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RESUMO

Objetivos: compreender de que maneira mulheres soropositivas exercem e interpretam a sexualidade;
analisar as representacdes sociais de mulheres soropositivas para o HIV. Método: estudo qualitativo,
descritivo/exploratério, fundamentado na Teoria das Representacdes Sociais, desenvolvido com doze
mulheres soropositivas para o HIV, participantes do grupo Cidadds Positivas, cadastradas no servico de
referéncia em Maceio-Alagoas, conforme aprovacdo do Comité de Etica em pesquisa da UFAL com protocolo n°
14535413.8.0000.5013. Foi utilizado formulario semiestruturado e os dados foram submetidos a técnica de
analise de conteldo. Resultados: dos temas recorrentes, emergiram: como e com quem contraiu o HIV/AIDS?;
A vida sexual pos-diagndstico HIV/AIDS; O uso do preservativo; A dificuldade de negociacdo para o uso do
preservativo; e Inseguranca para falar da condicdo sorologica com o parceiro. Conclusdo: as dificuldades
referidas para o exercicio da sexualidade estao relacionadas a transmissiao, gerando impacto negativo na
sexualidade, sentimentos de culpa, raiva e medo de revelar-se ao parceiro. Descritores: Mulheres; HIV;
Sexualidade.

ABSTRACT

Objectives: to understand how HIV women practice and interpret sexuality; to analyze the social
representations of women seropositive for HIV. Method: qualitative, descriptive and exploratory study, based
on the Social Representations Theory, developed with twelve women with HIV, Positive Citizens Group
participants, enrolled in the referral service in Maceio-Alagoas, as approval of the Ethics Committee in
Research of UFAL with Protocol number 14535413.8.0000.5013. A semi-structured form was used, and the
data were subjected to content analysis technique. Results: of the recurring themes emerged: how and with
whom did you get HIV/AIDS? ; Sexual life after HIV/AIDS diagnosis; Condom use; The difficulty of negotiating
for condom use; and Insecurity to talk about the serological condition with her partner. Conclusion: the
difficulties for the exercise of sexuality are related to the transmission, generating negative impact on
sexuality, feelings of guilt, anger and fear to tell to her partner. Descriptors: Women; HIV; Sexuality.

RESUMEN

Objetivos: comprender de qué manera mujeres seropositivas ejercen e interpretan la sexualidad; analizar las
representaciones sociales de mujeres seropositivas para VIH. Método: estudio cualitativo,
descriptivo/exploratorio, fundamentado en la Teoria de las Representaciones Sociales, desarrollada con doce
mujeres seropositivas para VIH, participantes del grupo Ciudadanas Positivas, inscriptas en el servicio de
referencia en Maceid-Alagoas, conforme aprobacion del Comité de Etica en Investigacion de la UFAL con
protocolo n° 14535413.8.0000.5013. Fue utilizado un formulario semi-estructurado, y los datos fueron
sometidos a la técnica de analisis de contenido. Resultados: de los temas recurrentes, surgieron: ;como y con
quién contrajo el VIH/SIDA?; La vida sexual post-diagnostico VIH/SIDA; El uso del preservativo; La dificultad
de negociacion para el uso del preservativo; e Inseguridad para hablar de su condicion serolégica con el
compaiero. Conclusion: las dificultades referidas para el ejercicio de la sexualidad estan relacionadas a la
trasmision, generando impacto negativo en la sexualidad, sentimientos de culpa, rabia y miedo de hablarlo
con el compaiero. Descriptores: Mulheres; HIV; Sexualidade.
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INTRODUCAO

O presente estudo trata sobre as
representacoes sociais de mulheres
soropositivas para o HIV acerca da
sexualidade. O interesse pelo tema teve inicio
em uma disciplina ofertada na graduacao, na
ocasiao de um debate sobre a ascensao do
numero de mulheres infectadas, por ser a AIDS
uma doenca sexualmente transmissivel. O
modo como estas mulheres exercem a
sexualidade foi uma necessidade de
investigacao estabelecida pelas autoras,
sendo, portanto, definido o objeto de estudo.
Outro fator determinante para a escolha do
objeto de estudo foi a escassez de producao
cientifica acerca desta tematica no estado de
Alagoas.

As representacdes sociais sao uma série de
opinides, explicacoes e afirmacdes que sao
produzidas, de forma estruturada, a partir do
cotidiano dos grupos, tendo a comunicacao
um importante papel nesse processo.’ A
representacao social é uma forma de
conhecimento social do senso comum, que
forma um saber geral e funcional para as
pessoas, servindo para que a atividade mental
de grupos e individuos possa relacionar-se com
as situacdes, acontecimentos, objetos e
comunicacdes que lhes dizem respeito.?

Desde seu inicio, o cenario da epidemia de
HIV/ AIDS vem se modificando no Brasil e no
mundo, o que se reflete em alteracdes do
perfil epidemiologico das pessoas vivendo com
HIV/AIDS.? Esta sindrome é uma manifestacio
clinica avancada da infeccao pelo virus da
imunodeficiéncia humana (HIV-1 e HIV-2), que
€ um retrovirus constituido de RNA, da familia
Retroviridae, da subfamilia dos lentivirus. A
infeccao pelo HIV leva a desregulacao
imunitaria devido a uma  supressao
progressiva, especialmente, da imunidade
celular. O HIV é transmitido por contato
sexual desprotegido, injecao percutanea de
sangue contaminado ou, no periodo perinatal,
da mae para o feto.’

Embora os primeiros casos clinicos de AIDS
tenham sido detectados em maio de 1981, em
Los Angeles e Sao Francisco, EUA, em doentes
do sexo masculino e homossexuais com
quadros exoticos de pneumonite por P. carinii
e sarcoma de Kaposi. Uma analise
retrospectiva, clinico- epidemiologica, pode
reconhecer a presenca da doenca na Africa
Equatorial, a partir de 1960, em simios, e,
posteriormente, em 1965, em nativos
africanos. Supbe-se, portanto, que o HIV
tenha origem africana.® J4 no Brasil, os
primeiros casos de AIDS confirmados foram em
1982, no estado de Sao Paulo. Do total de
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casos de AIDS, mais de 80% concentram-se nas
regides Sudeste e Sul. O Sudeste é a regiao
mais atingida desde o inicio da epidemia e,
apesar da alta taxa de incidéncia, mostra
moderada estabilizacdo desde 1998.°

A discussao sobre vulnerabilidade no
universo do HIV/ AIDS em homens e mulheres
é recente, pois até entao o tema era tratado
como um problema de saude de grupos
considerados de risco. Estudos atuais ja
identificaram que a dinamica da disseminacao
do virus HIV/AIDS tem sido desigual junto aos
grupos vulneraveis da populacdo e esta
diretamente relacionada ao comportamento e
ao ambiente de risco. ’

A sexualidade ¢é um elemento
intrinsecamente determinante das relacoes
sociais, o comprometimento dessa esfera
limita, entre outras coisas, a condicao da
pessoa superar a representacao do estigma
contida na infeccao pelo HIV, bem como sua
desejada normalidade  social. Aquela
normalidade caracterizada pela posse de
todos os atributos que lhe permitem uma
convivéncia plena com os outros; entre estes,
ser aceito pela sociedade. ®

E a partir dessas consideracées que se
entende a sexualidade como forma peculiar
que cada individuo desenvolve e estabelece
para viver suas relacoes subjetivas e coletivas.
Logo, os impactos epidemiologicos do
HIV/AIDS reatualizariam o dispositivo da
sexualidade de modo geral e, em especial, da
feminina, ao agregar questoes a intimidade e
a saude sexual e reprodutiva, além de
apresentar o imperativo de novas praticas
relacionais e de género. °

E importante entendermos que, para as
mulheres, a representacao social da AIDS, seu
conhecimento  elaborado cotidianamente
configura-se de forma diferente do que para
os homens. Faz-se necessario, entao, estudar
a representacao social das mulheres sobre
AIDS para o acréscimo de dados a literatura a
respeito da sexualidade feminina e da
transmissao heterossexual do virus.

Considerando que a sexualidade €& uma
dimensao relevante na vida humana, estando
as relacoes sexuais ligadas nao sO a
reproducao mas também a afetividade de
cada um, é fundamental compreender este
aspecto da sexualidade de pessoas com
HIV/AIDS para se promover assisténcia a saude
adequada e humanizada, quebrando o
paradigma do modelo biomédico de atencao a
saude que enfoca principalmente os aspectos
bioldgicos para o cuidar."

Neste contexto, o enfermeiro, enquanto
componente da equipe multiprofissional, deve
assumir seu papel de cuidador e educador,
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buscando assistir as pessoas com HIV de forma
holistica e ndao limitada a enfermidade, ™
logo, sao os objetivos deste estudo:

e Compreender de que maneira mulheres
soropositivas exercem e interpretam a
sexualidade;

e Analisar as representacdes sociais de

mulheres  soropositivas para o  HIV.
METODOLOGIA
Estudo descritivo-exploratério com

abordagem qualitativa. Os sujeitos foram 12
mulheres “Cidadas Posithivas’’ (um grupo de
mulheres que fazem parte da RNP - rede
nacional de pessoas vivendo com HIV),
cadastradas no SAE (Servico de Atendimento
Especializado) do bloco | - Posto de
Atendimento  Médico  Salgadinho  (PAM
Salgadinho). O contato com as colaboradoras
do estudo ocorreu por ocasiao dos encontros
quinzenais do grupo focal e em um dos
encontros mensais da Rede Nacional de
Pessoas Vivendo com HIV/AIDS - RNP.

Os critérios de inclusao foram que fossem
soropositivas para o HIV; maiores de 18 anos;
participassem assiduamente do grupo focal
quinzenal das “Cidadds Posithivas’’, apoiado
pelos profissionais do SAE; que estivessem
cadastradas no SAE do bloco i - PAM
Salgadinho, como usuaria do servico e
frequentando as consultas; que estivessem em
condicoes fisica e emocional para responder
as perguntas da entrevista; e voluntariamente
participassem do estudo. E os critérios de
exclusao foram mulheres nao assiduas ao
grupo focal e as consultas ao SAE; e que por
motivos éticos ou clinicos nao pudessem
participar do estudo.

O cenario escolhido para a realizacdo deste
estudo foi o bloco | do PAM Salgadinho,
situado na Rua Mizael Domingues, Maceid/
Alagoas, instituicdo onde os sujeitos sao
atendidos pelos profissionais do servico e nas
dependéncias do Espaco do Ser, situado na
Rua Dr. Albino Magalhaes, Maceid/Alagoas,
espaco cedido para as reunides do grupo
“Cidadas Posithivas’’.

O projeto foi submetido ao Comité de Etica
em Pesquisa - CEP da Universidade Federal e
Alagoas - UFAL, tendo sido aprovado pelo
protocolo n° 14535413.8.0000.5013 e CAAE n°
14535413.8.0000.5013. Antes da realizacao da
entrevista, as participantes do estudo foram
esclarecidas quanto aos objetivos e a
metodologia da pesquisa, deixando claro que
suas participacoes deveriam ser espontaneas e
que suas identidades seriam preservadas sem
possiveis riscos de futuros constrangimentos.
Apos isto, aplicamos o Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE).
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O instrumento utilizado para a coleta das
informacoes foi um formulario de entrevista
semiestruturado, com a finalidade de
obtermos informacdes sobre o perfil e as
dificuldades de mulheres soropositivas para o
HIV para o exercicio da sua sexualidade. O
formulario abrangeu dados gerais, condicdes
socioecondmicas, questdes sobre a condicao
sorologica para o HIV e comportamento
sexual. A coleta de informacdes aconteceu em
setembro de 2013, respeitando a saturacao
das informacbes como preconiza a
metodologia da pesquisa qualitativa.

Os conteudos das entrevistas foram
transcritos na integra e analisados com base
na Andlise do Conteldo. Este método é
definido como um conjunto de técnicas de
analise de comunicacdao buscando obter, por
procedimentos sistematicos e objetivos de
descricdto do conteido das mensagens,
indicadores que permitam a inferéncia de
conhecimentos relativos as condicbes de
producdo e recepcdo destas mensagens’.
Assim, permite analisar nas estrelinhas as
opinides das pessoas, nao se restringindo
unicamente as palavras expressas diretamente
mas também aquelas que estao subentendidas
no discurso do participante.

As analises deram origem as seguintes
categorias: como e com quem contraiu o
HIV/AIDS?; A vida sexual pods- diagnostico
HIV/AIDS; O uso do preservativo; A dificuldade
de negociacao para o uso do preservativo; e
Inseguranca para falar da condicao soroldgica
com o parceiro.

Como forma de desvendar os temas que se
sobressaiam em relacdao as dificuldades
vivenciadas por mulheres soropositivas acerca
da sexualidade, optou-se por trabalhar com a
Teoria das Representacoes Sociais,
classificando os achados dentro das questoes
referentes a esta.

A Teoria das Representacdes Sociais (TRS)
trata sobre a maneira pela qual os individuos
buscam compreender o mundo que os cerca,
considerando que nao apenas manipulam
informacoes ou agem sem explicacoes. Eles,
sobretudo, pensam. Dessa forma, a TRS é uma
maneira de conhecimento do senso comum
que coexiste com o conhecimento cientifico.
Assim sendo, as representacées sociais
referem-se ao modo como o individuo pensa e
interpreta o cotidiano, constituindo-se de um
conjunto de imagens com um sistema de
referéncias que lhe permite interpretar sua
vida e compartilhar essa interpretacao com o
seu meio social.™
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RESULTADOS

Participaram desta pesquisa 12 mulheres
soropositivas para o HIV na faixa etaria de 38
a 61 anos que atenderam aos critérios de
inclusao. Para identifica-las, utilizamos nomes
de pedras preciosas para a preservacao das
identidades das participantes que variam de
idade, escolaridade, estado civil,
naturalidade, endereco, renda, entre outros.

Em relacao a escolaridade, uma das
entrevistadas nao é alfabetizada, seis tém o
1° grau incompleto, destas, uma esta
cursando, uma tem o 1° grau completo, trés
concluiram o 2° grau e apenas uma tem nivel
superior completo.

Das entrevistadas, nem todas se
encontravam inseridas no mercado de
trabalho. Cinco sao do lar, para algumas este
fato esta relacionado ao estado de salde
comprometido e outras referiram as
dificuldades que as pessoas vivendo com

DOI: 10.5205/reuol.7028-60723-1-SM.0902201520

Representacoes socias de mulheres soropositivas...

diarista, professora, merendeira,
comerciante, artesa e agente de saude. A
renda variou de menos de um a quatro salarios
minimos, porém, a maioria possui um salario
minimo.

No que diz respeito ao estado civil, seis
entrevistadas sao solteiras, trés sao vilvas,
duas sao divorciadas e uma em uniao
consensual. Ressaltamos que, no momento da
realizacao da entrevista, cinco mulheres nao
tinham nenhum relacionamento afetivo. Dos
companheiros atuais, cinco sao positivos para
a sorologia de HIV/AIDS e dois tém sua
sorologia  desconhecida. E  importante
mencionar que apenas duas das mulheres nao
tém filhos e as demais tiveram antes da
infeccao pelo HIV.

As falas emitidas pelas participantes do
estudo propiciaram a elaboracao da Figura 1.
Nesta figura, constam as categorias e parte
dos principais recortes relacionados a
sexualidade das mulheres soropositivas para o

HIV/AIDS enfrentam para ingressar e HIV.
permanecer no mercado de trabalho apos o
diagnostico. As demais exercem varias
profissdes, sendo elas: empregada doméstica,

Categorias Depoimentos

Como e com quem Sei ndo. Foi tudo de repente, né? Como é que eu vou saber? (Rubi); NdGo, ndo essa ai é
contraiu o HIV/AIDS? uma pergunta que é meio complicada, porque a pessoa que passou pra mim ndo me
falou que eu acredito que ele também ndo saiba. (Jade); N@o, néo sei e até hoje queria
saber, mas ndo tenho como saber. (Pérola); Bom, foi com o meu marido mesmo, que é
caminhoneiro. (Ametista); Num relacionamento, num namoro. Ja era um namoro bem
duradouro. (Cristal); Sei né? Na relacdo sexual com o meu marido. (Turmalina); Sei, foi
com o meu ex-marido, na relacdo sexual. (Onix)
A vida sexual poés- [...] eu quero usar a camisinha pra ndo passar o HIV pra pessoa, mas ele ja acha que
diagnéstico HIV/AIDS. porque vocé é limpa, vocé é cheirosa, que ndo vé nada, nenhuma ferida em vocé, ai tem
que transar sem camisinha? Ndo. Entdo a consciéncia é minha, de fazer ele usar ou ndo.
Quando chega a esse ponto eu prefiro ir embora, e afastar ele de mim, ndo procura
mais. E horrivel, dd medo. (Jade); Fazer sexo pra mim... deixa eu ver, eu ndo te disse,
mas eu faco sexo com mulher, e pra mim mudou pra melhor, muito melhor. Ndo tenho
barreira (se refere a barreira emocional/psicologica) nenhuma, nem nada, a gente se
entende muito bem e é isso. (Onix); Olhe, o que mudou foi s6 a camisinha, que hoje eu
uso, antes ndo usava sempre, hoje sim. A gente num toma banho? Num come? Entdo, a
camisinha hoje pra mim é uma coisa assim, faz parte da minha vida mesmo. (Topdzio)
Com o meu companheiro, s6é nos primeiros trés meses de namoro, e depois que a gente
passou a conviver junto, ele mesmo dizia “pra qué vocé quer isso?’’ (Quartzo); [...] é
como eu falei, vocé estd num relacionamento, comeca com o preservativo e depois de
um certo tempo vocé acaba abandonando e eis o grande problema. (Cristal); Eu sempre
usava, ai com o tempo foi que quando eu fui morar com ele foi que ele comecou a
querer ndo usar, mas comigo era sempre com a camisinha. (Safira)
A dificuldade de Se eu for ter relacbes hoje e disser: “eu quero preservativo’’, geralmente eles
negociacdo para o uso perguntam assim:’’ por que usar camisinha? Vocé ta doente?’’ Ja aconteceu vdrias vezes
do preservativo comigo (...) e pra mim, eu perco logo o apetite, entendeu? (Ametista); A maior barreira
é fazer o companheiro usar a camisinha. Ai como eles dizem “pra qué isso? Vocé ndo tem
nada, eu ndo tenho nada”. (Quartzo); [...] o que eu acho ruim é porque eles ficam
perguntando por que tem que usar a camisinha, e quando eles ndo querem a gente vai
fazer o que né? (Diamante); [...] vocé até tenta, eu até jd tentei, mas ai a pessoa diz
“oxé por qué? Vocé uma mulher téo bonita, tGo sauddvel e tudo, vocé ndo tem nada, por
que vocé quer se prevenir?’’ E isso ai bloqueia, ndo tem como vocé ter mais, acaba, o
apetite sexual vai embora na hora. (Pérola)
Inseguranca para falar E quando eu penso em dizer que sou, é pior ainda, porque ele vai correr de mim a
da condicdo sorolégica distdncia, entdo ja por esse motivo, eu jd ndo quero. (Ametista); [...] ai pra mim fica
com o parceiro. complicado nesse ponto, de chegar pra ele e dizer hoje que eu tenho, porque ai eu fico
com medo de dizer pra ele que eu tenho o HIV porque eu contrai com outra pessoa.
(Jade); O que mais mudou em tudo na minha vida foi uma relacdo sexual, um novo
parceiro que eu nd@o consigo encarar, porque eu ndo vou ter coragem de dizer [...].
(Pérola)

O uso do preservativo

Figura 1 - Apresentacdo das categorias e depoimentos das doze mulheres soropositivas para o HIV participantes
do presente estudo.

Portugués/Inglés
Rev enferm UFPE on line., Recife, 9(2):633-42, fev., 2015 636



ISSN: 1981-8963

Tenorio LMC, Rodrigues STC, Trindade RFC da et al.

DISCUSSAO

e Como e com quem contraiu o
HIV/AIDS?

No grupo das entrevistadas, sete mulheres
foram infectadas pelo marido e/ou
companheiro estavel, quatro nao sabem
identificar quem as infectou e uma suspeita
da infeccao através do uso de drogas
injetaveis compartilhando seringas em grupos.
Uma das explicacdes para a feminizacao da
epidemia envolveria a crenca na monogamia,
estando as mulheres em relacoes estaveis
protegidas da contaminacao pelo HIV/AIDS.
14,15

A nao identificacao de como e com quem a
doenca foi contraida, como revelaram quatro
das mulheres entrevistadas, parece indicativa
da existéncia de mais de um parceiro sexual,
sendo ainda reveladora de que as relacoes
sexuais aconteciam sem o uso da protecao
adequada.

Ndo, ndo essa ai € uma pergunta que é meio
complicada, porque a pessoa que passou pra
mim ndo me falou que eu acredito que ele
também ndo saiba. (Jade)

Ndo, ndo sei e até hoje queria saber, mas
ndo tenho como saber. (Pérola)

Mais da metade dos usuarios do servico
publico de Sao Paulo nao utiliza protecao nas
relacées sexuais, tendo ou ndao companheiro
fixo, expondo-se a reinfeccao e a infeccao de
outras pessoas.” A mulher confiaria na sua
monogamia, transferindo esse sentimento ao
parceiro, em funcao da intimidade e do
convivio."™ Ou seja, a monogamia pode levar
ao abandono das formas de protecao, quando
utilizada, como sugerida pelas entrevistadas
que contrairam o virus com seus parceiros.
Estas parecem demonstrar que a relacao
sexual sem preservativo € resultado da
confianca na fidelidade do parceiro, nao
tendo a autopercepcao da vulnerabilidade a
DST/HIV/AIDS.

Porque a gente comega assim no namoro, vem a
paquera, vem aquele clima todo, vocé comeca a
ter relacdo sexual com o preservativo, mas o
namoro quando vai chegando num certo tempo
vocé acaba abandonando, porque vocé confia
naquela pessoa, aquela pessoa confia em vocé.
(Cristal)

Em alguns casos, o uso do preservativo nao
€ utilizado devido a crenca na suposta
fidelidade do companheiro, também por
receio de aparecer como infiel ou manifestar
falta de confianca na relacdo.’ Assim, nota-se
que as entrevistadas estendem a confianca
que tem em seu proprio comportamento para
0 parceiro, sem considerar a possibilidade de
estar diante de algo realmente impossivel de
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se garantir. Ao falar por ela, na sua certeza
de fidelidade, este discurso s6 pode ser
garantido em relacao a ela prépria e nao em
relacao a qualquer outra pessoa.

¢ A vida sexual pos-diagnéstico HIV/AIDS

Entre as entrevistadas, seis informaram que
nao tiveram mudancas nas relacdes sexuais,
apenas o0 uso do preservativo foi
acrescentado, e elas referem ja terem se
adaptado. Trés optaram pela abstinéncia por
referirem medo e inseguranca durante o ato
sexual. Duas disseram que a relacao sexual
mudou para pior e uma apenas diz que mudou
para melhor, atribuindo a este fato a mudanca
da opcao sexual, sendo atualmente
homossexual.

Dentre as principais dificuldades citadas
pelas entrevistadas, destacam-se as seguintes:
relacdo com parceiro soro discordante, ou
seja, negativo para o HIV; medo de infectar
alguém;  obrigatoriedade do uso do
preservativo. A sorodiscordancia entre os
parceiros, bem como nos demais contextos em
que o HIV esta presente, ainda apresenta
dificuldades na aceitacao por parte da
populacao. Via de regra, provoca
julgamentos, reacdes de indignacao e de
condenacao social, motivo pelo qual se
desencadeia nos parceiros tendéncia a fuga e
ao segredo. '

Entre as entrevistadas que nos informaram
que ocorreram mudancas negativas e até
abstinéncia em suas atividades sexuais,
pudemos observar que isso é proveniente da
forma como lidam com a doenca em relacao a
sua sexualidade e desta em relacao aos
outros. E importante ressaltar que todas elas
possuem o conhecimento da forma de
transmissao do virus HIV, mas mesmo assim
demonstram inseguranca e medo de transmitir
0 virus em suas falas:

Eu arrumei um paquera, muito bem
paquerava, namorava muito, beijava,
abracava, mas quando partia pra vamos
marcar um encontro, ai oh bateu o gelo, sai
pra ld, eu dizia, - td, outro dia, agora ndo -,
ai pronto, fugia logo dele, por que o medo,
eu fiquei em pdnico de ter relagées,
entendeu? Pronto, entdo, eu preferi, pra
ndo passar por esse vexame, esse desgaste
pra mim emocional, porque... eu preferi
fugir. (Ametista)

[...] eu quero usar a camisinha pra ndo
passar o HIV pra pessoa, mas ele jd acha que
porque vocé é limpa, vocé é cheirosa, que
ndo vé nada, nenhuma ferida em vocé, ai
tem que transar sem camisinha? Ndo. Entdo
a consciéncia é minha, de fazer ele usar ou
ndo. Quando chega a esse ponto eu prefiro
ir embora, e afastar ele de mim, ndo
procura mais. E horrivel, dd medo. (Jade)
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Pessoas portadoras de doencas cronicas,
como HIV, a descoberta da patologia pode
interferir na vida sexual principalmente no
desejo, pois eles estao mais preocupados com
os sintomas que poderao aparecer (febre,
diarreia, doencas oportunistas) e a diminuicao
do desejo, das atividades sexuais ou a
abstinéncia sexual pode vir a fazer parte de
sua conduta. '

O individuo soropositivo interrompe
temporariamente ou definitivamente as
atividades sexuais apds saber que esta
infectado, pela dificuldade de adaptacao
eficiente, e isto provém de fatores muito mais
psicologicos (medo, culpa, inseguranca) do
que fisicos. '

E comum identificar mulheres que, devido
ao diagnostico da infeccao pelo HIV, tenham
restringido ou abolido suas praticas sexuais,
mesmo que nao tenham perdido o desejo
sexual. Varios sentimentos colaboram para
isso. Como exemplo o medo da revelacao do
diagnostico; o medo da transmissao do virus; e
o sentimento da limitacdo imposta pela
necessidade do uso do preservativo. ®

Pra mim ainda é uma coisa muito mal
resolvida  agora, eu como mulher
soropositiva. Eu ndo sei se eu vou ter
condicées de voltar a ter um relacionamento
de novo, a ter uma vida sexual prazerosa,
sauddvel, de amor com alguém, entendeu? E
um conflito muito grande ainda (...).
(Cristal)

As disfuncoes sexuais foram descritas com
alta prevaléncia entre as mulheres na
populacdo em geral e os conflitos tém
impacto importante na funcao sexual. Ainda,
em mulheres portadoras foi detectada alta
prevaléncia de disfuncao sexual. "

Em estudo realizado com mulheres
soropositivas foi descrito que as portadoras de
HIV sao confrontadas com  maultiplos
estressores psicossociais em todas as fases da
infeccao. Certos estressores alteram o estilo
de vida e exigem adaptacdes. Alguns autores
salientaram que o medo da transmissao sexual
aumentou com a AIDS, tanto em sujeitos
infectados como ndo infectados. E comum
encontrarmos individuos que suspenderam as
atividades sexuais ou pessoas que fazem sexo,
e de alguma maneira, tém a atividade sexual
prejudicada. "

Para as outras entrevistadas, a descoberta
do diagndstico em si ndo prejudicou a vivéncia
de sua sexualidade no que se refere ao
conhecimento de seu corpo, do desejo, a
qualidade/ quantidade das relacdes sexuais e
da busca pelo prazer. As mudancas relatadas
foram o uso do preservativo, visto que antes
nao os utilizava, e houve ainda a que relatou
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ter mudado para melhor, devido a mudanca

na opcao sexual.
Fazer sexo pra mim... deixa eu ver, eu ndo
te disse mas eu faco sexo com mulher, e pra
mim mudou pra melhor, muito melhor. Ndo
tenho barreira (se refere a barreira
emocional/psicolégica) nenhuma, nem nada,
a gente se entende muito bem e é isso.
(Onix)
Olhe, o que mudou foi s6 a camisinha, que
hoje eu uso, antes ndo usava sempre, hoje
sim. A gente num toma banho? Num come?
Entdo, a camisinha hoje pra mim é uma
coisa assim, faz parte da minha vida mesmo.
(Topazio)

Os sentimentos em relacdo ao sexo, a
sexualidade e ao HIV sao complexos e, muitas
vezes, conflituosos. Os efeitos que se pode
esperar desses conflitos sao diversos, mas em
varios estudos se reporta a dificuldade em
relacdo ao exercicio da sexualidade frente ao
diagndstico positivo para o HIV. Para muitas
pessoas, a primeira resposta, depois de
receber tal diagnostico, leva a decisdes como
abstinéncia e a percepcao da infeccao pelo
HIV como perda da sexualidade. A
sexualidade, frente a perspectiva de risco
adotada por muitas pesquisas e profissionais e
a resposta social dada ao HIV, se revela e se
constroi, muitas vezes, de forma
estigmatizada. "

A sexualidade, como qualquer outro
dominio da vida social, tem relacdo estreita
com o processo de socializacado e com a
aprendizagem das normas estabelecidas pelas
sociedades, oriunda do processo social,
operando dentro dos campos do poder, e nao
simplesmente um conjunto de estimulos
biolégicos que encontram ou nao uma
liberacao direta. A sexualidade ultrapassaria a
genitalidade e a reproducdo, e estaria
intimamente ligada ao desenvolvimento
integral dos sujeitos, além de representar
uma parcela muito importante na
estruturacao da sua personalidade, modelando
as relacdes sociais e sexuais dos individuos. 2°

E a partir dessas consideracées que se
entende a sexualidade como forma peculiar
que cada individuo desenvolve e estabelece
para viver suas relacoes subjetivas e coletivas.
Logo, os impactos epidemiologicos do
HIV/AIDS reatualizariam o dispositivo da
sexualidade de modo geral e, em especial da
feminina, ao agregar questdes a intimidade e
a saude sexual e reprodutiva, além de
apresentar o imperativo de novas praticas
relacionais e de género. °

¢ O uso do preservativo

Das doze entrevistadas, trés estdao em
abstinéncia sexual, das nove que tem vida
sexual ativa, quatro referiram que utilizam o
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preservativo em todas as relaces sexuais,
duas usam as vezes e trés deixam a critério do
parceiro. As que utilizam as vezes ou deixam a
critério do parceiro o uso do preservativo
reconhecem a importancia da camisinha, e um
dos fatores da nao utilizacao é o parceiro ser
também soropositivo e mostrar resisténcia ao
uso.

De todas as entrevistadas, nove nao
utilizavam o preservativo antes do diagnostico
do HIV/AIDS, e trés referiram que utilizavam
no inicio do relacionamento, abandonando em
seguida, com o passar do tempo.

Com o meu companheiro s6 nos primeiros
trés meses de namoro, e depois que a gente
passou a conviver junto, ele mesmo dizia
‘pra qué vocé quer isso’? (Quartzo)

Eu sempre usava, ai com o tempo foi que
quando eu fui morar com ele foi que ele
comegou a querer ndo usar, mas comigo era
sempre com a camisinha. (Safira)

A prevencao continua sendo a principal
forma de enfrentamento da epidemia da AIDS.
Uma das causas do aumento da doenca na
populacdo esta relacionada ao uso do
preservativo: homens usam mais o
preservativo do que mulheres. Além disso,
estdao mais habituados a trazer a camisinha e
té-la disponivel na hora da relacao sexual do
que as mulheres. Nas relacbes sexuais com
parceiros casuais, no ultimo ano, 51% deles e
apenas 34,6% delas usaram camisinha. A
desigualdade de género propicia a submissao
da mulher em relacao ao homem e dificulta a
negociacdo sobre o uso do preservativo. E um
fator de vulnerabilidade feminina que as
expde ao maior risco de infeccéo pelo HIV. °

As exigéncias que a epidemia da AIDS
trouxe para a intimidade parecem entrar em
conflito com algumas questdes relacionadas a
constituicao dos relacionamentos sexuais no
universo feminino hegemodnico, marcados por
um modo de vivenciar o sexual englobado pelo
ideal de plenitude amorosa. Nele, a entrega
total e o desejo de fusao com o outro,
simbolizados no ato sexual, chocam-se com a
prescricao normativa do uso do preservativo,
que representa uma barreira simbolica, na
qual a “desconfianca’’, avessa ao pacto
amoroso, é colocada."

E também importante que se reveja o uso
de preservativo e de sexo seguro nao pela
visao da ameaca e do risco, mas pela
possibilidade de vivenciar a sexualidade de
forma segura e livre de coercao. O exercicio
da sexualidade deve ser assegurado
independentemente da condicao soroldgica."

A orientacdo quanto a utilizacdo do
preservativo é algo que ainda precisa ser
amplamente discutido nos servicos de saude.
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Ao tratar deste tema com os individuos, é
preciso valorizar os sentimentos, as dlvidas e
as percepcoes sobre este uso e, acima de
tudo, que esta discussao nao seja pautada por
um tom normativo, mas que sejam debatidas
as possibilidades de realizacao da sexualidade
e discutida a vulnerabilidade das mulheres
perante seus parceiros, os quais devem buscar
junto com elas formas de resolucao ou de
melhor manejo do tema. '

¢ A dificuldade de negociacdo para o uso
do preservativo

Para as mulheres do estudo, uma das
maiores dificuldades enfrentadas para o
exercicio natural da sexualidade ¢é a
resisténcia dos parceiros sexuais ao uso do
preservativo, e tal situacdo se agrava quando
se trata de uma mulher solteira com parceiro
eventual, pois eles fazem questionamentos
que remetem a mulher portadora do HIV a
lembranca da doenca e de todos os
transtornos que esta causou, levando para
aquela situacao intima pensamentos que
inibem a satisfacdo do momento, gerando
bloqueios e aflicbes que resultam em
frustracoes e desejo de fuga, como pode ser
visto nas falas a seguir:

Se eu for ter relacées hoje e disser: - eu
quero preservativo -, geralmente eles
perguntam assim: ‘por que usar camisinha?
Vocé ta doente?’ Ja aconteceu vdrias vezes
comigo (...) e pra mim, eu perco logo o
apetite, entendeu? (Ametista)

[...] o que eu acho ruim é porque eles ficam
perguntando por que tem que usar a
camisinha, e quando eles ndo querem a
gente vai fazer o que, né? (Diamante)

[...] vocé até tenta, eu até ja tentei, mas ai
a pessoa diz - Oxe! Por qué? Vocé uma
mulher tdo bonita, tdo sauddvel e tudo,
vocé ndo tem nada, por que vocé quer se
prevenir? E isso ai bloqueia, ndo tem como
vocé ter mais, acaba, o apetite sexual vai
embora na hora. (Pérola)

Parte das mulheres nao tem acesso a
informacdes sobre sexualidade e salde
reprodutiva, limitando o controle sobre seu
proprio corpo e sobre a tomada de decisao a
respeito de desempenhar sua sexualidade de
maneira segura, apesar do HIV. Em geral,
sentem-se inibidas e impotentes para negociar
0 uso de preservativo com o companheiro,
temerosas de gerar suspeita de infidelidade; e
recusar o relacionamento sexual se o parceiro
se nega a usar o preservativo é ainda mais
dificil.”

O preservativo nao é adotado facilmente
nas relacoes sexuais entre homens e
mulheres. Historicamente, o uso de condons
associa-se a prostituicao, promiscuidade e as
relacées  extraconjugais. Disso  resulta
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embaraco e desconfianca entre os parceiros
para sua aceitacdo. Soma-se a essa ma
reputacao do condom, a percepcao de que ele
incomoda, dificulta a erecao e prejudica o
prazer sexual.

Este fato evidencia que, apesar de termos
conquistado importantes mudancas nos
sistemas de significados sexuais,
especialmente entre as classes média e alta,
além das conquistas que o movimento
feminista tem alcancado nas Ultimas décadas,
entre as camadas menos favorecidas a
sexualidade ainda é submetida a modelos
tradicionais em que o peso e o poder do
machismo continuam comandando as relacoes
sexuais. Desta forma, grande parte das
mulheres esta submetida aos desejos dos seus
parceiros, nao conseguindo colocar em pratica
atitudes de protecao. *'

Nas relacbes sexuais entre homens e
mulheres, a dificuldade em negociar a
camisinha pode ser entendida como exemplo
dos atravessamentos das atribuicées de
género historicamente construidas, pois, na
nossa cultura, muitas vezes, o fato de uma
mulher carregar um preservativo mostra que
ela esta disponivel sexualmente, o que faz
com que muitas temam propor o seu uso ho
momento da relacao, e, além disso, algumas
podem ter receio de sofrer violéncia fisica ou
psicologica. Juntam-se a esses elementos a
ideia de que a camisinha coloca em xeque o
ideal de amor romantico e a perspectiva de
que a mulher que ama deve se entregar
incondicionalmente ao parceiro.”

Na realidade, ha um comportamento
construido  socialmente, que prega a
penetracao como a legitima comprovacao de
atividade sexual e vé a camisinha como um
obstaculo. Isso torna mulheres e homens mais
frageis e vulneraveis, por limitacdo de
expressao de sexualidade. %

As praticas sexuais seguras envolvem
mecanismos  complexos.  Representacoes
sociais permeiam o exercicio das diferentes
sexualidades que se encontram presentes nas
inter-relacoes de género. Estudo realizado na
Suica com casais heterossexuais mostrou que
em contatos sexuais nos quais havia equidade
de poder, o uso do condom foi mais
frequente. No entanto, diminuiu nos casais
mais velhos e nos casais em que os homens
tinham maior poder dentro da relacdo. *

Nao se pode discutir a AIDS e seu
enfrentamento sem compreender as relacées
sociais de género e suas implicacbes nas
interacoes afetivas e sexuais entre homens e
mulheres. A adocao de medidas preventivas,
como € o caso do preservativo, esbarra em
temas sobre os quais é dificil dialogar e exige
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a superacao de barreiras sociais, culturais e
emocionais. Se ultrapassar esses obstaculos €
um processo arduo, ao mesmo tempo €
necessario para que a ameaca real a vida de
milhares de homens, mulheres e criancas em
todo o mundo seja superada. *

¢ Inseguranca para falar da condicao
sorolégica com o parceiro

Neste estudo, foram representados pelas
mulheres entrevistadas: a inseguranca, o
medo de falar da condicdo sorologica para o
parceiro, temendo a reacao deste, o possivel
afastamento e exposicao da situacao de saude
tida como algo intimo. Esta sensacao algumas
vezes resultou em abstinéncia sexual devido a
dificuldade de revelar o diagnostico.

E quando eu penso em dizer que sou, é pior
ainda, porque ele vai correr de mim a
distdncia, entdo jd por esse motivo, eu jd
ndo quero. (Ametista)

O que mais mudou em tudo na minha vida
foi uma relacdo sexual, um novo parceiro
que eu ndo consigo encarar, porque eu ndo
vou ter coragem de dizer [...]. (Pérola)

Diante da possibilidade de viver com HIV
por tempo indeterminado, revelar a outras
pessoas a situacao de soropositividade tornou-
se uma das questdes centrais do cenario da
epidemia da AIDS.* Apds a descoberta do
diagndstico positivo, a pessoa vivencia um
intenso sofrimento estando sempre presentes
a angUstia e o medo, além da tristeza, diante
das possiveis e ainda incertas mudancas de
vida. E frequente o medo do afastamento do
companheiro ou da companheira e as
mudancas conjugais decorrentes da revelacao
ao soronegativo.?

A revelacado também é diferenciada na
questao de género. Observa o estudo que as
mulheres sao as que mais revelam temer a
contaminacao e a possibilidade de transmitir o
HIV ao seu parceiro, reafirmando o aspecto do
cuidado com o outro como uma atribuicao
feminina. 2 Mas com certeza o aspecto muito
presente no momento da revelacao e talvez o
mais complexo e dificil de enfrentar seja o da
estigmatizacao. %

A discriminacao que o estigma enseja € um
importante limitante na revelacao do
diagndstico no contexto da sorodiscordancia
para o HIV, seja ela apenas presumida ou
vivenciada na pratica. »

CONCLUSAO

Este estudo possibilitou a analise sobre as
representacoes sociais de mulheres
soropositivas para o HIV acerca da
sexualidade. Mostrou que tao importante
quanto o cuidado com o fisico, esta com o
psicoemocional, uma vez que se trata de uma
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condicao que acarreta sentimentos diversos,
gerando conflitos internos.

As dificuldades referidas para o exercicio
da sexualidade de mulheres com HIV/AIDS sao
multifatoriais, relacionadas a fatores de
naturezas diversas. A primeira delas pode
estar relacionada ao modo de transmissao, por
ser o HIV uma sindrome adquirida através da
relacao sexual, gerando impacto negativo no
exercicio da sexualidade, e consequente
inibicao sexual, que pode estar relacionada ao
medo de transmitir a infeccao ou de se
reinfectar, a sentimentos de culpa, raiva,
medo de revelar ao parceiro temendo o
afastamento do mesmo ou violéncia fisica e
muitos outros relacionados a soropositividade.

A reducao da libido na maioria das vezes é
transitoria, o profissional de saude deve ser
capacitado para lidar com essa questao a fim
de nao subestimar este aspecto da vida da
mulher soropositiva, oferecendo apoio e
abrindo espaco para compartilhar essa
situacao com naturalidade, favorecendo o
exercicio positivo da sexualidade.

Observamos no presente estudo a relacao
de poder que o género masculino exerce sobre
o feminino nas relacdes sexuais, atribuimos a
este fato a dificuldade que todas as mulheres
relataram para negociar o uso do preservativo
nas relacdes sexuais. ldentificamos, nas falas
de mulheres que mantém vida sexual ativa
sem o uso de preservativos, a recusa do
parceiro em aceitar o preservativo por
questoes pessoais e o0 medo de serem
indagadas quanto ao motivo da exigéncia.
Diante do exposto, fica clara a forte
influéncia cultural que leva a mulher
submeter-se a praticas sexuais inseguras por
medo de serem questionadas em sua
fidelidade ou por sentirem-se obrigadas a
revelar sua soropositividade e serem expostas
ao preconceito e abandono.

Obtivemos como representacao social o
medo e a inseguranca, sendo estes aspectos
da vida dessas mulheres que merecem ser
tratados de forma aberta e sem preconceitos,
resultando em um cuidado efetivo e eficaz,
voltado para a escuta de suas angustias e
anseios, com o proposito de minimizar o
sofrimento emocional inerente a condicao
sorolégica e evitar a pratica sexual
desprotegida e insatisfatoria. Sendo assim, é
importante que o profissional de saude,
independente de suas preferéncias ou
conviccdes pessoais, esteja disponivel para
auxiliar as mulheres a encontrar alternativas
prazerosas e seguras na vida com HIV/AIDS, de
modo que a sexualidade seja fonte de
satisfacao e prazer.
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