Psicol. Pesqui. | Juiz de Fora | 13(1) | 64-75 | Janeiro-Abril de 2019

DOI: 10.24879/2019001300123814

Praticas sexuais de homens que fazem sexo com homens: adaptagao de questiondrio
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Este artigo trata da adaptagio transcultural para o portugués do Cuestionario de Investigacion sobre Pricticas Sexuales de Hombres que Practican Sexo
con Hombres - CIPRASEX HSH. O instrumento parte da Teoria do Comportamento Planejado, apresentando como dimensées: fator atitudinal,
norma subjetiva e controle comportamental, associados ao nao uso de preservativos de HSH. A adaptagio envolveu quatro fases: tradugio e tradugio
reversa do questiondrio; avaliacdo por juizes e ptblico-alvo; estudo piloto com 20 participantes; elaboragio da versio brasileira. Constatou-se boa
equivaléncia conceitual e seméntica entre a versio final em portugués e o original, bem como cardter inovador do instrumento no contexto brasileiro.
O CIPRASEX HSH poderd auxiliar no desenvolvimento de intervengées especificas no dmbito da satide e prevengio do HIV.
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Abstract

This article deals with the cross-cultural adaptation to Portuguese of the Cuestionario de Investigacion sobre Practicas Sexuales de Hombres que
Practican Sexo con Hombres - CIPRASEX MSM. Instrument based on the Theory of Planned Behavior, introduces as dimensions: attitudinal factor,
subjective norm and behavior control, associated with the no use of condoms of MSM. The adaptation involved four phases: survey translation and

reverse translation; judegs and target public evaluation; pilot study with 20 participants; elaboration of the Brazilian version. There is good semantics

and conceptual equivalence between the Portuguese version and the original one, and the innovative profile of the instrument in the Brazilian context.
CIPRASEX MSM may assist in the development of specific interventions in health and HIV prevention.
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A epidemia causada pelo Virus daImunodeficiéncia
Humana/Sindrome da Imunodeficiéncia Adquirida
(HIV/ AIDS) entre Homens que fazem Sexo com
Homens (HSH) vem crescendo em diferentes paises
(Beyrer et al., 2012; Kirby, 2015). No relatério glo-
bal da UNAIDS (2016) homens gays e outros HSH
representam 30% das novas infec¢oes pelo HIV na
América Latina, 49% das novas infecgoes na Europa
Ocidental e Central e na América do Norte e 18%
das novas infeccoes na Asia e no Pacifico. De acordo
com Boletim Epidemiolégico HIV/Aids (2016), 50,4%
dos casos de infeccao por HIV entre os homens em
2015 foram entre HSH, enquanto 36,8% foram por
exposicao heterossexual e 9,0% bissexual. H4 também
uma tendéncia de aumento na propor¢ao de casos de
AIDS em HSH nos dltimos dez anos, a qual passou

de 35,3% em 2006 para 45,4% dos casos notificados
em 2015. Esses dados mostram a necessidade urgente
de compreensio dos fatores associados a exposicao ao
risco de infec¢do por HIV nesta populagao-chave e a
garantia de que ela seja incluida nas respostas 4 AIDS
com pleno acesso a servigos de saude.

Sabe-se que um importante fator de risco para
Infecgbes Sexualmente Transmissiveis (IST) e que
aparece associado ao aumento de casos de HIV em
HSH na América Latina é o sexo anal, insertivo ou
receptivo, sem o uso do preservativo (Julio et al., 2015;
Pinheiro, Calazans, & Ayres, 2013; Wade, Harper, &
Bauermeister, 2017). Estudos desenvolvidos no Brasil
destacam que mais de 30% dos HSH entrevistados
referiram um uso inconsistente de preservativo nos
ultimos 6 meses (Rocha, Gomes, Camelo, Ceccato,
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& Guimaraes, 2013) e 12 meses (Brignol & Dourado,
2011).

A situagao de nao fazer sexo seguro pode estar
vinculada a diferentes fatores, entre eles: a ampliagao
do acesso a terapia antirretroviral (Maksud, Fernandes,
& Filgueiras, 2015); o engajamento no sexo desprote-
gido como ato politico (Silva & Iriart, 2010); confianca
no parceiro (Antunes & Paiva, 2013); problemas de
saide mental - depressao, disttirbios do sono e ideagao
suicida - em decorréncia de fatores socioculturais tais
como estigma, discriminagdo e violéncia homofébica
(Alvy et al., 2011; Guimaraes et al., 2013; Rocha et
al., 2013); consumo de alcool e drogas ilicitas (Alvy e
etal., 2011; Rocha et al., 2013; Carrico, Woolf-King,
Neilands, Dilworth, & Johnson, 2014); aspectos do
controle emocional, como a aceitacio e autoestima
relacionadas a prépria sexualidade (Traen et al., 2014).

Cabe destacar que o uso de aplicativos méveis
tem modificado o dia-a-dia das interagoes, interferindo
inclusive na busca por relagoes afetivas e sexuais entre
homens. O desejo de relagoes homoerdticas, associado
a seguranca de buscar parceiros sem o risco de retaliagao
fisica ou moral, torna as midias digitais um espaco de
visibilidade e de negociacio para encontros sexuais entre
homens (Miskolci, 2017). Assim, torna-se importante
a investigacao para compreensao da dinimica inter-
ferente nas relacoes sexuais sem preservativos, para a
criagdo de intervengdes especificas para HSH no ambito
da satide, buscando a prevencio do HIV e outras IST
(Antunes & Paiva, 2013).

Nesta perspectiva, a Universidad Auténoma de
Madyid (UAM) estabeleceu um estudo junto ao Centro
de Sadde Sandoval (Ayuntamiento de Madrid), cujos
servigos também inclufam o aconselhamento e testagem
rdpida para HIV, para validar modelos psicossociais que
permitissem explicar o uso ou nio uso de preservativo
em HSH (Rojas, 2004). O resultado foi o desenvol-
vimento do instrumento Cuestionario de Investigacion
sobre Pricticas Sexuales de Hombres que Practican Sexo
con Hombres — (CIPRASEX HSH), que permite verificar
a intengao de realiza¢io de sexo nao seguro e dos fatores
associados a0 nio uso de preservativos, como tipos de
parceiros (fixos e eventuais), frequéncia que realizou
sexo sem preservativo, condigao soroldgica do parceiro,
uso de substincias, entre outros fatores.

O CIPRASEX HSH ¢ um questiondrio anénimo,
auto preenchido e estruturado, focado nas préticas sexu-
ais, que parte da Teoria do Comportamento Planejado
(TCP), cujo modelo tedrico considera que um dos
aspectos determinantes da conduta é a inten¢ao, enten-
dida como sendo a predisposi¢ao cognitiva e emocional
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de realizar determinadas a¢oes (Ajzen & Fishbein, 1980;
Ajzen, 1991). Para Rojas (2004) a intengao seria deter-
minada por trés fatores: identidade pessoal, identidade
social e controle percebido sobre o comportamento. A
identidade pessoal se refere a atitude dos sujeitos que se
embasa nas crengas que estao associadas a determinadas
condutas (expectativas, resultados e valoragao). A iden-
tidade social estd relacionada & norma subjetiva, que se
operacionaliza com a percep¢ao que o sujeito apresenta
sobre a opinido das pessoas e de grupos que sio para
ele importantes e o quanto o sujeito se dispoe a acatar
essas opinides. O controle percebido sobre o comporta-
mento se caracteriza como auto eficdcia, ou seja, reflete
a facilidade ou dificuldade percebida pelo sujeito em
realizar a conduta (Ajzen, 2002; Rojas, 2004).

Em parceria com a UAM, o projeto estd sendo
replicado no Brasil, sendo previstas fases de adaptacio e
validacio do instrumento, validagio do modelo teérico,
além de construgio e avaliagio de uma intervengao pre-
ventiva especifica para a populagio de HSH. No Brasil,
faltam instrumentos que avaliem quais varidveis se asso-
ciam 2 utilizagdo de preservativo entre HSH. Diante
disso, o presente artigo tem como objetivo apresentar
o processo de adaptagio do CIPRASEX HSH para o

portugués.
METODO
Participantes

Participaram 20 usudrios HSH recrutados em
um Centro de Testagem e Aconselhamento (CTA),
localizado na cidade de Porto Alegre/RS, no periodo de
novembro de 2016 a janeiro de 2017. Todos os partici-
pantes eram maiores de 18 anos, com média de idade
de 29 anos.

Instrumento

O CIPRASEX HSH ¢é um questiondrio de fato-
res sociais e individuais que compéem a autogestao
de prdticas sexuais de exposi¢io ao risco de Infeccoes
Sexualmente Transmissiveis (IST) entre HSH, enten-
dendo-se como préticas de exposi¢io ao risco o nio
uso de preservativo nas relagoes sexuais anais. A versao
original do questiondrio foi criada a partir do modelo
da Teoria do Comportamento Planejado (Ajzen &
Fishbein, 1980; Ajzen, 1991) que serviu de base para
construgio de um instrumento que investiga as atitu-
des sociais inter-relacionadas com as expectativas de
conduta valorizadas e as crencas que o sujeito apresenta
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sobre suas capacidades de realiza¢io para determinadas
condutas relacionadas ao uso de preservativo (Martin,
Martinez, & Rojas, 2011).

O estudo original de elaboragiao do CIPRASEX
HSH, apresentou medida de adequagao amostral, com
correlagoes elevadas na dimensao de atitude geral para
os diferentes itens (acima de 0,50); muito elevadas para
os itens que correspondem a inten¢io condutual (acima
de 0,80) e com 65,46% de variincia explicada para os
itens referentes a dimensao do controle percebido sobre
o comportamento (Rojas, 2004).

O CIPRASEX HSH destaca-se por ser um ques-
tiondrio totalmente estruturado para populagao HSH.
Seus itens foram elaborados a partir da apresentagao
de situagoes sociais, mesclando expectativas e proba-
bilidades de conduta dos participantes, bem como a
avaliagdo das consequéncias e opinides normativas que
apresentam e o quanto estas interferem na intengo e
na conduta de risco. O questiondrio completo na versao
original é composto pelas varidveis:

1°- Varidveis principais (170 itens): compoem
propriamente o instrumento e se referem aos constru-
tos da TCP (atitude até a conduta, norma subjetiva,
controle percebido sobre o comportamento) associadas
as crencas que dardo o grau de inten¢do para realiza-
¢ao da conduta de uso ou nido do preservativo. Sao
divididas em 3 dimensdes (atitude geral, norma subje-
tiva, controle percebido sobre o comportamento) e a
intengao respondidas por meio de respostas tipo likert
com intervalo de sete pontos. Essas dimensoes apre-
sentam diferentes opgdes de respostas relacionadas a
Teoria do Comportamento Planejado, associadas as
crengas (crenca normativa pessoal, motivacio para aca-
tar opinido das pessoas que sao relevantes, probabili-
dade de consequéncias e valoragio de consequéncias).
Posteriormente, apresentaremos a partir das anilises
realizadas que na versao em portugués o instrumento
ficou com 88 itens.

2°- Varidveis associadas (30 itens): 1)
Sociodemogrificas (nome, idade, endereco do correio
eletronico e/ou fone contato); 2) Relacionadas com a
histdria sexual do sujeito (orientagdo sexual, nimero de
parceiros, niimero de relagoes sexuais sem preservativos,
parceiros com quem mantém sexo inseguro, sorologia
dos parceiros, tipos de relacoes anais, existéncia prévia
de IST, aspectos referentes ao inicio das relagoes sexuais,
numero de testes de HIV) e 3) Consumo de substincias
(consumo de dlcool e outras drogas);

3°- Varidveis de comprova¢io de conduta (15
itens): Estas perguntas sao respondidas um més apds o
preenchimento das questoes anteriormente referidas.
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Os itens de comprovagio de conduta sio relativos a
reflexdo sobre a conduta de risco, conduta de risco no
ultimo més (ndmero de relagdes, ndimero de parceiros,
porcentagem de relagdes sexuais nas quais nao foi utili-
zado o preservativo), estabilidade atitudinal, intengao
de realizar conduta de risco (préximo més, ano), proba-
bilidade da intencio e do desejo de realizar conduta de
risco (préximo més, ano). Estes itens ndo compuseram
o estudo Piloto.

No estudo original, as varidveis principais e
varidveis associadas sio questionadas no primeiro
contato com os participantes e um més apds este con-
tato ¢ aplicado o questiondrio com as varidveis de
comprovagio de conduta. Cabe destacar, que os autores
do CIPRASEX HSH enfatizaram a importincia de no
processo de adaptagao, respeitando a estrutura tedrica
do instrumento, que alguns itens pudessem ser exclui-
dos jd que o instrumento completo era muito extenso
o que dificultava o seu preenchimento.

Procedimentos

Os participantes inicialmente foram convidados
a participar de uma entrevista semiestruturada com o
objetivo de verificar em que medida as respostas dadas
eram congruentes com os itens avaliados nas dimensoes
(atitude, norma subjetiva e controle percebido sobre o
comportamento) do CIPRASEX HSH. Na sequéncia,
responderam ao questiondrio durante o tempo de espera
pelos resultados dos exames de HIV e outras IST. A
aplicacao do piloto ocorreu em espago fisico destinado a
pesquisa junto ao CTA, com duragio estimada entre 30
a 40 minutos, coincidindo com o periodo de execugio
do teste rdpido. As entrevistas foram realizadas pela pes-
quisadora, sendo gravadas e transcritas posteriormente.
A pesquisa considerou os aspectos éticos exigidos da
Resolugio 466/2012. Todos participantes assinaram
a0 Termo de Consentimento Livre e Esclarecido, tendo
sido o projeto previamente aprovado pelo Comité de
Etica em Pesquisa da Pontificia Universidade Catélica

do Rio Grande do Sul (N° do parecer: 1.892.233).
Andlise de dados

O processo de adaptagio do CIPRASEX HSH
(Figural) foi composto por 4 fases. Fase 1: Tradugio
e tradugao reversa do questiondrio; Fase 2: Avaliagao
por experts e pelo publico-alvo; Fase 3: Estudo piloto;
Fase 4: Versio brasileira do CIPRASEX HSH, a partir

da andlise qualitativa do estudo piloto.
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Figura 1.
Fases para a adaptagio transcultural do CIPRASEX HSH
CIPRASEX HSH Fase 1: Tradugao e Submissao para dois
.. —> ~ —> .,
original traducdo reversa tradutores bilingues
|
v
Avaliaca st o o
Sintese das traducdes —» valiagdo com ajuste — Primeira apreciagdo
linguistico e de itens do autor original
|
v
Fase 2: Avaliagdo por Simplificacdo de Revisdo da versdo final
o — —
experts e pelo publico termos pelo autor da escala
|
v
) Entrevista para Fase 4: Versao brasileira
Fase3: Estudopiloto | = | ) racho qualitativa | CIPRASEX HSH

RESULTADOS

Fase 1 - Tradugao e tradugao reversa
do questiondrio

Em um primeiro momento, o instrumento com-
pleto foi traduzido do espanhol para o portugués por
dois tradutores bilingues fluentes no idioma de origem
e nativos no idioma alvo, sendo que um dos tradutores
estava familiarizado com o construto avaliado. Depois,
o artigo sofreu a tradugio reversa, ou seja, foram tradu-
zidos os itens do portugués novamente para o espanhol.
Conforme Tanzer (2005), para que haja uma tradugao
adequada, ¢ necessirio que nio apenas sejam obser-
vados os aspectos linguisticos, mas que também haja
um tratamento equilibrado entre os aspectos culturais,
contextuais e cientificos do instrumento.

A partir das tradugoes realizadas, os pesquisadores
verificaram as versoes traduzidas e identificaram 40 itens
que necessitavam ajuste linguistico com substitui¢ao de
termos utilizados (por ex.: “vem rapidamente 4 mente”
por “vem rapidamente 2 minha cabe¢a”), visando uma
linguagem mais clara. Neste momento, houve discussio
entre os pesquisadores responsdveis pela adaptacio do
instrumento para avaliagio e defini¢ao das diferentes
tradugoes para cada item em particular. Foi realizada a
sintese das versoes com o objetivo de chegar a uma tinica
versao que atendesse aos seguintes aspectos: avaliagio do
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nivel de complexidade da tradugao e da manutengao da
equivaléncia com o instrumento original nos aspectos
semanticos (mesmo significado), idiomdtico (adaptacio
por expressdo equivalente), experiencial (se ¢ aplicdvel
no contexto cultural de destino) e conceitual (se avalia
o mesmo aspecto) (Borsa, Damidsio, & Bandeira, 2012).
Ap6s, a versdo traduzida e ajustada foi submetida pri-
meiro 4 apreciagio de um dos autores do instrumento
original, que aprovada resultou na versao apresentada
para os experts e ptblico-alvo.

Fase 2 - Avaliagao da sintese por experts e pelo
publico-alvo

Na continuagio da etapa de adaptagio cultural foi
enviado o questiondrio para andlise de experss (pesqui-
sadores (n=3), profissionais aconselhadores do Centro
de Testagem e Aconselhamento (CTA) - psicélogos e
enfermeiros (n=5), informantes-chave HSH (n=4) a
fim de que apontassem suas questoes e sugestoes para
melhor adequagio do instrumento. Todos indicaram
que existiam alguns itens com enunciados iguais e que,
apesar de apresentarem diferentes op¢oes de resposta
(por ex.: “Fazer sexo anal com homens sem preserva-
tivo para mim ¢ algo que me faria sentir maior com-
promisso na minha relagio: muito improvivel/ muito
provével; falso/verdadeiro; mau/bom”), geravam a sen-
sacdo de que estes itens eram repetidos. Nesse sentido,
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questionaram a possibilidade de exclusao de alguns
destes itens juntos aos autores da escala. Os aconse-
lhadores também sugeriram adequacao de linguagem
com simplificacio de termos, principalmente nos itens
que apresentavam sentengas de formulagio negativa
(por ex.: “Quando fago sexo anal SEM preservativo,
penso que nada de ruim vai acontecer”. Alterada por:
“Quando fago sexo anal SEM preservativo, penso que
algo de ruim vai acontecer”), tendo em conta que esta
estrutura de frase poderia provocar confusio na com-
preensao e na resposta, além de aumentar a dificuldade
para usudrios do servico, jd que alguns apresentam baixa
escolaridade. Foram alterados 17 itens com formula-
Gao negativa.

Como resultado da aplicacio dos questiondrios,
os informantes-chave HSH ainda indicaram que o ins-
trumento era muito longo e que apresentava blocos
inteiros nos quais os respondentes tinham a sensacao de
ja terem respondido alguns itens anteriormente, assim
como referido anteriormente. Importante esclarecer
que as repetigoes no CIPRASEX HSH original eram
propositais e se configuravam na repetigao de itens com
mudangas nas opgoes de respostas (identificando pro-
babilidade, veracidade e valoragdo). Alguns ainda eram
repetidos para confirmarem se o participante estava
lendo o instrumento.

Assim, uma vez agrupadas todas as observacoes
levantadas tanto pela equipe de profissionais como pelo
publico-alvo, reuniu-se um comité para avalia¢io de
todos os aspectos a serem ajustados tais como estrutura,
clareza do rapport dos itens, disposi¢ao das informacoes
no instrumento, aspectos linguisticos e repeti¢oes. Os

Figura 2.

pesquisadores a partir das observacoes indicadas ini-
ciaram o processo de reorganizagao do instrumento.
Importante ressaltar que o instrumento original nao
teve sua publicacio psicométrica publicada em forma
de artigo cientifico, estes dados estao descritos na tese
de Rojas (2004), e o instrumento recebeu o prémio
Virgilio Palacio em 2004 da Secretaria de Sadde de
Asturias e da Organiza¢io nao Governamental Médicos
del Mundo. Dessa forma, o estudo em portugués aten-
derd a observagao da dificuldade identificada pelos auto-
res de aplicagao do instrumento devido 2 sua extensao,
considerando a necessidade de simplificagio dos itens.
Com o auxilio e revisao de um dos autores do instru-
mento, foram retirados os itens que empiricamente
verificou-se a percep¢ao de repeti¢ao pelos grupos e que
nio comprometiam o contetido e o que o construto
tedrico pretende medir. Esta adaptagao foi realizada
nos grupos de pesquisa envolvidos com participagio
dos professores pesquisadores da Espanha e do Brasil,
profissionais do CTA e informantes-chave HSH.

Realizou-se a andlise qualitativa do questiondrio
através de oito rodadas de andlise para ajustamento e
verificagdo da configuracio do questiondrio. Assim, dos
200 itens da versao original (varidveis principais com
170 itens e varigveis associadas com 30 itens) ficaram
114 itens na versao reduzida adaptada (varidveis princi-
pais com 88 itens e varidveis associadas com 26 itens).
Na figura 2 pode-se verificar como se apresentam as
dimensées do instrumento no questiondrio original e
os 86 itens retirados.

Dimensoes do CIPRASEX HSH em espanhol e itens excluidos na versio brasileira

DIMENSOES

DESCRICAO TEORICA

(ne itens no total )

DESCRICAO TEORICA

(ne itens excluidos)

a) Frequéncia da conduta de

c) Probabilidade de realizar a con-

risco no passado (2) duta (1)

b) Recéncia da conduta (1)

e) Valorizagao da conduta- atitude

¢) Probabilidade de realizar a conduta (1) geral (1)

Atitude até
a conduta

d) Conduta — medicao de escala (1)
e) Valorizagio da conduta- atitude geral e

modelo do processamento espontaneo (10)
f) Estabilidade atitudinal (1)
g) Modelo do processamento espontineo (2)
h) Hébitos relacionados a con-
duta sexual de risco (3)
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DIMENSOES

DESCRICAO TEORICA

(n° itens no total )

DESCRICAO TEORICA

(ne itens excluidos)

Normas subjetivas

a) Norma subjetiva geral — opiniio (1)

b) Rechaco a conduta (1)

¢) Norma subjetiva geral - moti-

vagao para acatar (1)

d) Crengas de conduta — expectativas (19)
e) Crengas de conduta — proba-
bilidade de expectativas (19)

f) Crengas de conduta — valori-
zagio das expectativas (19)

g) Crengas normativas — opi-

niio dos outros (8)

h) Crengas normativas — motivagio
¢ ¢
para acatar a opinido dos outros (8)
i) Crengas normativas pesso-

ais - variavel externa (1)

j) Crengas de controle — situagoes que difi-
cultam e facilitam o uso de preservativo (17)
1) Importancia pessoal da conduta (2)
m) Crengas normativas — o quanto
prejudica /beneficia outros (9)

n) Importancia da opinido dos referentes (9)

a) Norma subjetiva
geral — opinido (1)
¢) Norma subjetiva geral - moti-
vagao para acatar (1)
d) Crengas de conduta
— expectativas (19)
f) Crencas de conduta — valo-
rizagdo das expectativas (19)
g) Crengas normativas — opi-
nido dos outros (1)
h) Crencas normativas — opi-
nido dos outros (8)
i) Crengas normativas pesso-
ais - variavel externa (1)
j) Crengas de controle — situ-
agoes que dificultam e facili-
tam o uso de preservativo (1)
k) Importincia pes-
soal da conduta (1)
1) Crengas normativas — o quanto
prejudica / beneficia outros (9)

Controle percebido
sobre
0 comportamento

a) Controle percebido - medigao geral (1)
b) Controle percebido - auto capa-

cidade percebida (1)

¢) Controle percebido - auto eficdcia geral (1)

¢) Controle percebido -
auto eficdcia geral (1)

a) Intengao — primeira medi-

¢ao probabilidade (2)
b) Esforco (1)

¢) Intengao- probabilidade

a) Intengao — primeira medi-
¢ao probabilidade (2)
b) Esforco (1)
d) Desejo (1)

Intencio d) Desejo (1) e) Intencio - segunda medigao (2)
e) Intengao - segunda medigao (2) g) Desejo — probabilidade (1)
f) Intengao - probabili-
dade segunda medicio (2)
g) Desejo — probabilidade (1)
a) Modelo de crencas de saude a) Modelo de crencas de saide
- gravidade percebida (7) - gravidade percebida (4)
b) Otimismo ilusério (2) b) Otimismo ilusério (2)
c) Modelo de crencas de
saude — beneficios (2)
d) Modelo de crencas de saide — custos (4)
Crengas

e) Modelo de crencas de
satde — autoeficdcia (2)

f) Modelo de crengas de saide

— beneficios e custos (2)

g) Modelo de crengas de saude

— autocapacidade (1)
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DIMENSOES

DESCRICAO TEORICA

(ne itens no total )

DESCRICAO TEORICA

(ne° itens excluidos)

a) Orientacao sexual (1)
b) Histdria sexual — comeco
das relagoes sexuais (3)

c) Parceiros e tipos de relagoes de risco (2)
d) Historia sexual- nimero de par-
ceiros sexuais (1)

e) Histéria sexual — porcentagem de risco (1)
f) Histéria sexual — sorologia par-
ceiros esporddicos (1)

Fatores socio-
demograficos

g) Hébitos téxicos (3)
h) Identidade pessoal (2)
i) Histéria Sexual — histérico de IST (2)

j) Histdria sexual — sorolo-
gia das parcerias estdveis (1)

1) Modelo de crengas de satide — situagbes conhe-
cidas a respeito de pessoas com HIV/Aids (4)
m) Identificacio (3)

n) Modelo de crencgas de satde-
chaves para a¢io (2)

o) Histéria sexual — abusos (2)

p) Histéria sexual — testes de HIV e sorologia (2)

A sintese foi realizada a partir da comparacio
de quais itens nio estavam ajustados, de acordo com
coincidéncia entre as observagoes dos pesquisadores e
dos colaboradores, sendo realizados os ajustes e exclusao
dos itens. Na sequéncia, o autor da escala juntamente
com um convidado bih’ngue, externo a pesquisa, revisou
a versdo final em portugués e espanhol e verificou que
os itens excluidos ndo comprometiam os construtos e
dimensoes do instrumento.

Fase 3 - Estudo Piloto

O desenvolvimento do estudo piloto se desdo-
brou em dois momentos:

a) Entrevista para exploragio conceitual qualitativa
das dimensoes avaliadas (atitude, norma subjetiva e con-
trole percebido sobre o comportamento)

Tabela 1.

Inicialmente, os participantes responderam a 5
perguntas abertas: 1) o que vocé acha que facilita o uso
do preservativo? (controle percebido); 2) o que vocé
acha que dificulta o uso de preservativo? (controle perce-
bido); 3) quais pessoas vocé acha que podem te influen-
ciar no uso do preservativo? (norma subjetiva); 4) quais
pessoas vocé acha que podem lhe influenciar para nao
usar o preservativo? (norma subjetiva); 5) quais sdo as
consequéncias de fazer sexo sem preservativo? (fator ati-
tudinal). Tais respostas foram gravadas e posteriormente
transcritas. As respostas dadas a entrevista semiestrutu-
rada foram submetidas 4 andlise de contetido de Bardin
(2010). A partir desta andlise, procurou-se identificar
as respostas mais frequentes referidas nas entrevistas e
analisar se estas estavam ou nao contempladas no ques-
tiondrio original. A seguir apresentamos a Tabela 1 com
os dados da exploragio conceitual.

Respostas da exploragdo conceitual qualitativa das dimensoes avaliadas

Dimensoes Perguntas

Respostas referentes

Fatores (Percentual de referéncias)

Consequéncia de fazer

. 22
SEXO0 sem preservativo

Fator Atitudinal

- Doencas /IST (77,3%)
- Sofrimento psicolégico (13,6%)
- Mais prazer (9%)
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Dimensoes Perguntas

Respostas referentes

Fatores (Percentual de referéncias)

Pessoas poderiam
influenciar no uso 32
de preservativos

Fator
Normativo

Influenciadores
para o nio uso 35
do preservativo

- Prépria pessoa, parceiros e pes-
soas infectadas (50%)
- Pais, profissionais da satde
e médicos (28,1%)
- Amigos, pessoas esclareci-
das/informadas, familia,
pessoas nao confidveis ou
com aparéncia de doenga
(21,9%)
- Parceiros (40%)
- Pessoas confiaveis (14,2%)
- Pessoas alcoolizadas, pes-
soas sem educacio /formacio
e pessoas que querem transmitir (17,2%)
- Amigos, pessoas que se con-
sideram sadias, pessoas
nao conhecidas, pessoas que
insistem, homem da noite
e homem heterossexual (17,2%)

- Ninguém (11,4%)

Fatores que podem
facilitar o uso 41

do preservativo
Fator controle

percebido sobre
0 comportamento

Fatores que dificultam
o uso do preservativo

60

- Conscientizagao através das

campanhas/midia e ter
preservativos consigo (43,9%)

- Gratuidade/distribuigao de pre-

servativos (12,2%)

- Nao conhecer a pessoa (7,3%)

- Muito tesio e o desconforto

que o preservativo produz
(26,7%)

- Perda da sensibilidade (11,7%)

- Uso de dlcool e drogas (10%)

Em relagao ao fator atitudinal, o maior niimero
de respostas sobre as consequéncias de fazer sexo sem
preservativo se referiu as doencas. Quanto ao fator nor-
mativo, os influenciadores mais citados tanto para o
uso como para o nao uso de preservativos foram os
préprios parceiros. Em relagio ao controle percebido
sobre o comportamento, a conscientiza¢io através de
campanhas e midia foram mais referidas como fatores
que podem facilitar o uso do preservativo e o tesao como
interferindo na dificuldade para o uso.

b) Aplicagio do CIPRASEX HSH

Em seguida, os participantes do piloto res-
ponderam ao questiondrio CIPRASEX HSH - ver-
sdo traduzida/reduzida na presenga da entrevistadora.
Ao responderem ao questiondrio, os participantes
podiam esclarecer suas dividas sobre a compreensio
dos itens. Todos os itens nao compreendidos durante
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o preenchimento das respostas foram registrados
com as respectivas dividas e sugestoes para melhor
compreensao.

Ainda, para plena certificagao da verificagao do
entendimento sobre os itens, apds a conclusao de res-
posta do questiondrio, foi realizado um sorteio de uma
pergunta de cada dimensio (fator atitudinal, norma
subjetiva e controle percebido) para que o partici-
pante explicasse sua compreensio sobre o item. Os
respondentes foram estimulados a comentar os itens
de dificil compreensao e também avaliar globalmente
o instrumento.

Os participantes apresentaram suas dificuldades
de compreensio, o que levou a alteragao dos seguintes
itens do instrumento: 1) identificagao de quais pessoas/
contextos eram referentes para o participante em relagao
ao uso do preservativo; 2) a opiniao do participante se
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direciona (mais contra/mais a favor) em fazer sexo anal
sem preservativo; 3) dificuldade do uso do preservativo
quando a outra pessoa insiste muito em fazer sexo anal
sem preservativo; 4) dificuldade do uso do preservativo
se a outra pessoa estd disposta em fazer sexo anal (ativo
ou passivo) sem preservativo; 5) dificuldade do uso
do preservativo ao sentir-se deprimido/triste; 6) se a
disponibilidade das medica¢oes torna infectar-se com
HIV algo nada/muito perigoso. A partir das observa-
¢oes dos participantes se reconfigurou a diagramagao
do instrumento, adequando estes itens com a finalidade
de tornd-los ainda mais claros.

Fase 4: Versao brasileira do CIPRASEX HSH

Como mencionado até aqui, utilizaram-se diver-
sas fontes de andlise aos itens do questiondrio, o que,
além de resultar na reducio do instrumento, levou a
inclusdo de itens a partir de fatores mencionados nas
entrevistas como relevantes para o uso de preservati-
vos. Desta forma, os itens sociodemogréficos incluidos
foram: religiao; escolaridade; participagao em movi-
mento LGBT; informagoes na escola sobre o uso de
preservativos; uso da Profilaxia Pés-Exposicio (PEP) e
da Profilaxia Pré-Exposi¢io (PREP); orientagio sexual
e sobre o uso de aplicativos para encontros sexuais.

Novos itens especificos da TCP e crengas foram
incluidos a partir dos resultados da pesquisa e se refe-
rem aos seguintes pontos: conduta de ter preservativos
(“quando fago sexo anal tenho preservativos disponiveis
por perto”); importincia da opinido de outros profis-
sionais da satide em relagao ao uso de preservativo;
influéncia dos referentes sociais/institucionais no uso do
preservativo (como midia/campanhas em relagio ao uso
de preservativo, participa¢do em movimentos LGBT,
informagdes recebidas na escola sobre prdticas sexuais
seguras, crenga(s) religiosa(s) e encontrar preservativos
gratuitos nas unidades de saide) e crengas de controle
(saber usar o preservativo).

A inclusio de itens referentes a aplicativos méveis
se fez necessdria & medida que os préprios participantes
comentaram sobre a alteragio do comportamento de
busca de parceiros com a chegada dos aplicativos para
relacionamento. Assim, na subcategoria histéria sexual
foram incluidos os itens: “vocé usa aplicativos de celu-
lar para procura de parceiros sexuais?”; “nos ultimos
12 meses quantos parceiros sexuais conheceu através
de aplicativos de celular?” Na subcategoria crengas de
controle, incluiu-se: “conhecer o parceiro sexual por
aplicativo de celular me dificulta o uso/ me facilita o uso
de preservativo”. Além disso, o campo descritivo teérico
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de uso de drogas (no original denominado habitos téxi-
cos) foi desdobrado em nove itens correspondendo a
nomeacio de cada substincia tdxica.

Sendo assim, a versdo apds aplicagio piloto ficou
com 142 itens (43 sociodemogréficos e 99 itens especi-
ficos da TCP e crengas). Configurando-se um acréscimo
de 17 novos itens sociodemogréficos e 11 novos itens
especificos da TCP e crengas.

DISCUSSAO

Considera-se um importante avango o processo
de adaptagao do questiondrio CIPRASEX HSH para
a realidade brasileira. Trata-se de um instrumento com
itens diretos e claros sobre as préticas sexuais e sua rela-
¢do com o uso de preservativos, voltado especificamente
a HSH. Por meio das entrevistas semiestruturadas reali-
zadas durante o estudo piloto, foi possivel observar que
as informagoes referidas pelos participantes em relagio
a0 uso do preservativo condizem com as dimensoes pre-
vistas no questiondrio original. Além disso, identifica-se
relacio entre tais dimensoes e a literatura, salientando-se
eixos como consequéncias em fazer sexo sem preserva-
tivos - doengas, sofrimento psicolégico e mais prazer
(Martin et al., 2011; Silva & Iriart, 2010; Pinheiro et
al.,2013); aspectos que dificultam o uso de preservati-
vos - tesdo, desconforto, perda de sensibilidade e o uso
de dlcool e outras drogas (Martin et al., 2011; Alvy et
al., 2011; Rocha et al., 2013; Carrico et al., 2014).

Em relagio as pessoas importantes que influen-
ciam no uso dos preservativos na relagao sexual, é pos-
sivel identificar a for¢a de interferéncia dos parceiros, da
representagdo de confianca atribuida ao outro (Antunes
& Paiva, 2013) e da prépria opiniio sobre o processo
decisério no uso de preservativos. Observa-se no estudo
que a influéncia familiar é limitada, como também foi
verificado no estudo realizado na Espanha (Martin et
al., 2011). Nas entrevistas foram mencionados confli-
tos familiares a respeito da homoafetividade ¢ mesmo
a ocultacio da homossexualidade no contexto familiar
e social.

Em concordincia com o autor do instrumento,
os processos de tradugao e retradugio foram feitos tam-
bém com o objetivo de ter uma versao menos extensa
do CIPRASEX HSH. Nesta diregao, a participagio
de pesquisadores, trabalhadores de servigos de saide
e informantes chaves foram fundamentais para pensar
uma versio do instrumento que fosse realmente ade-
quada ao contexto brasileiro. Entretanto, nesta adapta-
¢a0 se mostrou também necessdria a inclusio de itens.

Nas entrevistas identificaram-se aspectos que
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também se apoiam em questdes culturais j4 mencio-
nadas na literatura, como fatores de interferéncia no
comportamento das pessoas em relagdo a sexualidade de
forma geral e, de forma decorrente, ao uso dos preserva-
tivos. Exemplos disso ¢ a importincia dos movimentos
sociais na constituigao das politicas publicas de enfren-
tamento ao HIV/AIDS no Brasil (Grangeiro, Silva, &
Teixeira, 2009), da escola como espago de constitui-
¢ao de cidadania, respeito e inclusdo das diversidades
(Figueir6, 20006) e o papel da comunicagdo dentro da
formacio cultural brasileira. Assim, incluiram-se itens
no questiondrio que investigam a influéncia de outros
profissionais da saide e institui¢oes sociais (escola,
midia, ativismo em grupos LGBT) sobre a intengao
de uso de preservativos, bem como o papel da comu-
nicagao virtual nesse processo.

O uso das tecnologias e dos aplicativos foi men-
cionado especialmente quando os participantes res-
pondiam ao item sobre a préitica de sexo andnimo,
presente no questiondrio e que se referia aos espagos
publicos (parques, banheiros, etc.). Ao responder este
item, os participantes associavam e questionavam se a
prética de sexo anénimo também se referia ao uso dos
aplicativos de celular, ou se 0 aumento no niimero de
parceiros e exposi¢ao ao risco estaria ligado a esses apli-
cativos, tendo em vista sua populariza¢io no contexto
gay (Miskolci, 2014; Miskolci 2017; Peltcio, 2016).

O propésito desse questiondrio é preencher uma
importante lacuna em relacdo a identificagao de fato-
res associados ao ndo uso de preservativos entre HSH.
Assim como indicam Borsa et al. (2012), a tradugio
demandou um trabalho de equipe nao s6 para verifica-
¢a0 da compreensao semantica, idiomdtica e conceitual,
mas especialmente no aspecto experiencial, no quanto
os itens faziam sentido e eram aplicdveis ao subgrupo
populacional a que se destina, o que ¢ reforcado pela
literatura.

Importante salientar que esta pesquisa descreve
o processo de adaptagio do questiondrio CIPRASEX
HSH, sendo que estudos psicométricos do instrumento
se fazem necessdrios para verificagao de sua capaci-
dade preditiva. Recomendam-se estudos futuros em
que sejam realizadas as andlises fatoriais exploratdrias
para confirmar a adequagdo dos itens as dimensoes.
Espera-se que esse instrumento possa ser futuramente
utilizado por servigos de sadde, como forma de auxiliar
na identificacio de aspectos relevantes e singulares dos
usudrios em relacdo a intengdo, suas crengas e estraté-
gias de prevencio.

Ew R.A.S., Martinez, ].M., Carvalho ET. & Rocha K.B.
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