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Resumo

Esta pesquisa teve por objetivo verificar o efeito da divulga¢do do conhecimento cientifico do HIV/aids em 3 aspectos: no
conhecimento sobre a doenga, nas atitudes frente ao uso do preservativo e nas representagdes sociais sobre o risco da aids. A
pesquisa foi realizada com adolescentes do ensino médio, sendo composta por dois estudos: um sobre a recepgdo de um video
informativo (recepg¢do ativa e recepgdo passiva) e outro sobre um caso simulado envolvendo uma controvérsia cientifica. Os
resultados evidenciaram que o video informativo, na condi¢@o recepgio ativa, € eficaz no aumento do conhecimento, mas nao
afeta as atitudes dos participantes em relacdo ao uso do preservativo. No caso simulado houve um aumento significativo no
conhecimento cientifico, bem como na favorabilidade das atitudes dos estudantes. Quanto as representagdes sociais sobre o
risco da aids, esta pesquisa evidenciou efeitos independentes na ativacdo de elementos da representacdo. Na recep¢do ativa,
os participantes enfocaram o risco da aids ao sexo e a prevencdo, na recep¢do passiva, ao sexo e a condutas de risco, e no caso
simulado, ao sexo, tratamento e a prevencdo. O risco frente a aids é representado pelos adolescentes como conseqiiéncia da
relacdo sexual desprotegida, pois o elemento sexo aparece como central na representacao.

Palavras-chave: representagdo social, aids, adolescéncia, divulgagio cientifica, conhecimento, atitudes.

DIVULGACION DE LOS CONOCIMIENTOS CIENTIFICOS SOBRE EL SIDA
Y LAS REPRESENTACIONES SOCIALES

Resumen

Este estudio tuvo como objetivo investigar el efecto de la difusion de los conocimientos cientificos sobre el VIH / SIDA en
tres aspectos: el conocimiento sobre la enfermedad, las actitudes hacia el uso del condén y la representacion social sobre el
riesgo del SIDA. La investigacion se llevé a cabo con estudiantes de secundaria, y estuvo conformada por dos estudios: uno
sobre la recepcion de un video informativo (recepcidn activa y pasiva), y otro sobre un caso simulado de una controversia
cientifica. Los resultados mostraron que el video informativo, en la condicién de recepcion activa, es eficaz para aumentar el
conocimiento, pero no afecta las actitudes de los participantes en relacion con el uso del condén. En el caso simulado hubo un
aumento significativo de los conocimientos cientificos y se gener6 una actitud favorable por parte de los estudiantes. En cuanto
a las representaciones sociales de riesgo para el SIDA, esta investigacion mostr efectos independientes sobre la activacion de
los elementos de dichas representaciones En la recepcion activa, los participantes asociaron el riesgo del SIDA con el sexo y la
prevencion; en la recepcion pasiva, con el sexo y las conductas de riesgo, y en el caso simulado, con el sexo, el tratamiento y la
prevencion. El riesgo frente al SIDA es representado por los adolescentes como una consecuencia de tener relaciones sexuales
sin proteccidn, ya que el sexo aparece como un elemento central en la representacion.

Palabras clave: representacion social, SIDA, adolescencia, divulgacion cientifica, conocimientos y actitudes.
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DISSEMINATION OF SCIENTIFIC KNOWLEDGE ABOUT AIDS AND SOCIAL
REPRESENTATIONS

Abstract

This study aimed to assess the effect of the dissemination of scientific knowledge on HIV / AIDS in three aspects: knowledge
about the disease, attitudes toward condom use and social representation of AIDS risk. The research was carried out with
high school students and consisted of two studies: one on receipt of an informational video (active and passive reception)
and one on a simulated case of a scientific controversy. The results showed that the video information, in the condition of
active reception, is effective in increasing knowledge, but does not affect participants’ attitudes regarding condom use. In the
simulated case there was a significant increase in scientific knowledge and a favorable attitude was generated on the part of
students. As for the social representations of AIDS risk, this research showed independent effects on the activation of elements
of these representations. In the active reception condition participants associated AIDS risk with sex and prevention; in the
passive reception, with sex and risk behaviors; and in the simulated case, with sex, treatment and prevention. AIDS risk is
represented by teenagers as a result of engaging in unprotected sex, since sex appears as a central element in the representation.
Key words: social representation, aids, adolescence, scientific diffusion, knowledge, attitudes.

H4 em torno da aids uma complexa rede de interre-
lacdes e significados que, em seu conjunto, articulam di-
mensdes bioldgicas, politicas, sociais, culturais, éticas e
morais. Nesse contexto, interagem, ainda, interesses poli-
ticos e econdmicos, que interferem nos programas de pre-
ven¢do e no avango da ciéncia. E em torno desta doenca
se estruturam, no plano simbdlico, novos significados,
que determinam mudancas no comportamento € marcam
as relagdes sociais, em especial naquilo que diz respeito a
sexualidade (Tura, 2004). Isto nos remete a pensar na im-
portancia das representacdes sociais sobre aids que estdo
sendo elaboradas pelos jovens, ou seja, por esta nova ge-
ragdo que estd construindo sua experiéncia na vida sexual
com a aids.

A pandemia da aids tem gerado intimeros questiona-
mentos, dai a importancia de disponibilizar a populagido
os conhecimentos gerados e acumulados pela ciéncia, de
modo a que esta cumpra seu papel social, oportunizando
beneficios a populagao.

A divulgacio cientifica vem sendo apontada como
instrumento, € mesmo como movimento social capaz de
intermediar o fortalecimento da cidadania e a melhoria da
saide de populagdes, tornando-se, inclusive, instrumento
hébil a efetivac@o de politicas publicas. Portanto, uma re-
flexdo concernente a integracao de aspectos envolvidos na
divulgacio de ciéncia em saude, a partir de ponderacdes
englobando educagdo, linguagem e comunicacdo, bem
como a compreensdo e dominio geral de ciéncia (Bizzo,
2002), poderiam gerar beneficios a sociedade.

Em relagdo a divulgagdo cientifica, a Teoria das
Representacdes Sociais (Moscovici, 1978) tem contri-
buido na compreensdo de como se processa a aquisicao
e o compartilhamento do conhecimento entre diversos

grupos sociais. As representagdes sociais tém na comuni-
cacdo e na conduta seus veiculos privilegiados. A condu-
ta humana ndo se enraiza em uma racionalidade abstrata
ou acdo isolada. E a expressdo de uma sintese complexa
que articula informacdes, valores, simbolos, hébitos, ne-
cessidades, interesses, imagens e desejos, com o sentido
atribuido pelos individuos, em suas relacdes sociais, a um
dado objeto. Assim, para apreender as representagdes so-
ciais de um objeto € necessério aproximar-se do espaco
onde o individuo se comunica e age (Jodelet, 1989).

Um esfor¢o para a divulgagdo do conhecimento cien-
tifico acumulado sobre a aids traria beneficios para a pre-
vencdo desta epidemia, na medida em que a obtengao de
um conhecimento mais aprofundado da doenga, tal como
a forma de atuag@o do virus HIV (virus da imunodeficién-
cia humana) no organismo, a origem do virus, os dados
epidemioldgicos, as formas de tratamento, os estudos so-
bre vacinas teraputicas e preventivas, a solidariedade e
o respeito com os portadores do virus e doentes de aids,
possa ter mais impacto que mensagens preventivas de na-
tureza mais sintética, apenas com a divulgagdo da impor-
tancia do uso do preservativo.

Ao basear o comportamento de protecdo em conheci-
mento cientifico, o adolescente possivelmente terd uma
maior quantidade e qualidade de informacdes sobre essa
doenga, e isso pode propiciar um melhor entendimento
das situagdes de risco. Portanto, acredita-se que € desta
forma que a divulgac@o do conhecimento mais especiali-
zado contribui para a satide: fornecendo informacao cien-
tifica ao adolescente, este tem a possibilidade de estrutu-
rar cognitivamente seu mundo a partir de um maior nu-
mero de dados, o que é de fundamental importancia para
a prevencao ndo so da aids, mas de muitas outras doencas.
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E para divulgacdo desses conhecimentos acumula-
dos pela ciéncia, é necessario meios inovadores de divul-
gacdo, para que os individuos possam agir ativamente na
construcdo do conhecimento, a partir da interagio social.
A partir disso, este estudo se preocupou em verificar o
efeito de dois meios de divulgagio do conhecimento cien-
tifico sobre a aids (video informativo e caso simulado), no
conhecimento, nas atitudes e nas representacdes sociais
de adolescentes do ensino médio.

Uma vez que os participantes de uma interacio esta-
belecam uma relacdo de comunicagdo para uma melhor
constru¢@o cognitiva, ¢ necessirio que eles comuniquem
temas relacionados com seu nivel cognitivo, os quais se
tornam progressivamente mais complexos (Ghiglione,
1990). Para Clermont (1994), o pleno desenvolvimento
dos individuos baseia-se na constru¢do de conhecimen-
tos, ou seja, na motivacdo intrinseca de uma tarefa, na
intensificacio da comunicagdo e da interacdo entre os par-
ticipantes.

Por sua vez, interacdes e representacdes sociais pos-
suem fortes conexdes entre si. Para Moscovici (1978), as
representacdes sociais sdo formadas e disseminadas por
meio das interacdes sociais; elas circulam, cruzam-se e se
cristalizam incessantemente através de uma fala, um ges-
to ou encontro do cotidiano. As interacdes que ocorrem
no decurso das conversacdes possibilitam aos individuos
e aos grupos se tornarem mais familiarizados com objetos
e idéias incompativeis, e desse modo podem lidar com
eles.

Para Bauer e Gaskell (2002), ¢ uma interacdo social
que propicia que os sentidos ou representacdes sociais
possam emergir pela natureza social do grupo, principal-
mente, por meio de uma troca de idéias e de significagdes,
em que vdrias realidades e percepgdes sdo exploradas e
desenvolvidas.

Todas as intera¢cdes humanas que surjam entre duas
pessoas ou entre dois grupos pressupdem representagoes.
Na realidade € isso que as caracteriza. O fato central sobre
as interagdes humanas, escreveu Asch (1952), “é que sdo
acontecimentos, que elas estdo psicologicamente repre-
sentadas em cada um dos participantes” (p. 142).

Ao relacionar interacdes com representacoes, torna-se
pertinente considerar as atitudes como um componente
das representacdes sociais que visa destacar a orientagdo
global em relagio ao objeto de uma representagio, em um
continuum de favordvel a desfavordvel.

No que diz respeito a relacdo entre atitudes e inte-
ragdes sociais, é possivel inferir a existéncia de uma co-
rrespondéncia entre elas. H4 padrdes de interagdo que
indicam atitudes positivas ou negativas frente a diversos

objetos, referentes, por exemplo, a elementos de comuni-
cacgéio ndo-verbal. Mehrabian (1968) foi um dos pesqui-
sadores que verificou que as pessoas preferem ficar mais
proximas de pessoas ou coisas de que gostam, e que apre-
sentam posturas diferenciadas frente a pessoas que lhes
agradam e incomodam. E possivel inferir, portanto, que
interacdes, atitudes e representagdes sociais estio forte-
mente interligadas. Pois € nesse nivel fenoménico das in-
teracdes face-a-face, em que os membros de grupos man-
tém um nivel de comunicacio focalizado em tarefas espe-
cificas, que ocorre a adocdo de modelos cognitivos e de
representacdes seguidos de uma linguagem especifica e
de uma organizagdo social. Segundo Nascimento-Schulze
e Camargo (2000), o conhecimento estd relacionado a
experiéncias interativas, de forma a desafiar o receptor,
motivando-o a chegar as suas préprias respostas, usando
a capacidade interpretativa e representativa.

Camargo, Barbara e Bertoldo (2008) estudaram o efei-
to de dois videos informativos no conhecimento cientifico
sobre o HIV/Aids em 141 estudantes do ensino médio da
cidade de Floriandpolis. O primeiro video apresentava
conteuddos cientificos sobre a aids, e o segundo conteddos
mais popularizados. O experimento pdde evidenciar que
somente a apresentacdo e compreensio do video docu-
mentdrio de contetido mais cientifico, implicaram em au-
mento do conhecimento sobre o HIV/Aids. Evidenciou-
se que a quantidade de informacdo veiculada com fins de
entretenimento para atrair a atengdo dos jovens (no caso,
video mais popularizado) ndo implicou em incremento
significativo ao passo que a qualidade cientifica da infor-
macao parece ter incitado a curiosidade dos alunos, ge-
rando impacto significativo na informacao cientifica.

Um dos motivos que levou a questionar as formas
como estio sendo divulgados os conhecimentos sobre a aids
sdo as altas taxas de contaminacio, principalmente entre os
jovens. E apenas transmitir as informacdes, sem uma possi-
vel interagdo e relagdo com o seu meio, talvez seja um meio
ineficaz de transmissdo do conhecimento. Como fica retra-
tado a partir dos dados da pesquisa realizada por Camargo,
Barbara e Bertoldo (2005), sobre o nivel de conhecimen-
to cientifico a respeito do HIV/aids, que menos da metade
da amostra estudada (262 estudantes de 2° série do ensino
médio da cidade de Floriandpolis), pode ser considerada
bem informada sobre o tema, demonstrando uma caréncia
de contetido e uma provével falha no modo como as infor-
magdes estdo sendo transmitidas aos adolescentes.

Uribe, Orcasita e Vergara Velez (2010) realizaram um
estudo sobre o HIV com 978 estudantes colombianos na
faixa etdria de 10 a 23 anos, verificando que quanto maior
a faixa etdria menor seriam os conhecimentos corretos so-
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bre o virus. Os autores também destacam a importancia
de trabalhos preventivos no grupo dos adolescentes, pois
¢ uma etapa da vida de maior vulnerabilidade.

Ha de se ressaltar que a abordagem atual de divul-
gacdo de conhecimentos da aids ndo tem levado em conta
o conjunto, j4 que mencionam os conteddos de forma iso-
lada e ndo aprofundada. O individuo € apenas um receptor
“passivo” das informagdes referentes a aids. E proporcio-
nar que o jovem receba a mensagem e possa se posicionar
frente a ela é fundamental para a aquisicdo de conheci-
mento e atitudes favoraveis a praticas preventivas.

A referéncia que se pretende estabelecer € no contexto
da utilizacdo do conhecimento gerado pela intera¢do das
individualidades que posteriormente irdo colaborar na for-
macdo de um conhecimento coletivo. Mais do que uma
visdo simplista de aquisicdo de informagdes sobre o HIV/
aids, € sim uma constru¢do de conhecimento dinamico.
Portanto, o presente trabalho buscou investigar o papel da
interacdo na recepcdo de informacdes sobre o HIV/aids e
nas representacdes sociais, por meio de duas estratégias de
divulgacio cientifica: video informativo e caso simulado.

METODO

Trata-se de um estudo qualitativo e quantitativo, de
carater experimental de campo (Bauer & Gaskell, 2002),
que visou investigar a relacdo entre representacdes so-
ciais, conhecimento cientifico e HIV/aids no contexto da
divulgacgdo cientifica. Para tal, foram realizados dois es-
tudos. O primeiro (Estudo A) consistiu na recepcdo de vi-
deo informativo a respeito do HIV/aids, e o segundo (Es-
tudo B), na realizag¢do de um caso simulado sobre o tema.
Os estudos foram complementares e ndo comparativos.

ESTUDO A - RECEPCAO DE VIDEO
INFORMATIVO SOBRE O HIV/AIDS.

Delineamento do estudo

O delineamento antevé manipulag¢do de duas variaveis
independentes: video com discussdo (Vcd) e video sem
discussdo (Vsd). As varidveis dependentes sdo: conheci-
mento cientifico sobre o HIV/aids, atitude frente ao uso do
preservativo e representac@o social sobre o risco da aids.

Participantes
Participaram deste estudo 378 estudantes da 2°* série
do ensino médio de duas escolas publicas da rede Esta-

dual de Ensino da cidade de Floriandpolis, divididos em
dois grupos. A decisdo de envolver estudantes do ensino
médio se justifica pela alta taxa de incidéncia de contami-
nacdo nessa faixa etdria de adolescente.

Os estudantes do grupo Vcd assistiram ao video infor-
mativo e participaram de uma discussdo em grupo sobre
o tema. J4 os participantes do grupo Vsd assistiram ao
video informativo e ndo participaram de nenhuma discus-
s30 em grupo.

Os critérios de selecdo dos estudantes foram: (1) estar
estudando no 2° ano do ensino médio; (2) estar na faixa
etdria adolescente, ou seja, entre 12 e 18 anos, definida
de acordo com o Estatuto da Crianca e Adolescente!; (3)
ser voluntdrio; (4) ndo estar participando de nenhuma ati-
vidade envolvendo o tema aids no momento da coleta de
dados. Ndo houve recusa por parte de nenhum estudante
em participar da pesquisa.

Instrumentos de coleta de dados

Os instrumentos utilizados neste estudo foram dois
questionarios semi-estruturados (questdes abertas e fe-
chadas) e auto-administrados; um video informativo so-
bre a aids; e grupo focal. As questdes que compdem 0s
questiondrios podem ser categorizadas em cinco grupos:

1. Caracteristicas individuais dos participantes: sexo
e idade.

2. Levantamento das representagdes sociais sobre a
aids: foi utilizado um teste de associacdo livre a partir do
estimulo indutor “risco frente a Aids”.

3. Diagndstico sobre o nivel de conhecimento cienti-
fico a respeito do HIV/aids: foi estimado a partir do teste
de conhecimento cientifico do HIV/aids (TCCHA) (Ca-
margo & cols., 2005).

4. Levantamento das atitudes dos jovens frente ao
preservativo: foram medidas por meio de uma escala do
tipo Likert com 5 pontos (de 1 “discordo totalmente” a 5
“concordo totalmente”), composta de 12 itens (Camargo
& Barbard, 2004). 5. Fontes de informag@o sobre o tema
e comportamentos de prote¢do em relacdo ao HIV/aids.

O video “O Risco da Aids na Adolescéncia” apresen-
tado aos alunos, foi produzido a partir de um roteiro ela-
borado por alunos do 2° ano do ensino médio da rede Es-
tadual de Educacdo da Cidade de Floriandpolis. O Video
tem a durac@o de 18 minutos e seu contetdo € divido em
dois momentos: o primeiro conta a histéria de uma ado-
lescente que se contamina com o virus HIV por meio do
namorado. No segundo, a narrativa de dois especialistas

' De acordo com o Estatuto da Crianga e Adolescente, Lei n. 8.069, de 13 de julho de 1990, em seu art. 2°. “Considera-se crianga, para
os efeitos desta Lei, a pessoa até dozes anos de idade incompletos e adolescente aquela entre doze e dezoito anos de idade”.
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(um Infectologista e um Epidemiologista) abordando trés
dimensdes do tema: formas de contaminag@o, tratamento
e prevengao.

Para discussdo do contetido do video informativo foi
empregada a técnica de grupo focal (Bauer & Gaskell,
2002), com o intuito de obter dados acerca da recepcdo
do video informativo. O objetivo do grupo focal foi esti-
mular os participantes a falar e a reagir aquilo que outras
pessoas dizem no grupo. Cada grupo foi composto de 5
(cinco) a 7 (sete) participantes e o foco de discussdo foi o
contetido do video informativo (HIV/aids).

Procedimento de coleta de dados

Primeiramente, foram contatadas as direcdes das esco-
las e solicitada a autorizacdo para a realizacdo da pesqui-
sa. Nessa ocasido o projeto foi apresentado sob a forma de
protocolo de pesquisa em conformidade com os preceitos
éticos de anonimato, participacdo voluntdria, ciéncia dos
objetivos da pesquisa, cuidados com a integridade fisica,
psicoldgica e social dos participantes. As direcoes ja dis-
punham de autoriza¢io dos pais de alunos para atividades
de estudo e prevencio da aids. Esse tipo de atividade faz
parte das recomendagdes da Secretaria Estadual de Edu-
cacdo do Estado de Santa Catarina para a implementacio
de conteddos transversais que t€ém como caracteristicas
o ensino permeado pela Etica, Saide, Meio Ambiente,
Orientagdo Sexual e Pluralidade Cultural, respeitando as
caracteristicas culturais, diversidade dos contextos e dife-
rencas regionais.

Ap6s, foi realizada a selegdo das turmas, de acordo
com o critério previamente estipulado, juntamente com
a coordenacdo pedagdgica da instituicdo. Foram agenda-
das aulas especificas com o consentimento do professor
para realizacdo da coleta de dados conforme adequagio
de tempo e conteddo, para que ndo houvesse prejuizo no
andamento do ano letivo. Foram realizados dois encon-
tros (Tempo 1 e Tempo 2) com cada turma, num intervalo
de tempo de sete dias entre eles.

O primeiro encontro (Tempo 1) teve as seguintes eta-
pas:

Grupo Vcd — apresentagdo do pesquisador e da
pesquisa aos alunos, aplicacdo do questiondrio, visua-
lizacdo do video e discussdo em grupo (duracdo 90 mi-
nutos).

Grupo Vsd - apresentagdo do pesquisador e da pesqui-
sa aos alunos, aplicagdo do questiondrio e visualizagio do
video (duracdo 45 minutos).

O segundo encontro (Tempo 2) envolveu as seguintes
etapas para os dois grupos que participaram da pesqui-
sa: reaplicacdo do questiondrio e realizagdo de uma téc-
nica conhecida como dessensibilizagdo, que consiste em
uma conversa informal com os estudantes com o intuito
de esclarecer as dividas, divulgar e explicar as respostas
corretas do teste de conhecimento cientifico, bem como
informar sobre os Centros de Testagem e Aconselhamen-
to (CTAs). A duragdo desse encontro foi cerca de 60 mi-
nutos.

ESTUDO B - CASO SIMULADO

FParticipantes

Participaram deste estudo 100 estudantes, cinco tur-
mas, da 2* série do ensino médio de uma escola publica
da rede Federal de Educacdo da cidade de Florianpolis.
Os critérios de selecdo das turmas foram os mesmos utili-
zados no Estudo A.

Instrumentos de coleta de dados

Os instrumentos empregados neste estudo foram dois
questiondrios semi-estruturados e auto-administrados
(mesmo do estudo A) e um caso simulado.

O caso simulado intitulado “AIDS-2000% A vaci-

na contra a AIDS” (Martin Gordillo, 2001), traduzido e
adaptado por Bazzo e Pereira (2005), consiste em uma
articulacio educativa de uma controvérsia publica sobre
problemas éticos e politicos que se instauram nos expe-
rimentos sobre vacinas desenvolvidas para o combate do
HIV/aids.

Procedimento de coleta de dados

A selecd@o das turmas foi realizada juntamente com a
coordenagdo pedagdgica da instituicdo e com os profes-
sores das disciplinas de Portugués e Biologia, pois o tema
seria trabalhado pelos mesmos em sala de aula. Foram
realizados 3 encontros com cada turma, durante 3 sema-
nas consecutivas com a durac@o de 2 horas cada.

A coleta de dados ocorreu em hordrio de aula dos estu-
dantes, e foi realizada coletivamente. Um questionario foi
aplicado no primeiro dia (Tempo 1) e o outro no terceiro
encontro (Tempo 2), ou seja, antes e apds o caso simulado
(durag@o 30 minutos).

Cada grupo no primeiro encontro recebeu pastas em
cores diferentes, que representavam o grupo, contendo os
seguintes materiais: uma caneta, uma noticia da imprensa
ficticia, guia do aluno e alguns documentos reais. Os do-
cumentos utilizados na pesquisa foram selecionados com

2 O titulo foi modificado pela autora para: “AIDS — 2006: A vacina contra a AIDS”.
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um més de antecedéncia ao inicio da pesquisa para que as
informagdes sobre o tema fossem atuais no momento da
coleta de dados.

ANALISE DE DADOS DOS ESTUDOS AE B

Primeiramente, para compor a base inicial dos dados
referentes as questdes de caracterizacio dos participantes,
foi realizada analises de estatistica descritiva, relacional,
para dados experimentais - ¢ de Student (diferenca entre
médias) e de variancia (ANOVA e ANCOVA) com o au-
xilio do programa estatistico SPSS (Statistical Package
for the Social Sciences) versdo 11. O objetivo dessas and-
lises foi descrever os participantes nas condigdes experi-
mentais, bem como verificar se houve diferencgas signifi-
cativas entre os grupos (Vcd e Vsd) e o tempo (Tempo 1 e
Tempo 2). Como os estudos A e B foram complementares
e ndo comparativos, ndo foi realizada nenhuma anélise
estatistica relacionando os dados dos dois estudos.

Quanto aos elementos de representaciio os dados foram
recolhidos por associacdo livre de palavras, por estimulo
indutor — risco frente a aids. Cada individuo expressou os
seus pensamentos em relagdo ao tema num maximo de 5
palavras ou pequenas frases. Ndo foi realizado nenhum
tipo de categorizacdo, apenas foram colocados todos os
adjetivos e substantivos no masculino e no singular, e os
verbos no infinitivo. Esse tratamento se baseia, exclusi-
vamente, no critério da raiz etimolégica de cada palavra,
uma vez que qualquer reducdo nos termos do significado
exigiria o recurso de juizes.

Foi realizada uma anélise fatorial de correspondéncias
(AFC), com o auxilio do programa informético Systheme
Portable pour I’Analyse des Données Textuelles — SPADT
(Lebart & Salem, 1988). Os fatores resultantes da AFC
auxiliam na interpretagdo da estrutura e do significado
dos dados, uma vez que definem rela¢des de proximidade
e oposicdo entre pontos (Oliveira & Amancio, 2005).

Para o estudo das representagdes sociais, os fatores
da AFC podem ser interpretados como principios orga-
nizadores que explicitam as similaridades e diferencas da
representacio social em diferentes grupos. Pode ser uma
supra-estrutura, ideal para verificar variacdes no campo
representacional de individuos com caracteristicas dife-
rentes (Doise, Clemence & Lorenzi-Cioldi, 1992; Olivei-
ra & Amancio, 2005).

Aspectos éticos

Sob os critérios estipulados pela Resolucdo 196/96, do
Conselho Nacional de Saude, o projeto foi encaminhado
para o Comité de Etica em Pesquisa com Seres Humanos

(CEPSH) da Universidade Federal de Santa Catarina e foi
avaliado favoravelmente quanto a adequacio de aspectos
éticos de pesquisa. Deste modo, foi aprovado sob o niime-
ro de protocolo 267/06.

DESCRICAO DOS RESULTADOS

Estudo A - Recepgdo de video informativo sobre o HIV/
aids

Participaram deste estudo 378 estudantes, com média
de idade de 16 anos e oito meses e desvio padrdo de 2
anos. Destes, 190 (50,3%) participaram do grupo com
discussdo (Ved); e 188 (49,7%) participaram do grupo
sem discussao (Vsd).

Com relagdo ao sexo dos participantes, no geral, 193
(51,05%) eram do sexo masculino. Quando subdivididos
em tipo de grupo, houve uma equivaléncia com a amostra
global, mantendo-se um pouco mais da metade de indi-
viduos do sexo masculino (51,58% Vcd e 50,53% Vsd)
e o restante, do sexo feminino (48,42% Vcd e 49,47%
Vsd). Nao houve diferenca significativa da varidvel sexo
em relagdo aos grupos [x>=0,279; gl = 1; NS; V (Cramer)
=0,28]. O que indica que as amostras sio homogéneas e
podem ser comparadas.

No que se refere ao relacionamento amoroso, a maior
parte dos participantes, correspondente a 78,31%, decla-
rou ndo ter namorado (a) na época da pesquisa. Com re-
lacdo aos adolescentes que declararam estar namorando
(21,69%) no momento da pesquisa, 65% eram do sexo
feminino. E em termos de experiéncias sexuais, conside-
rando os jovens de ambos os sexos, a propor¢ado de 69,8%
dos participantes declarou ndo ter tido experiéncia sexual
durante sua vida.

Para descri¢do e compreensdo adequada dos resul-
tados, serdo apresentados por dimensdes: 1. Atitude; 2.
Conhecimento; e 3. Representacdo Social.

Dimensdo atitudinal

Ao se comparar as atitudes do grupo Ved e Vsd acerca
do uso do preservativo no Tempo 1, foi observado que os
primeiros tiveram média de 3,94 numa escala de 1 — atitu-
de desfavordvel —a 5 — atitude favordvel — (desvio padriao
0,65), e os participantes do grupo Vsd tiveram média de
4 (desvio padrdo 0,48) pontos. Percebe-se que ambos os
grupos, por ser acima do ponto médio da escala 3, posi-
cionaram-se favoravelmente ao uso do preservativo antes
da condic@o experimental. A diferenca entre os grupos no
Tempo 1 nio foi significativa [¢ = 1,021; gl = 376; NS].
Isso demonstra que a atitude inicial dos grupos ndo di-
feriu, e os grupos podem ser considerados homogéneos.
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No grupo Ved, ap6s a condi¢do experimental (Tempo
2), a média de 3,92 da primeira medida aumentou para
3,94 (desvio padrao 0,61) no Tempo 2; essa diferenca nao
foi significativa [t = 0,56; gl = 187; NS]. Jd em relagdo
ao grupo Vsd, o escore de 4 pontos diminuiu para 3,95
(desvio padrdo 0,49) no Tempo 2, mas este decréscimo
também nao foi significativo [¢ = 1,60; gl = 187; NS].

Dimensdo conhecimento

A respeito das fontes de informacio, cujos participan-
tes obtiveram conhecimento sobre a aids, a escola aparece
como a principal para, praticamente, a totalidade dos alu-
nos (98%). Cerca de dois tercos das informagdes também
sdo fornecidas pela televisao, as revistas e a familia.

Quanto ao conhecimento sobre o HIV/aids que foi me-
dido por meio do Teste de Conhecimento Cientifico sobre
o HIV/aids (TCCHA), os escores das medidas iniciais de
cada grupo (Tempo 1) apresentaram uma pequena va-
riagcdo, mas essas diferencas ndo foram estatisticamente
significativas: 16,66 no grupo Vcd (desvio padrao = 2,52)
e 16,73 no grupo Vsd (desvio padrio = 2,35) [t=0,239
gl=376, NS]. Isso significa que quanto ao conhecimento
inicial sobre HIV/aids, os grupos ndo diferiram, portanto,
podem ser considerados homogéneos.

No grupo Vcd os participantes no Tempo 1 tiveram
uma média de acertos de 16,66 (desvio padrio 2,52), e no
Tempo 2 essa média aumentou para 20,88 (desvio padrdo
1,97). Em relac@o ao grupo Vsd no Tempo 1, os partici-
pantes apresentaram média de 16,73 (desvio padrdo 2,35),
e no Tempo 2 o escore de acertos aumentou para 18,07
(desvio padrao 2,35). Portanto, os participantes do gru-
po Vcd tiveram um conhecimento cientifico sobre o HIV/
aids superior ao dos participantes do grupo Vsd (F
143,307 p< 0,0001).

1372

Dimensdo: representacdo social

A andlise fatorial de correspondéncias foi realizada a
partir de uma tabela lexical de palavras X modalidades
(201 X 6), visando identificar mais claramente as dife-
rengas entre os grupos. As modalidades consideradas fo-
ram: Tempo 1, Tempo 2, Ved e Vsd.

Fator 1: Condutas de Risco X Prevencao
O primeiro fator opde condutas de risco e prevengio
frente ao risco da aids. Trata-se da contraposi¢do mais

marcante dos dados, pois explica sozinha 56,68 % da pro-
por¢do da inércia, com autovalor 0,0303. No aspecto da
conduta de risco, que estd associado a modalidade Vsd,
o risco € representado pelos estudantes como uma con-
sequéncia de comportamentos arriscados, como o uso de
drogas e a relagdo sexual sem o preservativo, podendo
gerar muitas perdas e sofrimento caso o individuo seja
descuidado e venha se contaminar. Aparecem também
elementos preconceituosos, como a prostituicdo e ho-
mossexualismo, como sendo grupos de risco e com maior
probabilidade de se arriscar frente a doenga. Quanto ao
pdélo prevencdo, associado a modalidade Vcd, o risco apa-
rece relacionado tanto a forma de prevengdo sexual, com
o uso do preservativo, quanto a forma de prevengao para
ndo desenvolver a doenca aids, por meio do tratamento.
A angitstia e 0 medo em relag@o a doencga estdo presentes
no pensamento dos jovens, que se apdiam na familia e na
prevencdo como estratégia no combate a aids. Na Tabela
1, pode ser visualizada a oposic@o entre os pélos descuido
€ prevengao.

Fator 2: Doenga X Formas de Contaminacdo

O segundo fator é responsdvel por 24,70% da pro-
por¢ado da inércia e opde dois pdlos: doenca e formas de
contaminag@o. O pélo denominado doenga, agrupou ele-
mentos ligados aos portadores do virus HIV e aos danos a
sadde, que a doenca pode causar. Em relacio ao pélo for-
mas de contaminacdo, organiza elementos que remetem a
vulnerabilidade dos individuos que possuem namorados,
pois se tornam mais expostos as Dsts, devido a confianca
que depositam no parceiro, e acabam ndo utilizando o
preservativo em todas as relagdes sexuais.

Fator 3: Prevencdo X Doenca

Este fator opde dois pélos: Prevencdo e Doenca. O
pdlo prevengdo, associado as respostas dos participantes
no Tempo 2. A prevencdo aparece aqui ligada ao amor e
a confianca no parceiro. Quanto ao pdlo doenca, associa-
do as respostas dos participantes no Tempo 1, organiza
elementos que remetem a conseqiiéncias causadas pela
doenca, como a morte, a baixa imunidade, a deficiéncia
dos 6rgaos, a internac@o hospitalar e a discriminagdo e o
preconceito direcionados aos doentes de aids (Ver Tabela
2).
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Andlise de correspondéncias do Fator 1 (baseada em tabela palavras X modalidades)

Primeiro Descuido Prevencio
Fator ] Cont. Cont.
Modalidades Coord. Absoluta Cos2 Modalidades Coord. Absoluta Cos2
Autovalor Video SD -0,21 24,6 0,7 Video CD 0,21 248 0,70
=0,0303
Inércia = Elementos Coord. All))soorlil‘ta Rfl(; I;"Ia Elementos Coord. All),soorlfl‘ta Rfl(; I;E‘.'a
6.68% " jrogas 20,17 5.9 095  coquetel 044 45 0,84
prostituicao -0,33 4,0 0,90 contato 0,27 4,1 0,71
SeX0 -0,12 6,0 0,97 tratamento 0,35 37 0,92
Africa -041 2.4 0,78 preservar 0,90 33 0,98
homossexualismo -0,28 23 0,60 angustia 0,67 32 0,91
magreza -0,88 2,3 0,82 medo 0,24 2,7 0,99
transfusao -0,29 2,2 0,75 infeccdo 0,50 2,5 0,80
descuido -0,27 2,0 0,98 jovens 0,55 2,2 0,93
Cazuza -0,62 2,0 0,91 prevencao 0,12 2,2 0,50
rock -0,70 2,0 0,71 consciéncia 0,26 1.8 0,71
perdas -0,57 1,6 0,81 anticoncepcional 0,44 1,6 0,95
respeito -0,62 L5 0,82 HIV 0,31 1,6 0,69
sofrimento -0,21 L5 0,84 familia 0,55 L5 0,99
deficiéncia 0,59 1.4 0,64
Tabela 2
Andlise de correspondéncias do Fator 3 (baseada em tabela palavras X modalidades)
Terceiro Prevenciio Doenca
Fator
Modalidades Coord. Al()js(::llltl.ta Cos2 Modalidades Coord. Al():s(:)lllltl‘ta Cos2
Autovalor = Tempo 2 -0,13 23,7 0,33 Tempo 1 0,16 29,2 0,33
0,0100
Inéreia = Elementos Coord. AlI))sO(:‘lil‘ta Rfl(:l I;"la Elementos Coord. All:;)(flfl.ta RZI(; l;:;la
18.63% " fesponsabilidade 0,28 10,2 096  morte 0,07 4,1 0,77
amor -0,61 6,9 1,00 baixa-imunidade 0,41 3.6 0,90
prevencgio -0,11 6,0 0,45 virus 0,12 34 0,82
cautela -0,63 3.6 0,90 inseguranca 0,27 2,7 0,25
seguranca -0,41 3.1 0,35 deficiéncia 0,44 24 0,36
rock -0,43 2.3 0,27 discriminag@o 0,48 2,1 0,61
inconseqiiéncia -0,46 2,0 0,55 relacdo sexual 0,14 2,1 0,91
mulher -0,32 1,9 0,54 infeccdo 0,25 1,8 0,19
consciéncia -0,15 1,9 0,24 hospital 0,27 1,7 0,81
esperanca -0,24 1,8 0,33 contigio 0,32 1,5 0,18
infelicidade -0,43 1,7 0,23 pessoas 0,34 1.4 0,41
namorado -0,43 1,7 0,23
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A Figura 1 apresenta a projecdo no plano cartesiano,
dos Fatores 1 e 3. Os elementos que fazem referéncia ao
uso de drogas, ao descuido, ao sexo sem preservativo, a
morte, a grupo de mulheres contaminadas e a discrimi-
nacdo aos soropositivos estdo proéximos dos das modali-
dades Vsd e Tempo 1, o que enfatiza a visdo dos estu-
dantes relacionando ao risco as formas de contaminacio
e as conseqiiéncias da doenga. Os elementos prevencdo,
esperanga, consciéncia, tratamento, familia, medo, an-
guistia e inconseqiiéncia estdo proximos as modalidades
Ved e Tempo 2. Demonstra-se, assim, que estudantes que
participaram da discussdo passaram a representar 0 risco
da aids como sendo combatido pela prevencao, e na vida
dos portadores do virus e doentes de aids acometidos pela
doenca, eles tém esperanca de que possa haver uma vida
saudavel, desde que disponham de tratamentos adequados.

Portanto, pode ser visualizado o efeito das condicdes
experimentais nas representacdes sociais dos estudantes
do ensino médio. Quanto ao efeito da varidvel grupo Vcd,
os estudantes tendem ativar elementos apds a partici-
pacdo no experimento, cujas varidveis estdo relacionadas
a sexo, prevencio e tratamento. Logo, o risco da aids é
visto pelos adolescentes como ligado as relagdes sexuais
sem o uso do preservativo, entretanto pode ser combatido
com os instrumentos de prevencdo e de tratamento aos
doentes. No que € pertinente aos participantes do grupo
Vsd, os elementos sexo, descuido e drogas, sdo ativados
e passam a relacionar o risco ao descuido nas relacdes

Fatro 3 : Doenga X Formas de Gontaminagio

sexuais sem o preservativo e ao uso de drogas, que tornam
os adolescentes mais vulnerdveis as doencas sexualmente
transmissiveis, em particular, a aids.

ESTUDO B - CASO SIMULADO

Participaram deste estudo 100 estudantes, com média
de idade de 16 anos e nove meses (desvio padrao de 2
anos), composta por 60% de homens.

Quanto ao relacionamento amoroso, a maior parte
dos participantes, correspondente a 70%, declarou nio
ter namorado(a) na época da pesquisa. Dos estudantes
que tinham namorado(a) (30%), mais da metade era do
sexo feminino (56,7%) e namoravam ha mais de 6 meses
(62,1%). Nao existe relacio significativa entre sexo e na-
moro [y =4,96; gl = 1; NS].

Dimensdo atitudinal

Quanto a atitude frente ao uso do preservativo os par-
ticipantes tiveram média de 3,94 (desvio padrao 0,59) no
Tempo 1, aumentando para 3,96 (desvio padrdo 0,55) no
Tempo 2. Essa diferenca foi estatisticamente significati-
va (F e = 97,070; p<0,001). Percebe-se que tanto antes
como apds a condi¢do experimental, por ser acima do
ponto médio da escala, 3, os estudantes posicionaram-se
positivamente ao uso do preservativo, mas houve influén-
cia da simulacdo para que os estudantes se tornassem ain-
da mais favoraveis.

03 I namorsdo
¢ infeliciclace
contégio
04
respaito
Cazza
magreza
° .. DIEsenar
rock
perdag
<04
Daia_ iach .
08 04 04 08
Eator 1. Condutas de Risco X Prevengdo

Figura 1. Representacdo gréfica dos resultados da andlise de correspondéncias dos Fatores 1 e 3.
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Dimensdo conhecimento

A respeito das fontes de informagdo nas quais os par-
ticipantes obtiveram conhecimento sobre a aids, a esco-
la aparece como a principal para quase todos os alunos
(97,8%)., juntamente com a televisdo (89,9%). Cerca de
dois tercos das informacdes sdo fornecidas pela familia,
revistas e amigos.

Em relacdo ao conhecimento cientifico no Tempo 1,
antes da participagdo no caso simulado, os estudantes
apresentavam uma média de acertos de 15,91 (desvio pa-
drdo 2,73), e no Tempo 2, depois do caso simulado, essa
média aumentou para 21,30 (desvio padriao 1,69) acer-
tos. A diferenca de escores entre o Tempo 1 e o Tempo
2 foi estatisticamente significativa [t = 17,445; gl = 99;
p< 0,0001], com o tamanho do efeito considerado grande.

Representacdo Social do Risco frente a Aids.

A andlise fatorial de correspondéncias foi baseada em
uma tabela lexical com as palavras evocadas como linhas
e as modalidades (Tempo 1, Tempo 2, TCCH aprovado
e TCCH reprovado) como colunas (54 X 4). O Phi2 total
da andlise foi de 0,0903, sendo extraidos dois fatores, que
explicaram 100% da proporc@o inércia e serdo explorados
separadamente.

Fator I: Politicas Publicas X Condutas de Risco

O primeiro fator opde politicas puiblicas e condutas de
risco frente ao risco da aids. Trata-se da contraposicio

Tabela 3

mais marcante dos dados, pois explica sozinho 70,20 %
da propor¢io da inércia, com autovalor 0,0634. No aspec-
to de politicas publicas, que estd associado as palavras
evocadas no Tempo 2, o risco frente a aids € representado
como uma estratégia preventiva, realizada por meio de
acOes governamentais no combate a doenga. Os elemen-
tos mais marcantes sdo: vacina, educacdo, prevengdo,
amor, cura, tratamento, ignordncia, criancas, coquetel e
sofrimento. Quanto as condutas de risco, associadas as pa-
lavras evocadas no Tempo 1, sdo consideradas como uma
falta de cuidado, principalmente nas relagdes sexuais, no
uso de drogas ligadas as relacdes sexuais homossexuais
e na prostitui¢do, ou seja, € um comportamento que gera
sofrimento e dor aos individuos que se arriscam em re-
lagdes sexuais sem o uso do preservativo ou com o uso de
drogas, como pode ser visualizado na Tabela 3.

Com base nos dados, os individuos antes de participar
da simula¢@o tinham uma representacio do risco relacio-
nado ao comportamento individual, principalmente ao
sexo sem protecdo e ao uso de drogas. Ap6s a simulagio,
houve uma mudanca nessa representa¢do, em que 0s par-
ticipantes enfocam elementos ligados a uma acdo preven-
tiva mais ampla, principalmente voltada a educacdo. O
sentimento de amor e a busca por formas de tratamento
para erradicar a doenca aparecem de forma marcante no
segundo momento.

Andlise de correspondéncias do Fator 1 (baseada em tabela palavras X modalidades)

Primeiro Politicas Piiblicas Condutas de Risco
Fator
Modalidade  Coord. " Cos2 Modalidade  Coord. O Cos2
Autovalor = Depois do CS -0,31 38,2 0,89 Antes do CS 0,32 393 0,89
0,0634
Inéreia ) Elementos Coord. All::(flfl.ta Rl:l(; I;:;,a Elementos Coord. All))sot:'lil.ta Rle)l(; I;g"]a
70,20 vacina -0,63 9,6 0,82 relacdo-sexual 0,67 5,8 0,95
educacdo -0,63 8,0 1,00 dor 0,84 5.3 1,00
prevengdo -0,24 73 0,99 precaucdo 0,84 53 1,00
amor -0,90 45 0,95 drogas 0,29 45 0,90
cura -0,52 4,1 0,95 sangue 0,31 4.4 0,85
tratamento -0,36 34 0,97 preservativo 0,15 3,0 0,85
ignorancia -0,60 33 0,86 gay 0,53 2,1 0,85
criangas -0,52 3,1 0,53 sem-cura 0,53 2,1 0,85
coquetel -0,65 23 0,86 prostitui¢do 0,53 2,1 0,85
sofrimento -0,44 2,2 0,89 fraqueza 0,43 2,0 0,71
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Fator 2: Formas de Prote¢io X Dados Epidemiol6-
gicos

O segundo fator € responsédvel por 28,80% da propor-
¢do da inércia e opde dois pdlos: formas de protecdo e
dados epidemioldgicos. O pdlo formas de protecao, asso-
ciado aos participantes reprovados no TCCHA, agrupou
elementos relacionados a responsabilidade dos individuos
em se proteger contra o virus HIV. Em relacdo ao pélo da-
dos epidemioldgicos, que estd associado aos participantes
que foram aprovados no TCCHA, e organiza elementos
que remetem a categorias de exposicdo ao virus da aids
e a condi¢des socioecondmicas, principalmente de paises
subdesenvolvidos, que tornam grande parcela da popu-
lacdo vulnerdreis aos riscos de contaminacdo pelo virus
HIV. Os dados podem ser visualizados na Tabela 4.

Pode ser observado o efeito desta condicdo expe-
rimental nas representacdes sociais dos estudantes do
ensino médio. Logo, os elementos prevencdo, doenga,
educacdo e tratamento sdo ativados pelo caso simulado,
fazendo com que o risco da aids seja representado pelos
estudantes como causador de uma doenga, mas que pode
ser combatida por meio da prevencdo, de estratégias edu-
cativas e com o tratamento para os portadores do virus
HIV e doentes de aids

DISCUSSAO

O primeiro estudo tratou da recep¢ao de um video in-
formativo (recepcio ativa e recepgilo passiva), € o segun-

Tabela 4

do, de um caso simulado envolvendo uma controvérsia
cientifica.

O grupo “video com discussdo” serd chamado de con-
dicdo experimental receptor ativo, e o grupo “video sem
discussdo”, de condicdo experimental receptor passivo,
de acordo com a definicdo de Orozco-Gémez (2002) e
Martin-Barbero (1995).

Na dimensao atitude, o objeto de estudo foi o uso do
preservativo nas relacdes sexuais. Nas condigdes experi-
mentais de recepcdo ativa e recepcdo passiva nao hou-
ve influéncia nas atitudes, ou seja, os estudantes ja eram
favordveis e permaneceram assim apds 0s experimentos.
Mesmo que as atitudes diante do uso do preservativo nao
tenham tido um aumento, tal fator ndo pode ser considera-
do negativo, ao contrario, pode-se ainda inferir que houve
um fortalecimento das atitudes diante do uso do preser-
vativo. Hé autores, como Rodrigues, Assmar e Jablonski
(2009), que apontam a comunicacdo como um meio de
fortalecer atitudes e modelos de conduta, uma vez que
dissemina informagdo e valores. Além disso, pesquisas
anteriores, também voltadas para adolescentes (Camargo
& cols., 2008), detectaram que o uso de video com abor-
dagem cientifica ou popularizada diminui a tendéncia fa-
vordvel dos estudantes diante o uso do preservativo. Tais
autores argumentaram que estes recursos produzem medo
e, consequentemente, uma reacdo de negacdo do risco
percebido da relagdo sexual desprotegida, fato que ndo
ocorreu aqui.

Andlise de correspondéncias do Fator 2 (baseada em tabela palavras X modalidades)

Segundo Formas de protecio Dados epidemiologicos
Fator
. Cont. . Cont.
Modalidade Coord. Absoluta Cos2 Modalidade Coord. Absoluta Cos2
Autovalor = TCCHA - 0,32 554 0,59 TCCHA - 0,13 22,1 0,59
0,0269 Reprovado Aprovado
Inéreia = Elementos Coord. Porc. Por?. Elementos Coord. Pore. Por?.
20.80% Absoluta Relativa Absoluta  Relativa
s 4
perigo -0,49 9,4 1,0 imunidade 0,53 8,7 0,9
prote¢do -0,38 5,2 1,0 satde 0,72 6,9 0,77
HIV -0,23 24 0,42 pobreza 0,5 6,6 1,00
responsabilidade -0,42 23 0,43 criancas 0,49 6.4 0,47
descuido -0,25 1,9 1,0 Africa 0,27 5.8 0,86
infeccdo -0,25 1,9 1,0 viadagem 0,56 5,4 0,97
vacina 0,30 5,1 0,18
fraqueza 0,28 2,0 0,29
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Com relag@o a dimensdo conhecimento cientifico so-
bre o HIV/aids, na condiciio experimental recepcao ativa,
houve um aumento significativo do conhecimento. Em
relacdo a condicdo experimental passiva, também ndo
pode ser descartado que houve um aumento no conheci-
mento, embora ndo tdo expressivo como na condi¢do ex-
perimental recep¢do ativa, como pdde ser visualizado na
descricdo dos resultados. A participa¢do dos estudantes
de uma discussdo em grupo ap6s a visualizacdo do video
foi um elemento central na apreensio dos contetidos. Para
Nascimento-Schulze (2000), o conhecimento estd rela-
cionado a experiéncias interativas, de forma a desafiar o
receptor, motivando-o a chegar as suas proprias respostas,
usando a capacidade interpretativa e representativa. Nesta
pesquisa, a condicdo experimental de recep¢do ativa pos-
sibilitou que os estudantes pudessem interpretar e elabo-
rar o conhecimento de uma forma mais efetiva, devido ao
aumento no conhecimento cientifico.

Em virtude desses resultados, parece necessério des-
tacar o estudo de Camargo, Barbard e Bertoldo (2008)
sobre a influéncia de videos informativos no conhecimen-
to sobre o HIV/Aids de estudantes do ensino médio. Os
autores pesquisaram dois filmes diferentes: um apresen-
tava uma abordagem mais cientifica (Série Educacgao Se-
xual, 1995) e outro, em contrapartida, mais popularizada
(Amor, Vida. Viva!, 1990), utilizando o mesmo instru-
mento de medida desta pesquisa (Teste de Conhecimento
Cientifico - TCCHA).

E para destacar as diferencas dos resultados encon-
trados entre o estudo de Camargo e cols. e este estudo
de recepcdo de video informativo, serdo considerados
apenas os escores entre a primeira e a segunda medida
do TCCHA. No estudo de Camargo e cols. (2008) os es-
tudantes que visualizaram o video cientifico tiveram um
aumento do nivel de conhecimento cientifico em relacdo
a primeira medida do TCCHA de 1,25, mas em relagio ao
video popularizado o aumento no escore foi de 0,2. Nesta
pesquisa os estudantes que participaram da visualizagido
do video com recepg@o ativa tiveram um aumento em re-
lacdo a primeira medida de 4,22 e no video com recepcao
passiva foi de 1,32.

Ao considerar, exclusivamente, a diferenca das médias
entre os estudos, pode-se comprovar a importancia da in-
teratividade na condic@o experimental recepcao ativa para
o aumento do conhecimento. Cabe esclarecer que o video
utilizado nesta pesquisa é semelhante ao video cientifi-
co utilizado na pesquisa de Camargo e cols. (2008), pois
também enfoca na mesma propor¢ao contetdos cientifi-
cos apresentados por especialistas da drea de satde (epi-
demiologistas e infectologistas), bem como histérias de
pessoas que vivem e convivem com o HIV/Aids.

Foi possivel concluir que o video se apresenta nesta
pesquisa como um importante meio de divulgacdo do
conhecimento cientifico sobre o HIV/aids, que poderia
ser utilizado com mais freqiiéncia por estudiosos da co-
municacdo de massa. Além disso, Camargo e Barbard
(2004) ressaltam que o filme ¢ uma das midias preferidas
dos adolescentes. Hovland ja destacava, em 1954, que o
filme € um meio particularmente poderoso de divulgagio
de informagoes, pois utiliza tanto recursos visuais como
auditivos, facilitando, assim, a apreensdo dos conteddos.

Na dimensdo representacdo social a condi¢do expe-
rimental recep¢do ativa fez com que novos elementos
relacionados a prevengdo fossem introduzidos na repre-
sentacdo. A condi¢do experimental recep¢do passiva in-
troduziu elementos ligados ao sentimento de responsabi-
lidade do préprio sujeito em relagdo ao risco, ao medo da
contaminag@o pelo virus HIV e a tristeza de pessoas que
vivem e convivem com o HIV/aids.

Com relacdo ao caso simulado, a atitude dos estudan-
tes em relagdo ao uso do preservativo, mesmo que favo-
rdvel, tornou-se mais favordvel ainda apds a simulagdo.
Isso demonstra que o processo de compartilhamento e
discussao do conhecimento afeta significativamente as
atitudes dos estudantes, e vai ao encontro do que ¢ des-
crito por Rodrigues e cols. (2009), isto €, o processo de
interacdo social, mediante a transformacio da informagio
ou da experiéncia, gera mudanca nas atitudes.

Na dimensdo conhecimento, o processo de compartil-
hamento de informacdes sobre o HIV/aids entre os estu-
dantes afetou o conhecimento cientifico dos estudantes de
forma expressiva, uma vez que se observou um aumento
de conhecimento cientifico considerdvel entre a primeira
e a segunda medida do teste. Isso confirma que o pleno
desenvolvimento dos individuos se baseia na construcio
de conhecimentos, ou seja, na motivacdo intrinseca de
uma tarefa, na intensificacdo da comunicagdo e da inte-
racdo entre os participantes (Clermont, 1994). Para Abric
(1996), toda comunica¢do ¢ uma interacdo, apontada
como um fendmeno dindmico que produz transformacio.

O efeito do caso simulado na ativacio de elementos da
representacio social dos estudantes do ensino médio nes-
te estudo indicam uma transformagdo na representagio.
Antes da participacdo dos estudantes no caso simulado,
existia uma dicotomia dos elementos relacionados ao ris-
co, de um lado aparecia o preservativo como forma de
combate ao risco de contaminacio, e do outro, as conse-
qiiéncias e o preconceito relacionado a doenga. Apds o
caso simulado houve modificacdo desses fatores e o risco
passou a ser relacionado a prevencio, e elementos novos
como educagdo, amor, cura e tratamento aparecem liga-
dos a representac@o do risco sobre a aids.
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Guimelli (2003) salienta que, para um evento gerar al-
gum efeito nas representacdes sociais, este deve ser con-
siderado importante para o grupo. Para o autor, quando
um evento importante para o grupo modifica as circuns-
tancias nas quais se encontram os sujeitos, as praticas so-
ciais se transformam e, em conseqiiéncia, algumas novas
praticas aparecem. A partir disto, as praticas novas vém
ativar os esquemas que as prescrevem e observa-se, pro-
gressivamente, uma mudanga no estado da representagao.
O processo de transformacio das representacdes sociais
toma formas diferentes, de acordo com o fato de as novas
praticas estarem ou ndo em contradi¢do com as represen-
tacdes antigas.

Para complementar o entendimento dos efeitos que
os estudos sobre recepcio de video informativo e sobre
o caso simulado tiveram no conhecimento cientifico, na
atitude e na representacio social do risco referente a aids,
serd tragado um paralelo entre os dois estudos.

Em relacdo ao conhecimento cientifico sobre o HIV/
aids, a pesquisa evidenciou diferencas expressivas entre
as trés condi¢Oes experimentais: receptor ativo, receptor
passivo e caso simulado. Todavia, o caso simulado foi o
que mais elevou o conhecimento dos adolescentes.

Isso pode ser explicado de acordo com a triade do
conhecimento descrita por Markova (2006): Alter-Ego-
Objeto. Para a autora, todo o conhecimento dial6gico ¢é
gerado a partir do processo desses trés componentes. Nao
pode haver comunicagdo alguma, a menos que os partici-
pantes se juntem pela tensdo, de tal forma que esta acdo
social, marcada pelas oposi¢des em tensdo, seja negocia-
da, avaliada e julgada. Neste trabalho, o Alter (estudante),
o Ego (grupo) e o Objeto (representacio social do risco)
estiveram em constante relacdo de tensdo e dialogicidade,
o0 que gerou a transformagdo do conhecimento.

Quanto a representacdo social do risco diante da aids,
as andlises demonstraram que a condi¢iio experimental
recepgdo ativa ativou elementos relacionados ao sexo e a
prevengdo. Logo, o risco da aids € visto pelos adolescen-
tes como ligado as relacdes sexuais sem o uso do preser-
vativo, entretanto, pode ser amenizado com a prevencao.
No que € pertinente a condi¢do experimental receptor pas-
sivo, os elementos sexo, descuido e drogas sdo ativados
ap6s essa condicdo experimental, e os estudantes passam
a relacionar o risco ao descuido nas relacdes sexuais sem
o preservativo e ao uso de droga, que permite que os ado-
lescentes fiquem mais vulnerdveis a doengas sexualmente
transmissiveis, em particular, a aids. E no caso simulado
os elementos sexo, prevencdo, doenca e tratamento foram
ativados.

Mas mesmo com elementos diferentes em cada con-
dicdo experimental, os adolescentes possuem um tnico

nicleo relacionado ao risco: o sexo, apresentando, assim,
uma representacdo social do risco frente a aids ligada a
relagdo sexual, que pode ser amenizado por meio de es-
tratégias preventivas, como o uso do preservativo e o cui-
dado com as pessoas que vivem e convivem com o HIV
e a aids.

E essencial destacar a influéncia do delineamento do
estudo nos resultados. Na condi¢io experimental passiva,
os estudantes tiveram um nivel de interacio pequeno, pois
ndo se pode descartar as interacdes interpessoais que oco-
rrem em sala de aula, sem a influéncia da pesquisadora; ja
na condi¢do experimental recepgao ativa, essa interacao
pode ser considerada moderada, pois foi realizada uma
discussdo em grupos. A pesquisa do caso simulado teve
uma interagdo considerada alta, j4 que os participantes
puderam interagir no seu préprio grupo de pertenca e com
os outros grupos durante o debate provido pela pesquisa-
dora, o que pode ter influenciado na modificacio da repre-
sentagdo social desse grupo.

CONSIDERACOES FINAIS

Para que se promova a saide, sdo necessarias acoes
educativas, persuasivas e motivacionais, que proporcio-
nem ao individuo e ao grupo, os meios necessarios para
a melhoria de suas condi¢des de satide. Torna-se impres-
cindivel pensar na aids como uma doenca presente na
sociedade, e disponibilizar & popula¢do conhecimentos e
atividades visando a educag@o, ao controle e a prevengao
da transmissdo do HIV € uma necessidade premente.

Na comunicac@o as representacdes sao transformadas
por meio das influéncias reciprocas entre os individuos,
com medidas de negocia¢des implicitas no curso das con-
versagdes, nas quais as pessoas se orientam para mode-
los simbdlicos, imagens e valores compartilhados. Nes-
se processo, as pessoas adquirem um repertério comum
de interpretacdes e explicacdes, regras e procedimentos
que podem ser aplicados a vida cotidiana. Longe de se-
rem receptores passivos, pessoas € grupos pensam por si
mesmos, produzem e comunicam incessantemente suas
préprias e especificas representacdes e solugdes (Mosco-
vici, 2003).

Os estudantes ao representarem o risco, predominan-
temente relacionado ao sexo e a prevengdo, s6 reforcam
ainda mais a busca por estratégias preventivas mais efi-
cazes, para que esses elementos sejam mais trabalhados,
fortalecendo a prevencdo. Todavia, se comprova que as
estratégias ndo devem estar focadas apenas na importan-
cia do uso do preservativo, mas sim enfocar, concomi-
tantemente, elementos com os quais o adolescente possa
se posicionar e construir suas idéias e conhecimentos de
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formas mais dindmica e eficaz. A abordagem em termos
de comportamento sexual conduz, como destaca Aposto-
lidis (2006), a uma visao individualista e métrica da vida
sexual em detrimento dos significados, dos sentimentos,
das representacdes e das dinamicas relacionais ligadas as
vivéncias sexuais.

As contribuicdes mais significativas deste estudo po-
dem ser descritas em dois tépicos. O primeiro diz respeito
a eficicia do contexto de interagcdo no compartilhamento
e apreensdo de novos conhecimentos cientificos sobre o
HIV/aids, o que pode servir de ponto de partida para es-
tudos futuros: divulgagdo/interacdo/aids, e ser considera-
do como um passo fundamental para ampliar estratégias
preventivas envolvendo a faixa etdria adolescente; além
da comprovacdo da eficicia dos dois meios (recepgdo de
video e caso simulado) de divulga¢do do conhecimento
cientifico, no aumento do conhecimento dos estudantes.

E o segundo refere-se a pesquisa experimental nas
representacdes sociais. Para Jodelet (1986), as represen-
tacdes sociais no marco experimental tém demonstrado
amplamente a relacdo existente entre o sistema de inter-
pretacdo que elas proporcionam e as condutas que guiam.

Pesquisas futuras podem se pautar pela identificagdo
de novos efeitos de estratégias preventivas, em conjunto
com a recep¢do mais ativa da informacdo. Mesmo que
este estudo tenha se pautado nos efeitos de duas metodo-
logias diferentes de divulgacdo do conhecimento, ainda
resta a descoberta de outras formas de divulgagdo, como
as revistas, os jornais, os museus de ciéncias, as expo-
sicdes, etc. Mas todos eles atrelando a interagdo/dialo-
gicidade/grupo e ndo a interacdo homem/objeto, para o
compartilhamento do conhecimento cientifico.

Além disso, recomenda-se que com essas estratégias
sejam abordados, conjuntamente, temas relacionados a
sociedade do risco e a divulgagdo cientifica, j4 que o indi-
viduo estd em completa intera¢do com os acontecimentos
cientificos. Na vida cotidiana estd presente ndo somente a
aids, mas bombas atdmicas, aquecimento global, transgé-
nicos, etc. Para que se possa aprofundar os estudos sobre
ainseguranga bioldgica e social (Jodelet & Scipion, 1992)
que a sociedade vive atualmente.

Desta forma, é importante desenvolver programas em
que o adolescente leve em conta os diversos processos de
construcdo de conhecimento sobre a doencga, os riscos e
as formas de prevencdo. Além disso, as informacdes aqui
pesquisadas permitem uma compreensao mais fundamen-
tada a respeito da dindmica interacional, que envolveu es-
tes dois estudos na adolescéncia. Isso constitui um valio-
so material de apoio a atuag@o de profissionais de saidde,
com vistas a melhoria na qualidade da prevencao.
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