga do investigador, oferece todas as perspectivas possiveis para
que o informante alcance a liberdade ¢ a espontaneidade necessarias,
enriquecendo, desse modo, a investigagio (Trivinos, 1987:146). Foram
privilegiadas entrevistas individuais e, em profundidade, por forma que se criasse
um ambiente de abertura e tranquilidade, para que as entrevistas fossem

produtivas.

Os aspectos centrais das entrevistas cingiram-se sobre o nivel de
conhecimento, a ideia de praticar sexo seguro, de alto risco e como € que eles o
praticam para permitir captar as representagdes sociais do SIDA e o
comportamento sexual e, para permitir avaliar o tipo de comportamento sexual (se

¢ de alto risco ou nio).

Os dados recolhidos durante o trabalho de campo foram compilados,
organizados em varias categorias ou itens, de modo a possibilitar o seu posterior

tratamento. Assim, os dados foram agrupados em duas categorias: a das

- representagdes sociais € a do comportamento sexual.

O método de anélise adoptado para o tratamento da informagio recolhida
foi a analise de conteido que, segundo Bardin, trata de um conjunto de técnicas de
analise sistematica € objectiva das informag¢des (Bardin, 1995:42). Para Henry ¢
Moscovici “tudo o que é dito ou escrito é susceptivel de ser submetido a uma

analise de contetido” (Ibidem:33).
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V. APRESENTACAO E DISCUSSAO DOS RESULTADOS

5.1 As Representagées Sociais do SIDA

Nesta parte do trabalho procuramos mostrar a representagdo social que o0s
estudantes de Nhamatanda tém do fendmeno em questiio e, concomitantemente,
confronta-la com a dos estudos feitos noutras regides do continente africano, numa

tentativa de encontrar aspectos convergentes e/ou divergentes.

E, perseguindo este objectivo, que afirmamos que aiguns estudos feitos em
outros contextos respondem, em parte, algumas das questdes colocadas neste
trabalho. Porém, deve-se frisar que tais estudos fazem maior sentido apenas
quando inseridos no seu contexto, isto €, quando se toma em consideragdo as

particularidades do local de estudo.

Entretanto, para captar as representagdes sociais do SIDA dos jovens
estudantes da Escola Secundaria de Nhamatanda, foi-lhes colocada a questio *“- O
que pensam que ¢ o SIDA?”. Em oitenta e cinco por cento dos entrevistados, de
ambos os sexos, observou-se o predominio da nogio de que o SIDA ¢ uma doenga
que ndo tem cura ¢ que mata, reflectindo assim uma dimensio negativa da

representagdo social do SIDA.

A percepgdo do SIDA como uma doenga que nfio tem cura e que mata
mostrou-se muito presente na fala dos entrevistados, tal como os trechos a seguir

indicam:-
Uma jovem de 18 anos proferiu as seguintes palavras:

“SIDA para mim é uma doenga que ndo tem cura e que se transmite .
sexualmente, atraves de liminas, (..) e dizem que mata. (...) acho que sim, que

b

maita
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Um jovem durante a entrevista disse-nos que o SIDA:

“... é uma doenga que mata e ndo tem cura. Apanha-se através de relagées
sexuais sem camisinha, usar mesma maquina de barbear, seringas ndo

esterilizadas, (...)""

Um outro jovem de 19 anos expressou-se nos seguintes termos:

o

"0 SIDA € uma doenga que ndo tem cura e mata (...} é jungdo de vdrias
doengas e apanha-se se ndo usar o preservativo, também se andar com muitas
miudas que andam por ai de qualquer maneira (...)".

Isto quer significar que os jovens associam o SIDA & morte, a uma
fatalidade que se manisfesta de forma lenta e inevitdvel. Esta revelagiio nio
constitul nenhuma surpresa, visto que um nimero consideravel dos entrevistados,
setenta e cinco por cento, tem informagéo sobre o SIDA e ja estiveram expostos as

actividades de marketing social da PSI Jeito.

Um estudo realizado por Anugwom (s.d:593) na Nigéna, mostrou
resultados bastante diferentes do caso dos jovens estudantes de Nhamatanda, pois
afirma que, para os estudantes universitarios da Nigéna, o SIDA é uma invengio
das nagdes ocidentais para colocar a Africa numa situagfio catastrofica. Portanto,
para os estudantes universitarios da Nigéria, o SIDA ¢ visto como fazendo parte
das politicas de desenvolvimento € que as nag¢des ocidentais colocam esta epidemia

em Africa.

O argumento avangado por este autor é de que esta concepsio esta ligada a
experiéncia colonial dos africanos, em que todas as coisas mas eram atribuidas aos
negros pelos brancos. Esta explicagdo nido se encaixa no caso dos estudantes de

Nhamatanda. No caso de Nhamatanda, a representagio social do SIDA como uma
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doenga esta, consideravelmente, ligada as estratégias preventivas em saidde, isto €,
estio hgadas as campanhas de prevengfio difundidas quer pela radio, pelos

cartazes, pelo teatro, pela televisio quer, ainda, pelas palestras.

Quando questionados se conheciam alguém com SIDA, a maioria dos
jovens (noventa por cento dos entrevistados) referiu ndo conhecer casos concretos
e nunca terem visto um paciente padecendo de SIDA, com a excepcﬁo!dc dois
entrevistados que afirmaram terem tido amigos e vizinhos que perderam a vida em

virtude de terem contraido a doenga.

Constata-se, portanto, que para a maioria dos entrevistados o SIDA aparece
como algo distante, ndo fazendo parte do quotidiano pessoal e social dos jovens,

sendo, por conseguinte, essencialmente uma doenga do outro.

O viver com SIDA foi retratado como um processo patologico,
insuportavel, mesmo que num plano hipotético. Observa-se que os entrevistados
fazem men¢do a sentimentos variados, que, supostamente, sdo vivenciados pelos
portadores do SIDA, expressos pela “vontade de se matar”, pela ‘falta de vontade
de viver", pelo “desespero” e pelo “medo de se relacionar com os outros” dada a

possibilidade de haver preconceito e discriminagdo em volta da epidemia.

No que se refere ao conhecimento acerca do SIDA, observa-se que os
jovens conhecem as informagdes basicas sobre as formas de prevengio e contagio
do HIV/SIDA. Nesse sentido, pode-se afirmar que os jovens incorporaram as
informacgdes, tanto as ligadas as formas de prevengfio quanto as formas de contagio
mais difundidas pelas campanhas de prevengdo em saude. Quanto as formas de
contagio sdo destacadas as relagdes sexuais, compartilhar objectos cortantes como

por exemplo a limina.

. \ ~ A .
No respeitante as formas de prevengdo, destacam-se o uso do preservativo

e a fidelidade. Importa sublinhar que um nimero significativo de entrevistados
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ressaltaram o uso da “camisinha” como método principal de prevengio do
HIV/SIDA. Entretanto, observa-se que os jovens ndo conseguem assimilar todas as
informagdes veiculadas pelas campanhas de prevengfio, revelando a pouca

comunica¢io estabelecida nos meios de comunicagiio sobre o assunto:

“... Acho que na escola tem um cartaz que fala sobre o SIDA, como é que
se apanha e como é que ndo se apanha, mas o que eu sei é que se fizer sexo com
alguém que tem SIDA e ndo usar o Jeito, a pessoa apanha e como ndo tem cura a

pessoa fica assim até morrer” (entrevista com um Jovem de 17 anos).

Uma outra jovem expressou-se nos seguintes termos:

“Ja vi muitos cartazes que falam do SIDA colados no mercado, na escola,
nas barracas e o que a gente sabe é que se ndo usar Jeito com uma pessoa que tem
SIDA nos ficamos contaminado (..) mas muitas pessoas ndo sabem que se pode
apanhar de.outra maneira. Eu acho que deviam arranjar outra maneira de explicar

as pessoas (..}" (uma jovem de 20 anos).

Tura (1997), na sua dissertagio de mestrado, assinala a ocorréncia entre os
jovens de uma “apropriagdo fragmentada do conhecimento, portanto, imprépria ao
desenvolvimento de praticas preventivas eficientes”, denotando equivocos da
construgdo social do fenomeno SIDA. De acordo com o autor, ou os programas de
prevengdo nio estio sendo capazes de possibiliatr a estruturagiio deste
conhecimento, ou nio se tem conseguido proporcionar, através dos programas, a

transmissdo de um conhecimento mais estruturado.

Ayres, Calazans (1998), ao analisarem a alta vulnerabilidade dos

adolescentes ao HIV/SIDA, referem que o conhecimento que os mesmos tém sobre

o SIDA diz pouco respeito aquilo que sentem e vivem no seu quotidiano, ou seja,

ha informagio, mas ha pouca abrangéncia e efectividade na comunicagdo com os
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jovens sobre o assunto, na medida em que essa comunicagdo nio encontra

ancoragem nas representagdes sociais dos adolescentes.

Nesta perspectiva, pode-se afimmar que os entrevistados possuem
conhecimento sobre o SIDA, embora nfio seja um conhecimento consistente, o que
nos remete a ideia de que se trata de uma tentativa de reprodugdo do discurso

oficial.

Questionados se o SIDA existe, quarenta e¢ cinco por cento dos
entrevistados afirmaram que “existe”, dez por cento dos entrevistados mostraram-
se cépticos €, quarenta e cinco por cento afirmaram nfo existir. Os que afirmaram
que o SIDA existe, setenta e oito por cento reportaram ndo saber qual € a causa do
SIDA e os vinte € dois por cento afirmaram que a causa do SIDA reside no

macaco, animal onde foi detectado o virus de HIV/SIDA.

No que refere as formas de contrair o HIV/SIDA, quase todos entrevistados
fizeram referéncia as relagbes sexuais, para além de terem mencionado outras
formas, como o uso de laminas, seringas ndo esterilizadas, compartilhar maquinas

de barbear,

Colocada a questio do porqué sé agora é que ¢ possivel contrair a doenga
através de relagSes sexuais, uma vez que a humanidade tem vindo a manté-las
desde todo o sempre, quarenta por cento dos entrevistados afirmaram que antes no
havia tal doenga e que sé descobriram-na ha poucos anos atras por causa de novos
métodos e novas investigacdes; vinte e cinco por cento dos entrevistados ndo
teceram qualquer consideragio a volta da questdo colocada e trinta e cinco por

cento disseram ndo saber explicar o porqué desse facto.

A associagdo do SIDA com grupos de risco’® e o peso conferido pelas
p p

campanhas de prevengdo aos comportamentos promiscuos € sem protec¢io, fazem

26 . I -
Fazem parte deste grupo os motoristas, mineiros, prostitutas, entre outros.
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com que as pessoas, de uma maneira geral, se definam como “socialmente bem
comportadas”. Assim, a responsabilidade pelo contigio e sua prevengfo ¢ atribuida
ao outro (Joffe, 1999:165 cit. Thiengo,2000:4).

5.2 Comportamento Sexual

Aqui, pretendemos apurar o comportamento sexual dos estudantes, por
forma a fazer uma analise dos mesmos e averiguar se¢ se trata de comportamento

sexual de alto risco ou nio, conforme os critérios definidos neste trabalho.

No tocante as relagdes sexuais, um numero significativo tem as mantido
com parceiros ocasionais, sendo grande parte destes estudantes de sexo masculino
(sessenta e quatro por cento), cabendo a restante percentagem aos do sexo
feminino (trinta e seis por cento). A questio colocada foi a de saber se tomam
alguma medida de precaugiio nas suas actividades sexuais. A resposta dos
entrevistados estio ilustradas na tabela 1 (vide anexo 2) onde grande numero de
estudantes afirmaram ndo tomar alguma medida de precaugio nas suas actividades

sexuais.

No plano das praticas adoptadas pelos jovens, observa-se que estas sio
determinadas por contetidos representacionais gue pouca aproximagio estabelecem
com o conhecimento cognitivo descrito. Ao se referirem as praticas de protecgio,

nota-se que conhecer o parceiro parece funcionar como barreira ao contagio:

“Com minha namorada agora ndo uso o preservativo porque confio nela
(...) confiar é ver a maneira como ela fica, ndo estar a conversar com muitos
homens a toda hora, ndo passear de noite, ( ...)" (entrevista com um jovem de 17

anos).
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Um outro jovem proferiu as seguintes palavras:

“ja estou com ela a muito tempo e nés nos confiamos. Para confiar é so ver
quando ela fala, como ela anda, a confianca com as pessoas (...) quando ndo ¢

confiada fala muitas coisas” (jovem de 18 anos).

Uma outra jovem expressou-se nos seguintes termos:

“... eu usava a camisinha, mas depois o meu namorado comegou a dizer
que isso estd a incomodar (...) e prefere fazer amor assim, mesmo quando eu digo
€ bom usar (...). Eu ndo tenho certeza de onde ele anda, por isso digo para

usarmos, mas as vezes ele ndo aceita {...)” (uma jovem de 18 anos).

Dessa forma, supde-se que a “camisinha” seja adoptada somente no inicio
do relacionamento. Segundo relato dos entrevistados, o preservativo pode ser
dispensado em virtude da confianga que se estabelece entre os parceiros. Constata-
se assim que os jovens tendencialmente adoptam comportamento sexual de alto
risco, na medida em que, ndo s6 deixam de se proteger com o passar do tempo

como também viio mantendo essa pratica nos seus relacionamentos posteriores.

Ainda no que refere aos dados apresentados na tabela 1 (anexo 2), os
jovens ndo sdo consistentes em relagio a representagdio que possuem do SIDA, na
medida em que um nimero significativo de estudantes, particularmente, os do sexo
masculino, afirmaram que o preservativo - como forma de se prevenir contra o
SIDA - cria certos problemas na relagiio sexual como, por exemplo, a retirada do
prazer, admitindo, por consequéncia, que € melhor ter rclagBes sexuais sem o
preservativo. Este facto, mostra-nos que os jovens nas actividades sexuais niio

tomam medidas de prevengfio contra o SIDA.
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Nota-se que, apesar dos esforcos que estiio sendo realizados pela autoridade
distrital de saide e outras organizacBes n3o governamentais’ na prevencio e
combate ao HIV/SIDA, a tendéncia geral do padréo comportamental dos jovens da
Escola Secundaria de Nhamatanda permanecem tradicionais, incorporando, as
vezes, formas modemas de autonomia individual na decisdo de relagdes sexuais (se

deve ou ndio prevenir-se).

Portanto, se os jovens se arriscam, apesar de dizerem que concordam com o
discurso oficial, uma questdo pde-se de imediato: o que os leva a se comportarem
desta maneira, sabendo que ¢ arriscado? Convém sublinhar que a resposta para esta

questio é deveras complexa e ndo cabe aqui esgota-la.

No entanto, podemos afirmar que, em parte, esta relacionado com o nivel
de conhecimento que os jovens possuem do SIDA apesar da representagdo social
que possuem da epidemia (doenga). Por outro, pode estar relacionado com
principios magico-religiosos que regem o comportamento dos individuos em meios

c L2
rurais 8.

O uso do preservativo € o método de prevengdo mais comum entre o0s
jovens estudantes. Questionados sobre a razdio do uso do preservativo, cinquenta e
seis por cento dos entrevistados que tem mantido relagdes sexuais ocasionais

referiram usar o preservativo para se prevenir contra o SIDA, onze por cento, para

7 Fazem parte destas, a Cruz Vermelha, o PSI Jeito e a FHIL.

Segundo Nhambir na sua dissertagdo de licenciatura, em meio rural a sexualidade é regida por
principios ou normas magico-religiosas que tem como finalidade a manutengdo do equilibrio social
duma certa comunidade, ou seja, a questio da sexuvalidade é tratada n3o a nivel individual, mas a
nivel da comunidade, do grupo {Nhambir, 2000:22).

Por outro lado, o factor rural ajuda a compreender como a sexualidade é encarada e se desenvolve.
Se de facto, o factor rural influencia a sexualidade, pode-se entdo afirmar que as relagdes sexuais
fazem parte das relagdes sociais s6cio culturalmente legitimas que se desenvolvem neste meio.
Como recomenda Parker, as condutas sexuais devem ser situadas no contexto social e cultural para
compreender os complexos sistemas de conhecimento que estruturam os comportamentos (Parker,
1992:119).

O uso do preservativo nas relagdes sexuais pode ser, simultaneamente, um factor de conflito, para
gquem nfo teve o preservativo no seu passado recente e um factor normativo de relagdes sexuais
para quem esta iniciar a actividade sexual, particularmente os jovens. .
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se prevenir das DTSs e, trinta e trés por cento para se prevenir da gravidez. Pode-se
visualizar, em termos de género, embora a amostra nfo tenha sido equitativa, que
os homens estdo mais preocupados nas suas relagdes sexuais em se protegerem das
DTS/SIDA do que as mulheres. Estas, por sua vez, estio mais preocupadas, ndo
em se prevenirem contra o SIDA, mas €, com o planeamento, isto €, prevenirem-se

da gravidez.

Procurou-se saber junto dos entrevistados o porqué de ndo serem
consistentes nas medidas de prevengio. As explicagdes avangadas por alguns dos
entrevistados s3o a de que ndo se pode adiar a oportunidade de manter relagdes
sexuais, pois, caso contrario, serdo considerados “fracos”, isto €, ndo serdo

. . . e . . )
considerados homens ¢, posteriormente, poder#o ser vitimas de estlgmatlza(;:rlo2 .

Questionados sobre os problemas associados ao preservativo, a tabela 2
(em anexo 3) ilustra os resultados dos entrevistados. De acordo com os dados da
tabela 2, pode-se afirmar que consideravel nimero de entrevistados considera que
o preservativo acarreta certos problemas durante a relagdo sexual, contra apenas

dez por cento que consideram ndo causar nenhum problema.

Um argumento possivel para esta situagdo pode estar, eventualmente,
ligado a normalidade da sexualidade (vide rodapé 26), em virtude do preservativo
constituir um elemento novo, “estranho” aos principios que regem a sexualidade.
Dito de outro modo, o preservativo nfio faz parte da cultura sexual das

: . 3 ~ . - .
comunidades rurais®®, onde as representagdes magico-religiosas orientam as

¥ Em entrevista com um estudante (10/06/02), este afirmou que “quando a gente estd com uma
baby ¢ niio fazemos nada vdo nos chamar de um fraco, um gajo que nio funciona”, Perguntado se
mesmo nas circunstincias em que niio tem como se proteger se se arriscaria ou nio, o jovem disse
%uc “é prcgiso mostrar que €s homem, que nio tens medo de nada™.

Nos meios urbanos, a assimilagio de novos valores ocorre com maior facilidade devido a uma
séric de factores lipados a modemidade, como o acesso a televisio, que, segundo Osdrio, o
confronto com a modernidade ¢ quotidiano e violento e a construgio da identidade dos jovens faz-
se através de multiplos agentes de socializagio (Osoério, 1998:70) do que nos meios rurais, onde o
confronto com a modemidade ndio se faz sentir, havendo mator espago para a preservagio do
patriménio cultural.
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condutas dos individuos. Sera que o preservativo € aceite nestas comunidades com

naturalidade?

Portanto, constatou-se em Nhamatanda, apesar da amostra ser reduzida,
que o0s jovens possuem comportamento sexual de alto risco pelas seguintes razdes:
i) nimero significativo dos jovens nio toma nenhuma medida de precaucio face a
epidemia; ii) mantém relagSes sexuais promiscuas, isto é, com parceiros irregulares
e, na maioria dos casos sem protecgdo; iil) os jovens ndo sdo consistentes com as

medidas de prevengio, ou seja, umas vezes, previnem-se €, outras vezes, nio.

Uma outra questdo levantada na problematica esta relacionado com as
campanhas de prevengdo que colocam a ténica no uso do preservativo. Numa
perspectiva funcional, pode-se assumir, em geral, que as campanhas de prevengio
desempenham uma fungio latente, isto €, incentiva os individuos a desenvolverem

relagdes sexuais promiscuas.

A ideia subjacente é a de que niio se corre nenhum risco de infec¢do pelo
virus do HIV, uma vez que se utiliza o preservativo. Porém, especialistas da area
da produgdo do preservativo garantem que a fiabilidade néo € total, ou seja, existe
o risco de contrair o virus de HIV, pese embora o risco seja minimo. Quer isto
significar que quanto maior for o numero de parceiros, maior é o risco ou a

probabilidade de se infectar.

Uma analise modesta destas campanhas, leva-nos a concluir que os efeitos
latentes, ou seja, os propositos ndo previamente planificados ou desejados,

reduzem, sendo, anula os objectivos planificados, que é a redugio do alastramento

da infecg@o pelo virus. Um outro aspecto a ter em consideragdo € o facto de muitos

dos entrevistados ndo serem consistentes com os mecanismos de prevengdo, o que

acrescenta mais a possibilidade de infecgio.
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VI. CONSIDERACOES FINAIS

De um modo geral, este trabalho exploratorio procurou focalizar questdes
sobre as representagdes sociais do SIDA e sua relagio com comportamento sexual,

o que implicou, inevitavelmente, uma reflexdo sobre o que € o SIDA.

A partir dos resultados deste trabalho, embora de alcance reduzido, pode
concluir-se que as representagdes sociais dos jovens sobre o HIV/SIDA,
estruturam-se em torno de cognigdes ligadas a prevengdio. Constata-se que os
jovens apresentam-se relativamente informadog quanto as formas de prevengio e
transmissdo. No entanto, percebe-se um conhecimento desestruturado,
caracterizado pela reprodugio das informagdes mais difundidas nas campanhas de

prevengio.

Analiticamente, os resultados deste trabalho enquadra-se no critério
genético de Moscovici, em que as representagdes sociais sdo entendidas como
produto das interacgdes e colectivamente produzidas, reflectindo a situagiio desse
grupo, neste caso os jovens, ou seja, sio produto da actividade cognitiva e

simbélica de um grupo social.

Os jovens foram quase undnimes ao salientar a importancia do uso do
preservativo masculino nas relagdes sexuais ;;ara a prevengio do HIV/SIDA. No
entanto, isso ndo significa que os mesmos adoptem préticas de protecgio,
particularmente de sexo seguro, de modo a se prevenirem do SIDA. Tal aspecto

revela contradigGes existentes entre representagdes e praticas.

Embora os jovens detenham informagio de que o HIV/SIDA é uma doenga
que ndo tem cura, nota-se que a representagdo dos mesmos perante o HIV/SIDA
ndo ¢ reconhecido como uma ameaca as suas vidas, pelo facto de nfio serem

consistentes com as medidas preventivas.
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A analise do matenal discursivo permitiu acessar informag¢des acerca do
conteudo da representagdo social do SIDA. Dessa forma, conclui-se que as
palavras “doenga”, “nfio tem cura” ¢ “mata” constituem elementos que estruturam
essa representagio entre os jovens e, reflectem um conteiudo negativo, no qual o
SIDA ¢ representado como uma fatalidade: “uma doenga que nao tem cura € que
mata”. Convém salientar que o nicleo central das representagdes revela os

conteudos consensuais, mas nfo esgota todo o seu contetido.

1N
“

Contudo, essa construgio nio reflecte a forma como os jovens se
posicionam frente ao risco de contrair o HIV/SIDA no seu quotidiano, pois, estes
desenvolvem mecanismos cognitivos ¢ afectivos que ndo permitem protegerem- se

da epidemia.

No que se refere ao conhecimento apreendido pelos jovens sobre o
HIV/SIDA, observa-se que este caracteriza-se pela memorizagio e reproducdo das
informagdes sobre as formas de prevencdo e transmissdo e, sobretudo, pela

auséncia de conteudos acerca do processo de desenvolvimento da doenga.

A promocio excessiva do preservativo levou a banalizagio do sexo, em
virtude de as pessoas considerarem que podem desenvolver a sua actividade sexual
com multiplos parceiros sem correr perigo algum, desde que se utilize o
preservativo. Tal como fez-se referéncia, a fiabilidade do preservativo nio é
absoluta, dai que, quanto mais forem as relagdes promiscuas, maior é a
probabilidade de contrair o virus de HIV/SIDA.

Portanto, os resultados do presente estudo exploratério indicam que ha ,
entre os jovens, um conhecimento deficitario sobre o HIV/SIDA e, supGe-se que
mesmo o conhecimento profundo n3o leva necessariamente as pessoas a
comportarem-se de maneira correcta, isto é, a ter um comportamento sexual
seguro. Quer isto significar que o comportamento sexual de alto risco tem a ver

com as representagdes sociais ligadas as normas socioculturais.
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Nessa logica de raciocinio, podemos afirmar que a Estratégia Nacional de
Preven¢ido e Combate ao HIV/SIDA parte de um pressuposto problematico — é
precisar dar informagdio correcta acerca da transmissdo ¢ prevengdo para i
mudanga de comportamento — na medida em gue o comportamento dos individuos
¢ bastante complexo e varias pesquisas mostraram que sé a educagiio ndo €

suficiente para induzir & mudanca do comportamento dos individuos.

Porém, o que impedem os jovens agir de acordo com as mensagem que
dizem acreditar provém de duas categorizagdes fundamentais: i) A indiferenga
Confiante, em que as pessoas tém informagio do que € o SIDA, mas nio lhes
interessa, pois sdo problemas que dizem respeito aos outros e nunca a eles; ia)
Amor Eterno Amor, sio pessoas que sabem o que é o SIDA, mas que nido se

previnem pela confianga que os medeia.

O resultado deste trabalho confirma a hipétese de trabalho com a qual
partimos de que o comportamento sexual de alto risco prende-se com as

representagdes sociais do SIDA.

Esta reflexdo sobre as representagdes sociais do SIDA e sua relagio com
comportamento sexual caminha mais na direc¢iio da perspectiva construtivista na
abordagem do tema. Ao privilegia-la como fazendo parte do dominio social, as
representagdes sociais € comportamento sexual passam a ser compreendidas n3o
como propriedades de individuos atomizados, mas de sujeitos sociais inseridos em
redes de significados € valores que modelam as percepgdes € comportamentos que

sdo passiveis de redefinigio.
A andlise das representagdes sociais € o comportamento sexual implica

partir de modelos tedricos que percebam o comportamento humano como um

processo complexo, socialmente construido, em que as decisdes sobre as relagdes
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sexuais e areas afins ndo sdo tomadas num vazio, mas sio modeladas e limitadas

pela realidade na qual os individuos estdo inseridos.

Tendo em conta o caracter ¢ a dimensdo deste trabalho, sugerimos que se

fagam estudos mais amplos, de maior abrangéncia e profundeza de modo a apurar

se de facto o conhecimento deficitirio estd na origem da prevaléncia do

comportamento sexual de alto risco ou se as representagdes sociais estiio realmente

por detras desta persisténcia.
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Anexos

Anexo 1
Questionario

1. Perfil Sécio-Demografico

1.1 Sexo.

Masculino 0 feminino 0

1.2 idade.

15-190 20-24 0 25+ o

1.3 O que faz para além de estudar?

Trabalha o Ndo trabalha o Outra actividade &

1.4 Qual € a sua religido?

Cristd {-D maometana O tradicional 0 nenhuma o
1.5 Quais sdo os meios de comunicagdo de massas a que tem acesso?

Radio o TV D jomalo Qutro 0

2. Representagdes Sociais do SIDA
2.1 Ja ouviu falar do SIDA?
2.1.1 Se sim, através de que meio ouviu falar?
Radio Televisdo Jornal Amigo(a)s Familiares teatro Filme outros
melos.
2.1.2 Se niio, j4 ouviu falar de algo (de uma doenga) que estd a matar muita gente
nos ultimos tempos?
2.2 O que pensa que é o SIDA?
2.3 Na sua opinifio, acha que o SIDA existe?
2.3.1 Se sim, qual € a causa ou donde vem o SIDA?
2.3.2 Se nio, porque acha que o SIDA nio existe?
2.4 Como € que se previne contra o SIDA?
2.5 O que ¢ que pensa das medidas de prevengio do SIDA?
2.6 Segue as medidas de precaugio que sdo aconselhados?
2.6.1 Se sim, o que € que o (a) leva a seguir?

2.6.2 Sendo, o que ¢ o (a) leva a ndo seguir?
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3. Comportamento Sexual

As perguntas que se seguem fazem parte dum bloco distinto sobre o
comportamento de alto risco. O objectivo € apurar se o seu entrevistado tem um
comportamento sexual de alto risco segundo os cntérios definidos para o efeito
(relagdes sexuais promiscuas e sem preservativo).

3.1 Durante as dltimas quatro semanas, teve alguma relag@o sexual ocasional?

Sim 0 Ndo o Ndo sabe o

3.1.1 Se teve relagdio ocasional, tomou alguma medida de precaugio?

Sim o Ndo o Ndo Sabe ©

3.1.1.1 Se sim, porque € que tomou a precaugio?

SIDA u DTS o Gravidez o Outro 0

3.1.1.2 Se ndo, porque ¢ que nio tomou nenhuma precaugio?

3.2 Quando se relaciona com alguém ha bastante tempo, toma alguma medida
para se prevenir do SIDA?

3.2.1 Se sim, porque ¢ que costuma se prevenir?

3.2.2 Se ndo, porqué € que ndo costuma se prevenir?

3.3 Algumas pessoas afirmam ter relagdes sexuais com o preservativo incomoda

ou retira o prazer. Vocé ¢ da mesma opinidio?

Anexo 2
Tabela 1. Distribuig&o das atitudes dos entrevistados em termos de precaugio

Atitude Frequéncia Percentagem
Toma precaugéo 30%

Nio toma precaugio 40%

6
8
Abstinéncia 2 10%
4 20%
Total 20 100%

QOutra
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Anexo 3
Tabela 2. Distribuigdo por problema do uso do preservativo

Problema Frequéncia Percentagem
Restrigdo do prazer 13 65%
Nio ejacular 4 20%

Roptura 1 ' 5%
Nenhum problema 2 10%

Outros

Total
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