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Resumo
Este estudo investiga o uso de durante as relagdes bj prevenira AIDS,
de delo d il is, (IMB). Os i
405 universitarios com idade entre 17 ¢ 30 anos, vivendo s6s, tendo parceiro ou parceira estivel, ou vérios
A ot - : AIDS, sobre usando

o modelo da Teoria da Agdo Racional e sobre as habilidades, baseada no modelo da Auto-Eficcia. Quatro
varidveis explicaram 34,1% da varidncia no comportamento de usar o preservativo: a intenglo e usar o
: IR clayacil & : : :
P

na ordem descrita.
Palavras-chave: prevengao da AIDS, informagio, motivagdio, habilidades.

AIDS prevention among undergraduate students
Abstract

‘The present study used to investigate the Information — Motivation — Behavioral Skills Model (IMB) the
undergradutes‘use of condoms during sexual intercourse as AIDS prevention. Participants were 405
undergraduates, aged 17 to 30, evenly divided by sex, having no actual partner, a stable one, or several ones.
‘The instrument included questions about information on AIDS about motivation, represented by the main
variable of the Theory of Reasoned Action, (TRA), and Behavioral Sl based on the Sef-Efficacy model.

ied A variance of 34,1%

Four variables, stated below by order of i

may be related to four different variables: the intention of using condom, situational conditions, behavioral

skills, and behavioral beliefs.

Key wards: AIDS prevention, information, motivation, behavioral skills.

Introducdo

Pesquisas recentes como a de Dhalia, Barreira e
Castilho (2000), e a de Szwarcwald e Castilho (1999),
tém demonstrado uma redugdo na taxa dos jovens
atingidos pela AIDS (Sindrome da Deficiéncia
Imunolégica Adquirida) no Brasil. Nos Estados
Unidos, dados divulgados em 2002 pelo “Center for
Disease Control and Prevention (CDC)” (2002) afirma

que, entre os jovens, embora o niimero de novos casos
de AIDS diagnosticados tenha dmunu(do nio houve
S dechin e novos

de HIV. Pode-se afirmar que o risco de adquirir o HIV.
predomina nos jovens, cuja vida sexual é intensa, ¢ que
nem sempre tomam as precaugdes necessdrias. A
constatagdo de que, muitas vezes, estudantes
universitrios, com acesso @ informagdo pertinente,
assumem riscos desnecessdrios, especialmente os

1. Trabalho apresentado no Simpésio AIDS e prevengdo, XXX Reunifio Anual de Psicologia da Sociedade Brasileira de
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rapazes, faz com que o estudo dos fatores psicoldgicos
que podem influir na falta de comportamentos
; h 5

Embasamento tedrico

Entre as dificuldades pessoais de se desen-
volver e se manter um comportamento preventivo,
destaca-se o fato de a maioria dos jovens no terem
uma noglo clara do proprio nivel de risco. Virios
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experiéncia; os sébrios, os que bebiam ¢ os que
recebiam um placebo. Todos assistem ao mesmo tape
10 qual um casal namora, mas, no momento de terem
relagdes, ambos descobrem que néo tém um condom e
ndo podem obté-lo no momento.O rapaz afirma o ter
doengas sexuais e a moga garante que toma a pilula,
excluindo assim o perigo de gravidez. O video acaba
enquanto estdo decidindo, e imediatamente o
participante preenche um formulério, no qual d4 a sua
upmxso acerca do casal ter ou no relagdes sexuais.Os

f teoria da mmpla alcoblica com

vieses psicolégicos acentuam essa di de
percepgao.

Do ponto de vista cognitivo, tem sido encontrada
uma tendéncia generalizada para uma redugio na
avaliagio do risco acumulado pela repetigio da
atividade. Linville, Fisher e Fischhoff (1993) pediram

o o mEk e

peloHIV, e Bes comum
parceira jé contaminado(a) com o virus HIV, em uma,
dez ou em cem relagdes, sendo ou nfo usado o condom.
Uma projegdo estatistica caleulou as probabilidades
matemiicas para 10 e 100 relagdes com base na

liagdo d: uma tinica rel As

avaliages feitas pelos sujeitos para 10 & 100 relagdes
foram entdo comparadas aos resultados obtidos através
do computador ¢ se mostraram significativamente
inferiores &

beb decidind

sem o condom — em niimero significativamente maior
que os sébrios ou 0s que tomaram um placebo.

Van der Pligt, Otten, Richard ¢ Van der Velde
(1993) falam de um viés ofimista na avaliagdio dos
virios aspectos da saide, incluindo os riscos da
AIDS. Esse otimismo parece ter origem na crenga de
que a pessoa estd protegida contra as doengas, pois é
jovem e sadio.

Fisher e Fisher (1992) afirmaram que, na
época, a pesquisa sobre a AIDS sofria limitagdes por
quatro razes:

a asi se reduzir

de risco basenam-se em geral, em conceitos
informais sem utilizarem modelos psicologicos

situagdo de uso do condom, tanto para a inagd

para esclarecer os determinantes do

do homem pela mulher, como na situagdo inversa. No
caso de no se usar o condom, as avaliagdes se
mais da ética, exceto

uma mudanca;

&

essas intervengdes ndo investigam sistemati-

para a contaminagdo da mulher para o homem, em 10
ocorréncias. Os resultados mostraram que o uso do
condom cria nas pessoas uma crenga na propria
seguranga, que resulta em uma avaliagdo
significantemente menor que a obtida através da
extrapolagdo matematica.

Um fator que parece aumentar a tendéncia a0
risco € o dlcool. MacDonald, MacDonald, Zanna e
Fong (2000) testaram a teoria de miopia alcodlica de
Steele e Southwick (1985), relacionando o 4lcool a
excitagio sexual e & intengdio de usar o condom, em
rapazes, estudantes universitarios de 18 e 19 anos. Os
participantes foram organizados em trés grupos para a

da 1 ris-
<o, que descjam atingir;

o

. essas intervengdes focalizam o fornecimento
de informagdes e raramente tentam motivar a
mudanga de comportamento e ensinar

i i Goivs

mudanca;

o

o efeitos dessas intervengdes séo quase sempre
avaliados com pouco rigor. E necessdrio um
modelo de intervengio para mudar o comporta-
relagdo a AIDS, que incorp:
re a informagéio acerca do risco, a mofivagdo
para evité-lo ¢ as habilidades necessirias para a
execugio dos atos destinados a evitar o risco.
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Modelo IMB: motivacéo, informacdo,
habilidades comportamentais

A fim de integrar a literatura existente acerca de
redugio do risco da AIDS, Fisher e Fisher (1993)
propdem como base de seu modelo a existéncia de trés
mediadores fundamentais na redugo do risco: a infor-
magdo, a motivagdo e as habilidades comportamentais.
i i b b bl dosoceie
portamentais usadas para iniciar e manter os comporta-
mentos preventivos. O modelo ¢ chamado de IMB
(Information ~ Motivation — Behavioral Skills). O
modelo é como geral jd que, teor

hé i dese novas
especificas. Esse ¢ o caso das campanhas acerca de
vacinaglio, quando o comportamento ¢ pessoal e
repetitivo a cada nova campanha.

No caso da AIDS, a informagdio fornecida, para
provocar uma redugdo do comportamento de risco,
deve incluir conhecimentos especificos acerca da sua
transmissdo e de sua preveng@o. Foi verificado que as
pessoas tém teorias implicitas sobre a personalidade
do portador do virus HIV ¢ que este pode ser

2 A 5

totalmente i

Uma vez conhecidas as crengas especificas do

estas trés varidveis devem atuar em qualquer fipo de gru-
poupesson. Oconteido das vardveis domodelo e

deve ser i grupo visad P e
i Essa a (ido d:

Toroad £

autores © modelo como

adequado ao estudo de comportamentos de satide.
0 modelo recomenda vérias etapas a serem
seguidas na pesquisa com um grupo especifico:

a. em uma primeira fase, pesquisar, na populagio
escolhida, o nivel de conhecimento acerca da
possivel redugdo dos riscos da AIDS; os ftores
que a motivariam a tentar diminuir.
as habilidades com que j& conta para ter com-
portamentos adequados & redugdo das ativida-
des arriscadas;

Ivo, a i deve ser construida em
lOmO delas, fornecendo dados relevantes e
desmentindo as crengas inexatas. (Linville e
cols.,1993).
Certas condigdes devem ser obedecidas:
o contelido da informagdo deve ser atualizado e
apresentado de modo simples, claro e pertinente,
levando em conta o género, a idade e 0 ambiente
em que vivem as pessoas que a irdo receber;

prévio do nivel de informagdo possuido pelo
grupo visado, pois, se ndo for atualizada
tornar-se-4 sem interesse e ndo motivard as
pessoas a0 comportamento preventivo desejado —
para se ch:gnr a esse conhecimento ¢
jé

recebida e mhdn pelos membros do grupo;
c ai deve ser idad

b. numa segunda fase, com apoio nas i
obtidas, plancjar uma inervengdo adapiada  po-

tivas, ¢ is, ensinando habilidades que

mente, sem exagerar o valor das medidas pre-
ventivas, tais como o condom, apresentando
suas possiveis limitagdes, ¢ os cuidados a se-

levariam a comportamentos de redugdo de risco;
finalmente, realizar uma avaliagdo metodolo-
gicamente adequada para determinar se a infor-
‘magdo produziu mudangas, a curto e longo pra-
20, no comportamento preventivo.

e

Informagao

A divulgagdo da informagdo acerca de um
risco de satde pode ser suficiente para obter o
comportamento preventivo, sobretudo quando no

L

deve-se levar em conta os aspectos psicologi-
os como as distorgdes perceptuais por exces-
so de confianga na prépria imunidade, e na dos
amigos e conhecidos.

Motivagao
Fatores motivacionais como esteredtipos e
i d& s Aas oy

de pessoas atingidas podem resultar da influéncia da
midia que durante muito tempo associou a AIDS a



drogados e homossexuais. Essas atitudes devem
ter-se modificado, a0 menos parcialmente, ji que a
midia evoluiu, fazendo atualmente campanhas
contra a discriminagdo dos portadores do virus HIV
ou da AIDS.

Outro fator motivacional que leva ao otimismo
iracional é o mecanismo de negagdo defensiva, que
ajuda a controlar a ansiedade, reduzindo a avaliaglo
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medida em que ¢ influenciada pela pressio
social, na forma de opinido de parentes, amigos,
médicos, professores, ¢ da midia em geral
(Fishbein, 1990a).

A Teoria da Agdo Racional foi modificada por
Ajzen (1988), que acrescentou um terceiro elemento a0
modelo. Além da Atitude ¢ da Noma Subjetiva, ji

descrita: Pe le sob

i préprio e seus amigos. ipos de
discriminagdo tém como base uma avaliagdo
comparativa do individuo com as pessoas que o
cercam, ja discutida por Festinger, em 1954, na sua
teoria da comparagdo social.

Pod ahi d d

Comp
pessoa tem de poder comportar-se da maneira prevista
em uma situagdo determinada. Essa teoria recebeu o
nome de Teoria do Comportamento Planejado (TCP).
Ambas as teorias tiveram ampla comprovagio
empirica, na drea da prevengio da

i = =% S

ligadas 4 vida Sexvallmotivars aai0fie i

comportamento preventivo; porém essa influéncia no ¢

tfio freqiiente no caso da AIDS, pois 0 seu cariter

eminentemente social afeta outras pessoas e,
dificulta

pm'vendvo.

Para a medida da motivagao, Fisher ¢ Fisher
(1993) seguem o modelo da Teoria da Agdo
Racional, (TAR), de Ajzen ¢ Fishbein (1980).

AIDS, como indicado em Fishbein (1990a ¢ 1990b),
Boyd ¢ Wandersman (1991); Terry, Gallois e
McCamish (1993); Kashima, Gallois ¢ McCamish
(1993); Norris e Ford (1995) ¢ Krahé e Reiss (1996).
Entre os trabalhos mais recentes estdo os de
Albarracin e cols. (2000), com um estudo sobre a
estrutura das crengas ligadas a0 uso do condom, com
base na teoria da agdo racional; ¢ os de Bryan, Fisher
¢ Fisher (2002) sobre o valor da preparagdo para o
sexual no contexto da teoria do

& namaioria das vezes, racional e voluntrio, sendo
determinado pela intengdo ou ndo de realizé-lo,

comportamento plancjada (TCP). Bryan, Fisher ¢
Fisher

chamada de Intengdo Comp
muito especificos, como o do voto em uma eleigdo, o
conhecimento da intengdo de voto, através das
pesquisas dos vérios institutos especializados, prevé
com bastante seguranga o resultado das umas.
Quando o comportamento é partilhado, como
1o caso da relagdio sexual e, além disso, sofre a
mﬂuencu de fortes compon:n(:s ps:culbgmos, a

. Em casos d dom, por estud: de escola aria, era
a percepsao do possivel controle da situagho. Além
de iar a intengdo a

percepgdo antecipada de controle agia diretamente
sobre o comportamento de se usar o condom.
Entretanto, Sutton, McVey e Glanz (1999)
compararam a TAR e a TCP, em sua capacidade de
prever o uso do condom por jovens ingleses ¢

mais dificil e exig
o e e e

a. o componente pessoal, Atitude, baseado na
combinagdio das Crengas acerca da probabili-
dade do comportamento levar a certos resulta-
dos; e na Avaliagdo desses resultados em
favoriveis ou desfavoraveis, ¢

o

o componente social, chamado pelos autores de
Norma Subjetiva, que age sobre a pessoa na

muito pequena a contribuigao da
percepgio de controle do comportamento, tnica
variével acrescentada pela TCP para a predicdo do
comportamento.

No Brasil, as duas teorias tiveram alguma
divulgagdo, assim como aplicagdes empiricas,
conforme D'Amorim (1990, 1993, 1995 e 1996);
D"Amorim, Freitas ¢ S 1992); Rique Dias (1995);
Lopes (2001) ¢ Walchan (2001).
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Habilidades comportamentais

Segundo Fisher e Fisher (1993), para ter um
repertério de comportamentos preventivos, na rea da
AIDS, a pessoa deve aceitar a sua sexualidade, isto &,
reconhecer que teré relagdes sexuais e que assim deve
se informar sobre as agdes preventivas, para poder
negociar com seu parceiro ou parceira. Além disso,
deve conhecer o tipo de auxilio prestado pelas

2
distribuicdo de preservativos e, finalmente, ter um
comportamento consistente, através do reforgo
diferencial miituo entre parceiros.

parte, ligados & relagiio sexual, torna

5

Além dessas habilidades preventivas, é claro
que o sentimento de auto-eficicia ou a crenga na
prépria idade de usar esses

preventivos ¢ essencial, como caracteristica geral da
personalidade (Albarracin e cols., 2000).

Testando o modelo IMB

O modelo foi testado por Fisher, Williams e
Malloy (1991), conforme citado por Fisher e Fisher
(1992). Os sujeitos foram 174 estudantes

. As varidveis i & motivag
Ofatode osriscos da AIDS estarem, em grande ! ambas relaci is
ili € ao
& de comp , em dois no tempo, com um

aprender uma
preventivos, para reduzir esses riscos:

a aceitar que é um ser sexual e, portanto,
necessita de medidas preventivas para
garantir a seguranga de sua vida sexual;

b. ter ibili de obter i acerca

ml:rvalo de dois meses. A correlago entre as duas
do i foi de 0,39,

10% da varidncia do comportamento preventivo.

Fisher e Fisher testaram o modelo em 1992, tendo

como participantes voluntérios, 91 homens

da AIDS, saber separar os fatos da ficgdo, e

estar a par das Gltimas descobertas;

ser capaz de organizar uma agenda de

prevengdio, baseando-se na aceitagio da
3 5 B :

o

e 174 ds is de
ambos os sexos. Estes responderam a questdes sobre
informagdo, motivagdo e habilidades ligadas &
prevengdo da AIDS. Dois meses depois, foram
novamente testados para medir o comportamento

saiide, no conhecimento dos riscos. ¢ da
maneira como podem ser reduzidos ao
minimo ou eliminados;

d. apresentar repertorio comportamental prévio
20 ato sexual, para poder negociar com o(a)

da. situagdo quando for impossivel negociar a
prevengio;

o

ser capaz de comportamentos publicos de
prevengdo, tais como comprar condons e fazer
testes de HIV;

f. ser capaz de reforgar o(a) parceiro(a) ¢ a si
mesmo para persistir nesses comportamentos
preventivos;

avaliara eficiéncia do repertério de prevengio
adotado e efetuar modificagdes, quando
necessdrias.

L]

durante o periodo. A Informagdo foi
mcdldn através de trés grupos de questdes:

a. 20 questdes para o grupo total, acerca do
conhecimento da transmissdo do HIV. Ex: “as
mulheres podem transmitir o virus™;

b. 11 questdes gerais acerca da doenga. Ex:
“todas as pessoas com HIV apresentam algum
sintoma”; ¢

o

43 questdes s6 para homossexuais. Ex; “s6 o
sexo anal transmite a AIDS”.

A Motivagiio foi avaliada seguindo o modelo
da TAR: com um item para cada intengo estudada:

. discutir sexo com o(a) parceiro(a);

L ¢

usar condons de maneira consistente; e

o

praticar somente o sexo seguro, durante os
proximos dois meses.



Aatitude foi medida por uma escala bipolar do
tipo diferencial seméntico. A norma subjetiva € a
opinido dos referentes foram medidas também em
escalas tipo Likert.

Para as Habilidades Comportamentais foram
usadas duas medidas:

a. uma escala, desenvolvida pelos autores,

medindo a percepso da eficicia dos compor-
ivos da AIDS, e usandoadj
tivos bipolares;
b. d: -dind realizar

os comportamentos preventivos, usando
também adjetivos bipolares.

A avaliagao do comportamento preventivo jé
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através de comunicagdes persuasivas e da téenica de

compromisso piblico. As habilidades seriam passadas

através do ensino da seqiiéncia de comportamentos
€ de um treis em

assertivos e de negociagdo.

Carey e cols. (2000) usaram o IMB para
reduzir o risco de infecgdo pelo HIV em mulheres
jovens, urbanas, de baixa renda. Essas mulheres
constituem nos Estados Unidos o grupo com
‘maior.de risco de adquirir o HIV. O estudo abrangeu
197 mulheres, que foram separadas em dois grupos;
um deles recebeu, em pequenos subgrupos, cinco
sessdes de treinamento em agdes preventivas e foi
incentivado a usar essas habilidades. O segundo,
como grupo-controle, recebeu apenas i
obrea dasatide em geral. Depois de trés

existente foi feita através de sobre
discussoes com os(as) parceiros(as), do uso de
condom e da priica de sexo seguro.

Os resultados mostraram que a informagdo e a
motivagdo ndo se relacionaram como previstas no
‘modelo. Para os homossexuais € 0s estudantes ambas
estio significativamente ligadas as habilidades. Para os
homossexuais as habilidades estdo ligadas ao
‘comportamento preventivo na dire¢do positiva prevista,

semanas, as mulheres que receberam o treinamento
das habilidades apresentaram um aumento no uso do
condom de 26% para 56%, significantemente maior
que o do grupo-controle.

Pesquisas brasileiras
Em 1995, Rique Dias realizou um estudo

proxima da significancia; ¢ os

nos 1e2tm 1
altamente significativa.

No caso dos estudantes, as habilidades estao
significativamente ligadas ao comportamento
preventivo no momento 1 ¢ este ao comportamento,
no momento 2. A 30 também

dedoit ivos da AIDS:

a. 0 uso sistematico do condom e

b. a redugio do nimero de parceiras (Fishbein
1980,1990b).

uma relagio significativa independente com o
comportamento 2, porém ndo com o 1.

Os resultados dessa pesquisa confirmam as
previsdes do modelo para os dois grupos diferentes,
explicando 35% da varidncia obtida no primeiro teste
para os homossexuais ¢ 10% para os estudantes. Ela
serviu de base para a implementago de um programa
de intervengo, no qual seriam inicialmente detectadas
as deficiéncias do grupo-alvo, nas dreas de informagdo
sobre os riscos, motivagdo e habilidades. Durante a

o dividid i d
50 estudantes, quatro grupos para cada um dos
comportamentos. O tipo de informagdo foi variado
segundo o grupo. O primeiro grupo para cada um dos

de cardter positivo, encorajando-o a realizar o
comportamento. O seguinte ouviu uma comunicagio
negativa, ivei i
de ndo adotarem o comportamento preventivo. O
terceiro grupo escutou uma comunicagdo imelevante
falando dos males do tabagismo e o ltimo ndo teve

intervengdo, os partici apos a
informag@o devem poder discutir sua utilidade em suas
situagdes individuais. A motivagdo pode ser trabalhada

e A
a foi medida através d

intengdo comportamental, comparando-se os
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resultados dos quatro grupos, ligados a0 mesmo
comportamento.

No caso do uso do condom, as diferengas
encontradas entre o5 grupos para a intengdo foram
significativas ¢ suas médias foram mais altas no caso da
informagdo positiva, seguida da negativa, da irrclevante
©da ustncia e informasdo. Para o comportamento de

5

baseados na escala de auto-eficicia de Bandura
(1988) representavam as habilidades exigidas pelo
comportamento preventivo; (“Eu sei como persuadir
qualquer parceiro(a) a fazer sexo com camisinha™).
Quatro questdes situacionais; (“Eu tenho certo

compraras ), e uma
sobre o cnmporlamento pessoal preventivo
o i0; (“Vocé usa ou exige

sereduzir
invertida e nfio foram obtidas diferengas significativas
entre elas. Esse resultado parece mostrar claramente o
efeito da reatincia psicologica, possivelmente ligado a0
nivel de interferéncia pessoal, atribuido & sugestio de
diminuir o nimero de parceiras, o que levou os
icij a pois a
média de mnm;ao comportamental mais alta foi a do
grupo-controle (Brehm e Brehm, 1981).

Utilizando o modelo IMC foi realizado, em
2000, pela presente autora, um estudo que investiga o
uso do condom por jovens universitérios durante as
relagdes sexuais. Os pamclpames foram 405

que o seu parceiro use a camisinha, sempre que tem
relagdes sexuais”).

Os resultados mostraram que a informagao
apresentou algumas diferengas de género, com as
mulheres acreditando menos que a AIDS possa ser
percebida pela aparéncia da pessoa, e mais, que ela
ataque o cérebro e o coragdo. No aspecto de
motivagdo, ligado 4 atitude, os homens consideraram
desconfortivel 0 uso do condom, porém as mulheres
0 consideraram indispensavel, sendo o melhor meio
de prevenir a AIDS.

Quanto as crencas comportamentais, 0s

estudantes
quanto a0 sexo e & idade. A maioria (58,8%) tinha
parceiros(as) estaveis, ha mais de dois anos; uma
minoria (10,6%) tinha parceiros(as) ocasionais, ¢
30,6% viviam sos. Para obter os itens de informagdo
em uma etapa prévia, 78 jovens, em sua maioria
mulheres, responderam a um questiondrio com 39
itens sobre os seus conhecimentos acerca da AIDS.
Apenas dez itens foram mantidos, aqueles cujo
namero de respostas corretas foi inferior a 75%, tais
como “A AIDS causa danos ao cérebro”. Ainda nessa
etapa, os participantes responderam a duas perguntas;
uma acerca das vantagens e desvantagens do uso do
condom, e outra indicando trés pessoas cuja opinido
sobre 0 uso do condom seria, por eles, considerada
importante. Uma andlise de contetido levou a seis
crengas comportamentais com o material da primeira
pergunta e a trés crengas normativas com as pessoas
indicadas na segunda.

As varidveis do modelo da Teoria da Agdo
Racional (atitude, crengas, norma subjetiva e
intengdo) compunham o aspecto de motivagio. Um
item de crenga comportamental seria, “falar sobre
AIDS quebra o clima entre os parceiros”. Itens

hi dit: qi sbrao
clima e mostra falta de wnﬁanca entre 0s parceiros;
enquanto as mulheres afirmam mais que o uso do
condom deve ser negociado, através de um didlogo
aberto entre os parceiros, e se acham mais habilidosas
para persuadir ou negociar, mesmo quando o parceiro
& contra. Além de darem maior importancia a opinido
da familia, as mulheres tém maior intengdo de usar o
condom em todas as suas relagdes sexuais.

A pergunta acerca do uso do condom teve
correlagdes positivas altas com as habilidades
requeridas para convencer o parceiro ou parceira a
usé-lo (r=0,397); com a intengdo de fazé-lo (r=0,513);
com a opinido das pessoas relevantes (r=0,326); e com
a disponibilidade para obter o condom (3 ,314).

Una regressio miltipla, usando o grupo total &
tendo como varidvel dependente o comportamento de
se usar o condom, explicou 32,6% de sua varidncia
através da motivagdo, representada pela intengiio

das condigdes eada
habilidade para lidar com o parceiro ou parceira, nessa
ordem. No caso das mulheres, a regressio explicou
29,2% do comportamento através das mesmas
primeiras varidveis, em ordem idéntica.Para dos




homens, 34,3% da varidncia foi explicada pela intengdo
& pela habilidade para se lidar com a situagdo.

Os resultados encontrados mostram o maior
interesse das mulhees pela prevengao e seu esforgo
para irem os homens, q seguro
0 ato sexual sem protegdo. O desenvolvimento das
habilidades de relacionamento entre os sexos antes
de chegarem a0 ato sexual parece ser vital, ¢ as
mulheres aparentam maior motivagio do que os
homens. Elas sdo mais sensiveis & opinido da familia
& em certos casos 4 norma subjetiva em geral; Lopes,
em 2001, usando o modelo de TAR, encontrou para

M.A.D" Amorim

National Institute of Mental Health Multisite HIV
Prevention Trial Group (2001) realizou um estudo
com 3.706 homens e mulheres de baixa renda. O
grupo de controle assistiu a um video sobre HIV
seguido de um curto periodo de perguntas e
respostas. O grupo experimental participou, em sete
encontros de 90 a 120 minutos, de instrugdo acerca
d i e prética da: i

parase
promover o uso do condom, da negociago e do
autocontrole sexual. O controle apds trés meses
mostrou que 27% dos participantes do grupo de

42% d

A tendéncia seis

as mulheres a norma subjetiva 454%

dos 48,3% da explicago total da varidncia da

intengdo de usar o condom. Os homens alcangaram
12,3%, num total de varidncia explicada de 27,4%.

O modelo IMC, com a introdugdo das

se lidar com

meses, (33% e 44%) e aos 12 meses, (34% e 43%).
E necessrio passar aos jovens a consciéncia de

que a relagdo sexual,sendo um comportamento

essencialmente social, implica o mesmo nivel de

o momento da relagdo sexual, parece ser um avango
na luta para se chegar a intervengdes que aumentem o
nivel de prevengio entre os jovens.

Consideragaes finais

A dimensdo social deve ser incorporada as
campanhas de preveng@o da AIDS para se obter uma
vida sexual mais segura. As normas sociais variam
com a cultura ¢ podem ser de grande relevancia no

¢ respeito que as demais atividades
desse tipo, realizadas em situagdes de risco, tais como
os esportes perigosos, e onde as condigdes de
seguranga sdo rigorosamente observadas. Talvez os
jovens devam aprender a associar s relagdes sexuais,

esporte de risco,
© cuidado com a seguranga méxima que a situagio
exige.
Isso torna necessério recorrer-se a programas.
periédicos de treinamento com grupos pequenos,
lend das técnicas usadas nas

do modelo !

Motivagiio, Habilidades, e Fisher e Fisher (1993).
Essa tendéncia tem aparccido em pesquisa sobre
saude, baseada na Teoria da Agdo Racional
(D’Amorim, 1993; Sutton e cols.,1999 e Lopes,
2001). Um enfoque especialmente criativo foi o de
Weir e cols. (2003). Esses autores, com a ajuda da
comunidade,mapearam em duas cidades pequenas ¢
10 centro comercial de uma cidade grande, os locais
freqfientados por pessoas em busca de parceiros(as)
sexuais, e montaram, com sucesso, um programa de
prevengdo junto aos freqiientadores.

As habilidades de prevengdo tém correlacio
alta com o comportamento; as intervengdes que
ensinam tais habilidades tém sido efetivas na
promogo do comportamento de evitar riscos. O

dindmicas de grupo que visam i o controle
pessoal ¢ aumentar a assertividade.
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