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RESUMO

O advento da AIDS ha mais de 25 anos no cenario epidemioldgico mundial, traz consigo a discussdo acerca de
comportamentos sexuais, crengas e valores. Dentre os modelos e teorias, que auxiliam na compreensdo da exposicdo ao
risco para o HIV, destaca-se o Modelo de Crencas em Saude. O modelo enfatiza que o comportamento em relagdo a uma
ameaca a sua saude, é dependente de quatro varidveis: percepcdo de susceptibilidade; de severidade; beneficios e barreiras
percebidas. Objetivou-se identificar a percepgdo de vulnerabilidade de adolescentes do sexo masculino, acerca das DST/HIV.
Estudo qualitativo teve como cenario uma escola publica em Fortaleza-CE. Os informantes foram 16 adolescentes com idade
entre 14 e 18 anos. A coleta de informagBes ocorreu em maio e junho de 2008, através de entrevista semi-estruturada,
baseada nas variaveis propostas no modelo. Os adolescentes identificam mais beneficios do que barreiras no que concerne a
prevencdo das DST. Em relacdo aos beneficios percebidos, sdo associados ao uso de preservativo e ainda a melhorias no
didlogo entre parceiros sexuais. E mister que o Enfermeiro fomente medidas preventivas e de Educacdo em Salde junto aos
adolescentes, que favoregam a reflexdo acerca da vulnerabilidade as DST/HIV e seu impacto na qualidade de vida.
Descritores: Adolescente; Vulnerabilidade em Salde; Doencas Sexualmente Transmissiveis; Enfermagem.

ABSTRACT

The advent of AIDS for over 25 years in epidemiological setting in the world brings the discussion about sexual behavior,
beliefs and values. Among the models and theories that help in understanding the risk exposure to HIV, is in the Health Belief
Model. The model emphasizes that the conduct in relation to a threat to their health, is dependent on four variables:
perception of susceptibility, severity, perceived benefits and barriers. The study aims to identify the perception of
vulnerability of adolescent males, of the IST/HIV. Qualitative study conducted in a public school in Fortaleza-CE. The
informants were 16 adolescents aged between 14 and 18 years old. Data collection occurred in May and June of 2008,
through semi-structured interview, based on the variables in the model proposed. The adolescents identified more benefits
than barriers as regards the prevention of IST. For the perceived benefits are associated with the use of condoms and to
improve the dialogue between sexual partners. Is important the nurse encouraging preventive measures and Health
Education among the adolescents, to encourage reflection on the vulnerability to IST/HIV and its impact on quality of life.
Descriptors: Adolescent; Health Vulnerability; Sexually Transmitted Diseases; Nursing.

RESUMEN

La aparicion del SIDA hace mas de 25 afos en el escenario epidemiolégico mundial, lleva la discusidén el comportamiento
sexual, creencias y valores. Entre los modelos y teorias que ayudan a comprender el riesgo de exposicion al HIV, se
encuentra el Modelo de Creencias en Salud. El modelo hace hincapié en que la conducta en relacién con una amenaza a su
salud, depende de cuatro variables: percepcion de la susceptibilidad, gravedad, percepcion de los beneficios y barreras. El
estudio tuvo como objetivo identificar la percepcién de vulnerabilidad de los adolescentes varones, acerca de las DST/HIV.
Estudio cualitativo que tuvo como escenario una escuela publica en Fortaleza-CE. Los informantes fueron 16 adolescentes de
edades comprendidas entre 14 y 18 afios. La recoleccién de datos ocurrié entre mayo y junio de 2008, a través de entrevista
semi-estructurada, basada en las variables propuestas en el modelo. Los adolescentes han identificado mas beneficios que
barreras en lo que respecta a la prevencién de DST. Con relaciéon a los beneficios percibidos, son asociados con el uso de
preservativo y aun las mejorias en el didlogo entre parejas sexuales. Es importante que la enfermera fomente medidas
preventivas y de Educacién en Salud entre los adolescentes que favorezcan la reflexion sobre la vulnerabilidad a las DST/HIV
y su impacto sobre la calidad de vida.

Descriptors: Adolescente; Vulnerabilidad en Salud; Enfermedades de Transmisién Sexual; Enfermeria.
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INTRODUGAO

O advento da aids ha mais de 25 anos no cenario
epidemiolégico mundial, tem sido responsavel por
mudangas significativas no campo da saude, trazendo
consigo a discussdao acerca de comportamentos sexuais,
associados a crengas, valores e mitos, por tratar-se de uma
doenca relacionada com a sexualidade(®,

Conforme o relatorio anual do Programa Conjunto das
Nacdes Unidas acerca das infeccdes por HIV/aids, existe no
mundo, aproximadamente 33 milhdes de pessoas vivendo
com estes agravos. No Brasil, de acordo com o Boletim
Epidemioldgico de aids e DST, foram notificados no SINAN,
de 1980 a junho de 2007, 474.273 casos de aids no pais.
Hoje, a razdo por sexo € de 1,5 casos em homens, para um
caso em mulheres‘?,

No Ceard, o niumero de casos registrados no periodo de
1983 até julho de 2008, foi 8.706, sendo que 71% sdo do
sexo masculino. De um modo geral, a tendéncia da aids no
Cearda, segue a mesma do Pais, isto &, caracteriza-se pela
juvenizagdo, pauperizacdo, e entre heterossexuais,
seguindo ainda, em direcdo ao interior do Estado®®.

Calcula-se que, no mundo, um entre 20 adolescentes,
contrai alguma DST a cada ano. De acordo com estimativas,
mais de sete mil jovens sdo infectados pelo HIV, num total
de 2,6 milhGes, por ano, ou seja, mais da metade dos casos
registrados no mundo. Vale ressaltar que na presenca de
uma DST a chance de infectar-se pelo HIV, aumenta de trés
a cinco vezes™,

Quanto se trata do universo masculino, esta situacao
mostra-se mais alarmante, uma vez que os homens, de
maneira geral, iniciam sua vida sexual mais cedo que as
mulheres e de certo modo, sdo provocados a provar
constantemente sua masculinidade e poténcia sexual.
Assim, influenciados pelas questbes culturais e de género,
para muitos homens jovens, ha um significado em ter varias
parceiras sexuais, o que acaba colocando este grupo em
maior risco para aquisicdo de DST e HIV(®,

Neste contexto, acreditamos que os adolescentes ndo
sdo vulneraveis em si, mas que se encontram em situagdes
de vulnerabilidade, destacando neste estudo, as infecgbes
por  DST/HIV. E preciso avaliar os seguintes
questionamentos: Vulnerabilidade de quem? Vulnerabilidade
a qué? Vulnerabilidade em que circunstancias?(,

Consideramos que a vulnerabilidade ao HIV tem como
determinante final, o comportamento individual em relacao
ao agravo, justificando a necessidade de agdes de Educagdo
em Saude focalizadas no individuo. O nivel socioecondmico,
a ocupacao e a nacionalidade também se relacionam a esse
processo, uma vez que repercutem sobre o acesso a
informagdo, aos servicos e a disponibilidade de recursos
para a recuperagdo, os quais, por sua vez, influenciam na
vulnerabilidade individual®,

Alguns modelos tedricos buscam compreender e
explicar a relagdo entre o comportamento e as crengas
individuais para a adogdo ou ndao de comportamentos
preventivos. Dentre os referenciais, destacamos o Modelo
de Crengas em Salde - Health Belief Model®).

De acordo com o Modelo, a adogdo pelo individuo de
comportamentos preventivos depende de quatro variaveis:
Percepgdo de Vulnerabilidade, de Severidade, de Beneficios
e Barreiras percebidas. Ou seja, o individuo deve sentir-se e
perceber-se em situagdao de vulnerabilidade em relagdao a
determinado agravo. Entender que este agravo pode trazer

consequéncias graves a sua saude, e perceber que para
evita-lo deve adotar comportamentos preventivos, deve-se
considerar, no entanto, que esta nova atitude pode trazer
impedimentos, obstaculos, desconforto ou qualquer aspecto
negativo. Dessa forma, os beneficios trazidos pela agdo sdo
avaliados de acordo com as barreiras encontradas para
realiza-la®?.

Essas reflexdes nos motivaram a desenvolver este
estudo, cujo objetivo foi identificar a percepcao de
vulnerabilidade, de adolescentes do sexo masculino, acerca
das DST e HIV, a partir do Modelo de Crencas em Saude.

METODO

Estudo qualitativo apoiado no Modelo de Crengas em
Salde - Health Belief Model®. O cenario de pesquisa foi
uma escola publica, de ensino médio, localizada em
Fortaleza - Ceara. Dado a natureza desta investigacdo,
optou-se por definir um nimero maximo de 30 adolescentes
participantes. Os alunos deveriam estar devidamente
matriculados na referida escola e estar cursando o primeiro
ou segundo ano do ensino médio, no periodo da tarde ou
manhd, além de ter regularidade na frequéncia as aulas,
todos do sexo masculino e dentro da faixa etaria de 14 a 19
anos.

Os alunos foram informados sobre os objetivos da
pesquisa e aceitaram participar do estudo, 16 adolescentes
do sexo masculino, com faixa etaria entre 14 e 18 anos.

A definicdo do campo de estudo, surgiu a partir da
insercdo das autoras em um Projeto de Extensdo
Universitaria intitulado: “AIDS: educagdo e prevengdo”,
promovido pelo Departamento de Enfermagem da
Universidade Federal do Ceara-UFC; e do projeto de
pesquisa “Tecnologia Educacional e os modelos de educagéo
em salide nas acgles de enfermagem e promocado da saude”,
cadastrado no Conselho Nacional de Desenvolvimento
Cientifico e Tecnoldgico-CNPQ, processo 409365/2006-8.

A coleta de informacbes foi realizada no periodo de
maio e junho de 2008, e o instrumento de coleta constitui-
se de uma entrevista semi-estruturada, com base nos
quatro constructos propostos pelo Modelo de Crengas em
Saude. Segundo o Modelo, hé barreiras psicoldgicas
importantes, capazes de impedir que o individuo tome acbes
relacionadas a prevencao de doencas e diante disso,
prejudique sua qualidade de vida®®'®,

Na construcdo do instrumento, foram elaboradas
questdes que se dirigiam a identificagdo dos quatro itens
propostos: percepgao de vulnerabilidade, de severidade,
beneficios da mudanga de comportamentos e barreiras para
adotar a mudanga, em relagdo aos comportamentos frente
as DST/HIV.

Para a analise das informacdes, os conteldos das
entrevistas foram agrupados, conforme os constructos
apresentados no Modelo, a fim de facilitar a sua codificacao
e categorizamos o0s acontecimentos por meio de duas
etapas: o inventario, que é o ato de isolar os elementos
presentes nas falas dos adolescentes; e a classificagdo, que
é a divisdo de forma organizada dos elementos de
mensagem?),

Os pais foram informados quanto aos objetivos da
pesquisa e foi solicitado seu consentimento livre e
esclarecido, de forma que autorizassem as autoras a
realizar as atividades com seus filhos adolescentes e
utilizassem os indicadores recolhidos para uso da pesquisa e
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divulgagdo. Por intermédio desse documento, e segundo o
comando da Resolugdo n°® 196/96 do Conselho Nacional de
Saude, os pais e alunos tomaram conhecimento de que as
informagles pessoais seriam mantidas em sigilo e que
poderiam desistir da pesquisa a qualquer momento que
achassem necessario. Esta pesquisa teve aprovagdo do
Comité de Etica da Universidade Federal do Ceard com
Protocolo N°06/08.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Os adolescentes entrevistados, em sua maioria,
destacam a familia como referéncia no que concerne as
orientacGes de salde, e a figura da mae, foi destacada por
13, dos 16 informantes, como a principal responsavel pelos
cuidados de salde, incluindo no que se refere ao didlogo
sobre as questdes sexuais e reprodutivas.

Para os participantes, a adolescéncia é uma fase
caracterizada por maior liberdade, quando comparada a
infancia, destacando as amizades e experimentacdo de
novos desejos, sentimentos e aspiragdes. Entre as
experiéncias mais significativas, o amadurecimento para a
fase adulta e a tentativa de assumir o controle da propria
vida foram expostos:

E normal [...]Jquerer ter liberdade, mas ndo tem nada. Vocé
pensa que tem, mas ndo tem[...]Jndo é um bicho de sete
cabecas também, facil também nédo é (Al).

Em relagdo aos relacionamentos amorosos, estes sao
caracterizados por um comprometimento menor, associados
a liberdade em relagdo a escolha das parceiras sexuais:

Eu e meus amigos falamos nisso o tempo todo: em quando
a gente vai perder nossa virgindade, a gente quer ter varias
experiéncias(A9).

Para os adolescentes, eles se consideram uma figura
dominante no relacionamento amoroso e/ou sexual:

Eu gosto de ser homem, o homem é que manda, da prazer
a mulher(A3).

Em relacdo as transformacodes tipicas da adolescéncia,
responderam que ha vantagem no sexo masculino,
evidenciando desigualdades nos papéis de género:

As meninas querem ter um esposo, 0S meninos n&o,
querem é curtigdo. Meninas tem um propdsito: engravidar
e essas coisas (A5).

Entre os adolescentes entrevistados, sete ja haviam
iniciado a vida sexual, com idade média de 14 anos. Acerca
da vivéncia da sexualidade, referiram ndo ter parceira fixa e
praticam sexo apenas por via vaginal. Apenas dois
adolescentes, que ja haviam iniciado a vida sexual,
afirmaram terem feito uso do preservativo na primeira
relacdo sexual, os demais alegaram despreparo e ndo
programacao do ato:

N&o tava preparado, foi de surpresa, ndo usei camisinha
(A10).

Os participantes reconhecem que o ndo uso do
preservativo oferece risco para a infeccdo as DST, e
demonstraram duvidas, quanto a eficacia deste método:

Eu sei que ndo usar pode dar DST (A1).
N&o sei se da conta mesmo (A10).

Nas entrevistas relatam que o preservativo é adquirido
facilmente nos postos de saude, com amigos, e em alguns
casos, com os proprios pais:

Pegar camisinha é facil, tem no posto (A13).
Minha mé&e coloca nas minhas gaveta as vezes. Sempre tem
um amigo que oferece (A15).

Os amigos foram mencionados como figuras que
influenciam e cobram determinados comportamentos e, que
por isso, muitas vezes agem por impulso, sem qualquer
reflexdo:

Homem pega todas, dai vai sendo influenciado pelos outros,
quando da fé, uma AIDS, acabou com a vida dele (A4).

Os amigos ficam influenciando, ai o cara fica naquela
pressdo (A10).

A influéncia da cultura masculina foi encontrada de
forma marcante entre os informantes. A ideia existente de
que os homens devem iniciar a vida sexual o mais cedo
possivel, ter varias parceiras sexuais e estar sempre
disposto para o sexo, foi destacada nos discursos. Para dois
informantes, ha estreita relagdo entre estes
comportamentos e o risco para as DST e gravidez precoce:

Nesse negocio ai de pegar quantas meninas quer, vai
acabar engravidando uma, vai contrair alguma doenca e
engravidar a menina (A8).

Apesar dos entrevistados associarem o adolescente do
sexo masculino a uma figura considerada irresponsavel,
estes defendem a ideia do homem fiel e comprometido, que
cuida da familia. Além disso, acreditam que esta postura
diminuiria a possibilidade de infeccdo por DST.

Eu quero tentar ser diferente, pra mim homem é isso, o
cara ser fiel, gostar da pessoa de verdade, trabalhar, ajudar
a familia (A6).

Pra ser homem néo precisa ter varias mulheres ndo, pra ser
homem precisa so ter carater (A12).

De acordo com o Modelo de Crengas em Saude, nas
barreiras para a mudanga de comportamento, os sujeitos
podem até perceber um comportamento como benéfico para
sua saude, no entanto, existem barreiras na adogdo desta
atitude, seja por ser caro, doloroso ou desagradavel. Como
exemplo, destacamos o fato de o uso do preservativo
masculino ser encarado como inconveniente na relagdo
sexual, por trazer desconforto em alguns casos e diminuir a
sensibilidade, embora seja o principal método preventivo
encontrado?,

No estudo, as principais barreiras percebidas para a
adogdo de comportamentos salutares, foram a influéncia da
cultura masculina, concomitante ao papel desempenhado
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pelos amigos e a falta de conhecimentos adequados acerca
das DST e formas de transmissao.

Alguns fatores culturais em relagdo a masculinidade
tém influenciado no modo como os adolescentes se
comportam em relacdo a sexualidade, tais como as
percepcdes do papel sexual e de atributos da
masculinidade: dominagdao, forga, virilidade, soberania,
entre outros*?,

A ideia existente de que os homens devem cedo iniciar
sua vida sexual e ter o maior niumero de parceiras foi
encontrada entre os participantes, fato que influencia na
vulnerabilidade as DST. De maneira geral, os homens
iniciam a vida sexual mais cedo que as mulheres e cedo
sentem necessidade de provar sua masculinidade. Assim,
influenciados pelas questdes de género, para muitos
homens jovens, ha um significado em ter varias parcerias, o
que acaba colocando este grupo em maior vulnerabilidade
para infecgdo por HIV(,

Os amigos desempenham forte influéncia, quando se
refere as questdes da sexualidade, havendo uma cobranga
acerca da virgindade e numero de relagGes sexuais. Em
muitos momentos, 0s amigos também possuem
conhecimentos inconsistentes, o que acaba aumentando a
inabilidade dos jovens em lidar com situagdes limites. Nesse
processo, o empoderamento da familia e servigo de saude é
estratégia essencial para a promocgdo da saude sexual e
reprodutiva dos adolescentes, visto que incide diretamente
na promogdo de comportamentos mais saudaveis e na
diminuicdo da vulnerabilidade pragmatica, que se refere a
dificuldade de acesso a programas e recursos que possam
diminuir a vulnerabilidade individual ou social**.

Quanto a percepgdo de vulnerabilidade as DST/HIV, os
participantes, de maneira geral, percebem-se nessa
situacdo e acreditam que, caso ndo seja adotado nenhum
método de prevengdo, existe uma alta probabilidade de se
infectarem:

Qualquer pessoa pode pegar, mas a camisinha nem protege
100%, ela protege 95 % so. Vocé pode colocar 2 ou 3, mas
se é pra acontecer acontece, ela estoura (A7).

Para os participantes, a sexualidade promove um
sentimento de autonomia e liberdade, a partir do momento
em que podem exercé-la, com maior intensidade em suas
vidas, fato esse que pode influenciar os contextos de
vulnerabilidade fisica e social dos participantes. Neste
sentido as transformagdes socioculturais ocorridas nos
Ultimos anos no Brasil, tiveram como consequéncia um
inicio mais precoce da vida sexual pelos adolescentes com
influéncia das questdes de género, raga, padrdo social e
diferencas regionais*?,

De acordo com o Modelo de Crengas em Saude, a
percepcdo de vulnerabilidade é identificada quando um
individuo reconhece que um determinado agravo pode
afetd-lo particularmente. Os jovens participantes deste
estudo percebem sua vulnerabilidade individual as DST/HIV,
embora, muitas vezes, isto ndo influencie na adogao de
comportamentos preventivos. Eles reconhecem que uma
relacdo sexual desprotegida pode acarretar uma DST,
principalmente o HIV, e que estdo expostos a este risco*®,

Estudo realizado em Portugal, com 235 participantes,
entre 15 e 55 anos, (165 homens e 80 mulheres) utilizando
como referencial tedrico o Modelo de Crengas em saude,

evidencia que a grande maioria dos participantes se
percebem vulneraveis as DST e HIV, embora pequena
proporgao, menos de 40%, faca uso de preservativo em
todas as relacdes sexuais®,

Um dos adolescentes declara que, muitos jovens, nao
se reconhecem em situacdo de risco frente as DST, e
acrescenta, que quando ndo fazem o uso do preservativo,
ndo é por esquecimento, mas por afastar de sua realidade a
possibilidade de ter a doencga:

Muitos adolescentes ndo usam a camisinha porque eles
acham que sdo Iimunes a tais doencgas. Falta de
responsabilidade e didlogo com os pais talvez, eu uso
camisinha sempre (A6).

A infeccdo por DST é encarada como uma situagdo que
teria graves consequéncias na vida dos adolescentes. Ao
mesmo tempo, ha dulvidas em relagdo as reais
consequéncias desses agravos, ndo conseguindo fazer uma
reflexdo concreta acerca dessa situagado:

Eu pegava depressdo na minha vida[...Jtem umas que tem
cura né? Ou ndo tem nenhuma? Se eu pegasse uma que
tem cura, rapidamente eu ia me tratar, se ndo pegasse
ficava com depressdo e morria (A5).

O preconceito foi o principal sentimento, diante da
possivel infeccdo, trazendo barreiras na vida social e
profissional:

Ia ser muito dificil, fazer sexo com uma mulher porque vai
saber que agente ta com a doenca (A3).
Eu nunca que ia arranjar emprego e ia sair do colégio(A16).

A percepcao de severidade tem relagdo direta com os
danos que determinado agravo pode causar sobre o
funcionamento fisioldgico, mental, psicoldgico e social de
seu organismo*®, Embora ndo consigam fazer uma andlise
concreta acerca das consequéncias da infeccdo por DST,
devido a inconsisténcias nos saberes acerca do assunto, os
participantes as percebem como uma ameaga dgrave a
qualidade de vida. Esta realidade se constitui como um fator
determinante, que suscita a necessidade de adocdo de
comportamentos preventivos, ja que, segundo o0s
adolescentes, consequéncias catastréficas nas relagOes
sociais, devido ao preconceito existente, poderiam
influenciar suas vidas em diversos contextos.

Estudo realizado em Portugal, com adolescentes entre
15 e 18 anos, de ambos os sexos, do meio urbano e nao
urbano, utilizou o Modelo de Crengas em Saude para
identificar e comparar conhecimentos, atitudes e
comportamentos preventivos, sobre a AIDS. No estudo,
90% dos participantes de ambas as localidades, percebem
sua vulnerabilidade frente ao HIV, e, compreendem como
ameaga grave a saude!'”,

Para os adolescentes, sem excegdo, o uso do
preservativo masculino é o principal método para prevencao
das DST e gravidez precoce, e apenas um mencionou 0 uso
do preservativo feminino e espermicida como possibilidade
de método preventivo:

Usar camisinha é o método mais facil (A16).
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Tem esse negdcio de camisinha das mulheres e aquelas
pomadas, eu ja vi mas nem sei onde tem (A2).

A multiplicidade de parceiras foi citada como fator de
risco, devendo ser evitado:

Acho que o que complica é o negdcio de ter muita menina,
uma é melhor, tem menos chance de DST (A11).

Um adolescente mencionou o didlogo entre os
parceiros sexuais, como fundamental estratégia para
prevengdo, uma vez que a partir da conversa franca, se
conheceria a histéoria sexual pregressa das possiveis
parceiras:

Eu acho que o que basta é usar a camisinha e o didlogo com
a parceiral...].é o que vocé precisa pra ter uma boa relacéo
sexual e ter prazer (A9).

Acerca da percepcao da mudanca, o Modelo de Crencas
em Salde defende que o individuo precisa reconhecer os
possiveis beneficios na adocdo de comportamentos
preventivos para que, a partir dai, haja a mudanca de
atitude™®. Diante desta definicdo, os entrevistados
acreditam que o uso do preservativo masculino é essencial
para a prevencao das DST, destarte a multiplicidade de
parceiras deve ser evitada com o mesmo propdsito.

Os jovens reconhecem que a mudanga de
comportamento com relacdo a estes fatores pode trazer
beneficios para a salde de maneira geral, fato que
influencia positivamente na adocdo de comportamentos
sexuais saudaveis. As pessoas que se percebem em risco
para o HIV e reconhecem a severidade deste agravo,
adotam medidas preventivas, tais como o wuso do
preservativo, e tem consciéncia de que as barreiras de
adaptagdo para o uso sdo menores que as barreiras que
seriam encontradas para adaptacdo no caso de infecgdo
pelo HIV. Este seria o ponto chave para a adocdo de
comportamentos preventivos, a percepcao do beneficio na
mudanca de comportamentos®

CONSIDERACOES FINAIS

O uso do Modelo de Crencas em Saude como estratégia
investigativa junto a adolescentes do sexo masculino,
permitiu verificar que os participantes identificam mais
beneficios do que barreiras no que concerne a prevencdo de
DST e gravidez precoce no meio em que vivem. Ha
evidéncias que os beneficios percebidos estdo associados
tanto ao uso sistematico de preservativo masculino, quanto
ao fortalecimento do didlogo entre parceiros sexuais, pois,
para os adolescentes, essas atitudes favorecem a vivéncia
saudavel da sexualidade, podendo desfrutad-la com maior
liberdade e seguranca.

Os resultados reforcam a necessidade de fomentarmos
junto aos adolescentes, medidas preventivas efetivas e de
Educagdo em Saude, que favorecam a acdo e reflexdo,
acerca de sua vulnerabilidade frente as DST/HIV, e
empoderamento frente ao processo saude-doenca.

Em relagdo aos riscos associados a influéncia da cultura
masculina, deve ser encorajado o didlogo entre os pares e

sexual e reprodutiva, o que segundo os depoimentos, geram
duvidas.

A despeito da utilizagdo do Modelo de Crengas em
Saude em estudos relativos a questdao das DST/HIV, parece
ser relevante e oferece suporte para a analise da percepcao
de vulnerabilidade de adolescentes, assim como as
percepcdes de severidade dessas doengas, beneficios da
mudanga e barreiras para a mudanga de comportamentos,
etapas propostas pelo referencial. Por ter especial enfoque
nas questdes relativas a comportamentos de salde, este
modelo é um método apropriado para o desvelamento da
percepcdo de saude.

A contribuicdo deste estudo, para o Cuidado de
Enfermagem, esta na possibilidade de utilizar um modelo
teodrico-metodologico que facilite a relagéo
enfermeiro/adolescente do sexo masculino, e a partir dessa
aproximagdo, seja possivel promovermos agdes de
Promocdo e Educacdo em Salde que respondam as
demandas desta populagdo e estimulem a adogdo de
comportamentos sexuais mais saudaveis.
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