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RESUMEN

Objetivo: analizar las representaciones sociales sobre las practicas de prevencién de infecciones de transmisidn sexual entre
hombres jovenes homosexuales. Método: estudio cualitativo, sustentado en la Teoria de las Representaciones Sociales y
enfoque procedimental, realizado con 27 joévenes homosexuales de la ciudad de Rio de Janeiro, que respondieron a una
entrevista semiestructurada, de octubre a diciembre de 2023. Se utilizé el analisis lexicografico con el soporte del software
IRaMuTeQ. Se respetaron todos los aspectos éticos. Resultados: el andlisis mostré que los hombres reconocen las infecciones
de transmision sexual como un problema para la salud sexual. Indicaron que buscan informacidn sobre estas infecciones,
acuden a atencidn sanitaria y realizan exdmenes periddicos. Las practicas preventivas se regulan en funcién de la pareja sexual.
Consideraciones finales: las representaciones sociales de los hombres homosexuales sobre las infecciones y los modos de
transmisidn se basan en el conocimiento biomédico; sin embargo, sus practicas preventivas estan moldeadas por dimensiones
culturales, psicosociales, afectivas y actitudinales.

Descriptores: Minorias Sexuales y de Género; Enfermedades de Transmision Sexual; Representacion Social.

RESUMO

Objetivo: analisar as representagdes sociais sobre as praticas de prevengdo de infecgdes sexualmente transmissiveis por homens
jovens gays. Método: estudo qualitativo, com suporte da Teoria das Representagdes Sociais e abordagem processual, realizado
com 27 homens jovens homossexuais no municipio do Rio de Janeiro, que responderam a uma entrevista semiestruturada, no
periodo de outubro a dezembro 2023. Empregou-se a analise tipo lexical com auxilio do software Iramuteq. Todos os aspectos
éticos foram respeitados. Resultados: a analise evidenciou que os homens reconhecem as infecgdes sexualmente transmissiveis
como um problema para a saude sexual. Afirmaram que buscam informagdes sobre essas infecgdes, realizam atendimentos e
exames de modo regular. As praticas preventivas sdo moduladas em fungdo da parceria sexual. Consideragoes finais: as
representagbes sociais dos homens gays sobre as infecgdes e os modos de transmissdo estdo ancoradas no conhecimento
biomédico, entretanto suas praticas preventivas sdo moldadas pelas dimens&es culturais, psicossociais, afetivas e atitudinaiss.
Descritores: Homens que fazem Sexo com Homens; Infecgdes Sexualmente Transmissiveis; Representagdo Social.

ABSTRACT

Objective: to analyze social representations about prevention practices for sexually transmitted infections among young gay men.
Method: a qualitative study grounded on the Theory of Social Representations and with a procedural approach was conducted with 27
young homosexual men in the city of Rio de Janeiro. The participants were subjected to semi-structured interviews from October to
December 2023. Lexical analysis was used with the aid of the IRaMuTeQ software. All ethical aspects were respected. Results: the
analysis showed that men recognize Sexually Transmitted Infections as a problem for their sexual health. They stated seeking
information about these infections and undergoing regular care and examinations. Preventive practices are modulated according to
sex partners. Final considerations: gay men's social representations about infections and forms of transmission are anchored in
biomedical knowledge; however, their preventive practices are shaped by cultural, psychosocial, affective and attitudinal dimensions.
Descriptors: Sexual and Gender Minorities; Sexually Transmitted Diseases; Social Representation.

INTRODUCCION

Las infecciones de transmision sexual (ITS) son un problema que aln prevalece entre los jévenes a raiz de su
comportamiento sexual y sus habitos de vida. Estas infecciones se encuentran entre las causas mas comunes de
enfermedad en el mundo, y se consideran un problema de salud publica debido a las dificultades para la adhesién a las
medidas preventivas existentes, difusion del conocimiento sobre las repercusiones bioldgicas y sociales, y diagndstico y
tratamiento oportuno para evitar complicaciones®3.

El presente trabajo se realizé con el apoyo de la Fundagdo do Amparo & Pesquisa do Estado do Rio de Janeiro — Brasil (FAPERJ), Edicto E_26/2021 — Auxilio basico a la
investigacion (APQ1) en las ICT (Instituciones de Ciencia y Tecnologia) estatales UER) y UEZO -2021/SEI-260003/015578/2021-APQ1].
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Segun el boletin epidemioldgico, el nimero de casos de sifilis adquirida registrados en el Sistema de Informacién de
Enfermedades de Declaracion Obligatoria (Sistema de Informagdo de Agravos de Notificagdo, SINAN), desde 2012 hasta junio
de 2023, asciende a 1.340.090. La mayor parte de estas notificaciones se concentran en el sexo masculino (61,3%). Se advierte
una tendencia creciente en las tasas de deteccién de sifilis adquirida en todos los grupos de edad, con un incremento anual
promedio de 41,6% entre los individuos de 13 a 19 afios y de 39,2% entre los de 20 a 29 afios*.

Las tasas de incidencia de ITS entre los jévenes son altas, segun el Ministerio de Salud de Brasil. Ademas de la sffilis,
existen datos del Virus de Inmunodeficiencia Humana (VIH) y del Sindrome de Inmunodeficiencia Adquirida (SIDA), que en
2021 registraron 24,1 casos nuevos entre hombres por cada 100.000 habitantes. Se notificaron un total de 345.069 (70,5%)
casos en hombres y 144.364 (29,5%) en mujeres. La proporcidon de sexos ha cambiado con el tiempo: en 2007, era de 14
hombres por cada diez mujeres y, a partir de 2020, pasé a ser de 28 hombres por cada diez mujeres®.

En cuanto a los hombres jévenes, la prevalencia de ITS es una realidad con un crecimiento significativo. El boletin
epidemioldgico del VIH/SIDA indica que hubo un aumento entre los hombres. En el periodo de 2007 a junio de 2023,
entre las personas de 13 afios o mas, la principal categoria de exposicion en varones fueron los hombres que tienen
sexo con hombres — HSH (52,6%). A nivel mundial, uno de cada 20 adolescentes contrae algun tipo de infeccién de
transmision sexual cada afio, lo que refuerza la alta tasa de contaminacién entre este grupo?>.

Entre las conductas que hacen a los jévenes mas vulnerables a estos problemas, se sabe que, en general, el sexo
masculino es mas propenso a prescindir del preservativo, ya sea por falta de acceso al recurso, porque no ser capaz de
convencer a su pareja sexual de la necesidad de utilizarlo, por no saber cdmo utilizarlo correctamente o por considerar
que el uso del preservativo reduce el placer, entre otros aspectos. En presencia de una ITS, el riesgo de transmision del
VIH es de tres a cinco veces mayor®. Las infecciones de transmisidn sexual que mas afectan al publico joven masculino
son: clamidia, gonorrea, sifilis, herpes genital, VIH y virus del papiloma humano (VPH). La exposicidn a estas infecciones
se hace cada vez mas comun debido a la no utilizacién de condones?3®.

Las ITS conllevan un estigma aun rodeado de prejuicios. Muchas personas tienen miedo de revelar que estan
enfermas y adoptan conductas que las hacen vulnerables. Como resultado de estas actitudes, se crea una barrera para
la promocidn de la atencion sanitaria y la oferta de los tratamientos disponibles en la red de salud. La atencion en los
servicios de salud sélo se orienta al agravamiento de la enfermedad, ya que los usuarios no acuden con frecuencia a
acciones de promocién de la salud?.

Se sabe que los hombres homosexuales, al igual que otros grupos sociales, estan expuestos a infecciones de
transmision sexual como resultado de su comportamiento sexual vulnerable. En este contexto, es importante resaltar
la importancia de la educacion sexual, el acceso a los recursos de salud y el uso continuado del preservativo durante las
relaciones sexuales para la proteccidn contra infecciones que pueden afectar la calidad de vida?’.

Los hombres adultos jovenes son significativamente vulnerables a las ITS y al VIH. Es un grupo representado por
personas de diferentes orientaciones sexuales e identidades de género, como los heterosexuales y la poblacidon
LGBTQIA+. Estudio indica que entre los HSH se advirtié un incremento en el porcentaje de casos detectados en el grupo
de edad de 13 a 19 afios, del 70.7% al 73.0%; de 20 a 29 afios, del 66,7% al 70,0%; y, de 30 a 39 afios, del 47,4% al 51,4%".

Considerando que las practicas sexuales y la prevencion de las ITS estan ancladas en aspectos subjetivos, para
comprender este proceso es necesario aproximarse a la teoria de las representaciones sociales (TRS), que sefiala la
existencia de una relacion entre la psicologia humana y cuestiones sociales, culturales y creencias que perpettan la
individualidad de cada sujeto?.

Sobre la base de estas consideraciones, se delimité como objeto de este estudio la prevencion de las ITS en
hombres jovenes homosexuales. A la luz de lo expuesto, se estima que este estudio es relevante y aporta contribuciones
a los profesionales de la salud, incluidos los de enfermeria, en la atencidon de este grupo poblacional, dado que discute
las practicas sexuales y la prevencion de las ITS por parte de hombres jovenes homosexuales a partir de las
representaciones sociales del mencionado grupo sobre estas practicas. Ademas, al presentar las singularidades de estos
jovenes, puede contribuir a que los profesionales perciban a los jévenes homosexuales de forma particularizada y
puedan ofrecer practicas educativas para mitigar la ocurrencia de ITS.

El estudio tuvo como objetivo analizar las representaciones sociales sobre las practicas de prevenciéon de
infecciones de transmision sexual entre hombres jévenes homosexuales.
IMARCO TEOGRICO

Las representaciones sociales son un conjunto de conceptos y explicaciones que pueden entenderse como teorias
de sentido comun, a través de las cuales se interpretan y construyen las realidades sociales. Es necesario comprender
la relacion del sujeto con la construccién de la representacidon de ese objeto, en funcion de su anclaje, objetivaciéon e
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inmersidon en un proceso determinado. La teoria se propone explicar cuestiones cotidianas que los modelos de la
psicologia y la sociologia hasta entonces no eran capaces de explicar. El objetivo es comprender las representaciones
que los individuos tienen de un objeto determinado en su comunidad?®.

La teoria busca resaltar las relaciones entre el individuo/sujeto y un objeto, entendiendo que existe una construccion
social basada en creencias, religiones, habitos, ideales, entre otros. Estos conjuntos de conceptos, enunciados y explicaciones,
gue son las Representaciones Sociales (RS), son consideradas como “teorias” del sentido comun, ciencias colectivas, a través
de las cuales se realiza la interpretacién e incluso la construccién de las realidades sociales®.

El enfoque procedimental complementario, desarrollado por Denise Jodelet , entiende la RS como el estudio de
los procesos y productos a través de los cuales los sujetos y grupos construyen y significan el mundo, integrando las
dimensiones sociales y culturales con la historia, abordando mas de cerca la estrecha relacién entre sujeto y objeto, las
representaciones transmitidas en la vida cotidiana, a través del discurso de los individuos y grupos, los comportamientos
y las préacticas sociales, los documentos y registros de fijacién de los discursos®®.

METODO
Investigacion descriptiva, cualitativa, basada en la TRS con enfoque procedimental®, integrada en el proyecto “Préacticas
de prevencion de infecciones de transmision sexual en el contexto de la diversidad sexual”, realizada con 27 hombres

homosexuales, de 18 a 29 afios y sexualmente activos, que refirieron haber tenido relaciones sexuales en los ultimos 12 meses.

Los participantes fueron reclutados utilizando la técnica de muestreo de bola de nieve “snowball sampling”, que
puede definirse como muestra no probabilistica que utiliza cadenas de referencia y se recomienda para investigar
grupos de dificil acceso o estudio®®. El individuo semilla era un joven amigo de una estudiante de maestria, quien indicé
a los otros participantes y asi sucesivamente. El guion de entrevista fue testeado previamente con cuatro jévenes y se
realizaron los ajustes necesarios al instrumento. Este material no fue incorporado al conjunto de muestra de entrevistas.

La recoleccion de datos se realizd en la ciudad de Rio de Janeiro, en espacios publicos, donde se buscd un area
reservada, garantizando la privacidad del participante y la confidencialidad de la informacién. Se utilizaron dos
instrumentos: un cuestionario de caracterizacion social y practicas sexuales y prevencion de ITS y una entrevista
semiestructurada. La informacién se recopil6 en dos momentos. En primer lugar, los jovenes respondieron un
cuestionario para la identificacidn de las caracteristicas sociodemograficas del grupo, con variables como edad, color de
piel, escolaridad, situacidon habitacional, consumo de alcohol, vinculos afectivos y variables relacionadas con
conocimientos y prdacticas de prevencidn de ITS. En un segundo momento, se realizé la entrevista semiestructurada,
agendada previamente, la cual podia ser presencial o a través de la plataforma Google Meet, en funcién de la
disponibilidad del participante. Esta etapa fue realizada por una enfermera y estudiante de maestria involucrada con
este tema en su tesis, garantizando la privacidad de los participantes, halldndose presentes Unicamente la
entrevistadora y el entrevistado. Cabe sefalar que la investigadora era miembro de un grupo de investigacion y estaba
capacitada para realizar entrevistas cualitativas.

Considerando el dificil acceso a la poblacidn en estudio y el elevado nimero de jévenes que se negaron a participar
de las entrevistas — algunos aceptaron, pero el dia previsto no se presentaron y no respondieron a los contactos —, se
decidio finalizar esta etapa con 27 participantes, por considerar que las declaraciones eran repetidas y no aportaban
nueva informacion al estudio. Cabe sefialar que, durante el proceso de entrevista, siete hombres se negaron a participar,
lo que requirio la bisqueda de nuevos testigos.

Las entrevistas tuvieron una duraciéon promedio de 30 a 50 minutos, y fueron grabadas mediante un dispositivo
electrénico, previa autorizacion de los participantes, siendo luego transcriptas para el procesamiento y analisis de los
hallazgos. No hubo repeticidon de entrevistas. Las mismas se organizaron en bloques tematicos y comprendieron los
siguientes aspectos: relaciones emocionales; practicas sexuales; conocimiento sobre las ITS; modos de transmisién y
practicas preventivas. En el desarrollo de los temas se incorporaron aspectos relacionados con las dimensiones
representacionales y la circulacién de la informacién en la constitucion de las representaciones.

Una vez realizadas las entrevistas, las mismas fueron reproducidas e integramente transcriptas. A seguir, se cred
un corpus en que se suprimieron las preguntas e intervenciones de la entrevistadora. Al inicio de cada entrevista se
insertd una linea de comando que contenia el nimero del entrevistado, su edad y la presencia o ausencia de relacién
afectiva. El corpus textual se constituyd por la agrupacién de las respuestas de los entrevistados, es decir, los textos de
cada entrevista reunidos en un Unico archivo de texto, separados por la linea de comando.

El procesamiento de datos se llevd a cabo con soporte del software IRaMuTeQ, el cual realizé el anélisis
lexicografico, que indica y reformatea las unidades de texto para que puedan ser identificadas en términos de cantidad,
para luego reformatear estas mismas unidades. El software también realiza analisis multivariado, un método de
Clasificacion Jerdrquica Descendente (CJD), utilizado en este estudio, donde los segmentos de texto (ST) se clasifican
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segun sus vocabularios y su conjunto se divide en clases segun la frecuencia de formas reducidas. A partir de este
proceso se generd un dendrograma que muestra las relaciones entre las clases??.

En esta investigacion se utilizd el enfoque procedimental de la TRS, sin embargo, habida cuenta que el grupo investigado
es de dificil acceso, no fue posible alcanzar el nUmero recomendado para la realizacién de estudios desde este marco tedrico,
es decir, 30 personas. Cabe destacar que la saturacion se advirtio en la entrevista 24, cuando los datos comenzaron a repetirse,
sin embargo, fue posible realizar tres entrevistas mas para confirmar la saturacién de hallazgos.

El estudio siguié todos los procedimientos éticos y fue aprobado por un Comité de Etica de Investigacién, y todos
aquellos que aceptaron participar en la investigacién firmaron el Formulario de Consentimiento Libre e Informado.

RESULTADOS Y DISCUSION

Los hombres que participaron en este estudio presentaron, en su mayoria, las siguientes caracteristicas: 18 (66%)
tenian entre 26 y 29 afios; 15 (55%) declararon que su color de piel era negro/moreno; 18 (66%) habian completado la
educacion superior; 17 (63%) reportaron no tener pareja; 10 (37%) vivian con sus padres y 20 (74%) reportaron tener
un trabajo remunerado.

Respecto a las practicas sexuales, 22 (81%) refirieron haber tenido relaciones sexuales con mas de una pareja en
el mismo periodo; 18 (66%) reportaron haber tenido una pareja estable en los Ultimos 12 meses y, de estos, 4 (22%)
usaron condones de manera inconsistente o esporddica. Respecto a las parejas ocasionales, 19 (70%) reportaron esta
practicay, de ellos, 11 (58%) reportaron usar siempre conddn en dichas relaciones, mientras que 16 (60%) manifestaron
que “a veces” consumian alcohol y/o drogas antes de la relacion sexual. Considerando las caracteristicas de los
participantes, se puede observar que estos hombres comparten elementos sociales y comportamentales que los ubican
en un mismo grupo de pertenencia, lo que puede influir en sus representaciones sociales sobre las infecciones de
transmision sexual y las practicas de prevencion.

El resultado del analisis de las entrevistas se presenta en el dendrograma de Clasificacion Jerarquica Descendente
(CJD), generado a partir del analisis Iéxico del contenido discursivo. El contenido estuvo compuesto por 1.323 segmentos
de texto (ST), de los cuales 1.167 fueron clasificados para su analisis, lo que significa que se utilizé el 88,30% del corpus
original y que, por tanto, hubo un buen aprovechamiento del material. El contenido textual se organizd en cinco clases,
basadas en divisiones binarias sucesivas del corpus, como se muestra en la Figura 1.

classe 5 classe 4 classe 1 classe 3 classe 2
tomar ets vih tener sexo preservativo
vacuna termo vivir condon usar
teste_rapido transmitir juzgar fluir vinculo
saudable imagen prep prep salir relacion
examen transmisible aids mirar uso
mes evitar proprio abrir confianza
médico venir informacion ponerse oportunidad
considerar enfermidad gay encontrar utilizar
negativo infeccion hablar encuentro pareja
considerar transmisién ists fluye gente
buscar entender familia factor novio
test enfermidad_sexual pep observar inicio
hepatitis associar homossexual suceder relaciones sexuales
atencion gonorrea estereotipo querer vida sexual
hpv herpes prejuicio higiene pareja_estable
resultado contacto infectar puerta uso_de_preservativo
dosis tio ambiente soltero
dar usar intimidad

Figura 1: Dendrograma con la distribucidn de las clases proporcionadas por el software IRaMuTeQ relacionadas con el comportamiento
sexual, conocimiento y prevencién de ITS por parte de hombres homosexuales. Rio de Janeiro, RJ, Brasil, 2023.
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A continuacidn se presentara una descripcion de las clases nombradas segun sus respectivos contenidos.
Clase 5 - Estrategias de prevencion de ITS y busqueda de atencion médica

Esta clase concentra 275 ST y corresponde al 23,6% de todas las clases. Es la segunda clase mas grande, lo que
demuestra que el tema es relevante para los jovenes. Las palabras presentes en esta clase denotan las estrategias de
prevencién y autocuidado adoptadas por el grupo y reflejan la visién de los hombres gays respecto a su proteccién en
relacién a las ITS.

Algunas palabras asociadas a la clase fueron: tomar, vacuna, test rapido, saludable, estudio, mes, doctor, negativo,
buscar y prueba. Esta clase cubre la dimensidn actitudinal y refleja las practicas de prevencion de ITS, la busqueda de
atencién e informacion de salud. Algunos participantes mencionaron en sus reportes la busqueda de atencion médica:

(...) Ya me he hecho pruebas para deteccion de VIH, sifilis, hepatitis y tests rdapidos. (E24, 29 afios, Relacion
casual, x2 599,46)

(...) Cuando identifico cualquier cambio acudo inmediatamente al centro de salud. Segun la OMS nadie estd
sano. Me puse todas las vacunas, solo que no me puse la vacuna contra el VPH porque creo que me vacuné
cuando era nifia quizds. (E8, 28 afios, relacion estable, x2 421,40)

(...) Intento hacerme pruebas cada seis meses, el test rdpido en el centro de salud. Solo me hago pruebas
rapidas. Me considero saludable porque desde el afio pasado comencé a prestar mds atencion tanto a mi
cuerpo como a mi alimentacion. (E13, 26 afios, Relacion casual, x2 441,53)

(...) Suelo buscar atencion médica cada seis meses, normalmente para hacerme pruebas de sifilis. Porque si
me hago una prueba rdpida siempre va a salir positiva, realmente necesito hacerme las pruebas de
laboratorio. (E19, 25 afios, Relacién casual, x2 324.10)

Cuando se les pregunté como buscan informacién sobre su salud, EO7 y E20 respondieron:

(...) Busco informacion en las redes sociales, cualquier red social como Instagram, Facebook e incluso Google,
que es el mds completo. La busqueda es mds en Instagram e incluso en la television (E07, 25 afios, Relacion
ficticia, x2 222.35)

(...) Cualquier cambio que veo, siempre acudo al médico, busco informacion con un profesional de la salud.
(E20, 29 afios, Pareja fija, x2 311,46)

Clase 4 - Conocimiento sobre las ITS, formas de transmision e imagenes asociadas

La clase 4 estuvo compuesta por 199 ST y corresponde al 17% de todas las clases. Las palabras de esta clase
traducen los conocimientos de los jovenes, asociados a la construccién de conocimientos en relacién a las ITS, la forma
de transmisidn de las infecciones y las imagenes asociadas. Algunas palabras asociadas a esta clase fueron: ITS, término,
transmitir, imagen, transmisible, evitar, venir, enfermedad, infeccién, transmisidn.

Los participantes, al reflexionar sobre el significado de las ITS y las imagenes asociadas, plantearon las
siguientes inquietudes:

Sentimiento, creo que todos compartimos un poco de miedo, tememos tener algo. Cuando escucho el término
ETS, no sé si me viene a la mente una imagen que represente exactamente la enfermedad, pero me viene a la
mente la imagen del condén masculino como forma de prevencion. (E17, 26 afios, Relacién estable, x2 435,79)
(...) Cuando escucho el término ETS, pienso en secrecion, picor, molestias, olor. Eso es lo que me viene a la
mente. (E12, 28 afios, Relacion casual, x2 510,69)
(...) Entiendo por infecciones de transmision sexual los virus, hongos, bacterias que se transmiten a través de
relaciones sexuales sin proteccion, sexo oral, sexo vaginal, sexo anal o saliva. (E01, 26 afios, Relacion casual,
x2 427,36)
La imagen que me viene a la mente cuando escucho sobre transmision de ETS es la falta de uso del condon.
He tenido experiencias relacionadas con la exposicion a ETS a través de la penetracion sin condon, pero esto
es algo que sucede mds esporddicamente. (E04, 29 afios, Relacion casual, x2 503,65)

Segun la poblacién estudiada, el VIH es la infeccién mas facilmente recordada por el grupo, aunque existen varios
tipos de ITS.

Entiendo por ETS una infeccion que afecta la salud de la persona y se transmite a través de relaciones sexuales
sin conddén. Un ejemplo de enfermedad de transmision sexual que me viene a la mente es el VIH, pero sé que
hay otras. (E02, 25 afios, Pareja fija, x2 482,18).

(...) la enfermedad de transmision sexual que me viene a la mente es el VIH. (E02, 25 afios, Relacion fija, x2
585,11)

(...) Creo que lo asocio mucho con el VIH, mds que nada, con eso. (E14, 28 afios, Relacion casual, x2 349,79)
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Clase 1 - Sensacion de ser juzgado y prejuicios asociados a la orientacion sexual y las ITS

La clase 1 esta compuesta por 288 ST y corresponde al 24,7% de todas las clases, siendo la clase mas grande
derivada del analisis, lo que denota la relevancia de este contenido para el grupo. Las palabras de esta clase traducen
relaciones, sensacién de ser juzgado, prejuicios, estereotipos y experiencias en relacidn con las ITS. Algunas palabras
presentes en esta clase fueron: VIH, vivir, juzgar, PrEP, sida, propio, informacion, gay, hablar, ITS. Los relatos de los
jovenes explicitan esta connotacion:

Te menosprecian o te dicen: “Como eres homosexual, esto tenia que pasar en algin momento. No te cuidas”.
Asi que creo que ellos [la gente] juzgan mucho. (...) Lamentablemente hoy en dia todavia se vincula la
homosexualidad con el VIH y esto también ocurre dentro de la propia tribu. (E11, 29 afios, Relacion casual, x2
167,74)

(...) una amiga que dice: “Escuché que tal persona tiene VIH, pero es muy guapo. jTen cuidado, amigo!”. Y
entonces pensé: "iGuau! Solo porque soy gay, tu también puedes contagiarte". (E14, 28 afios, Relacidon casual,
x2 145,09)

Es preocupante, aunque estés seguro de que puedes tener una vida normal, no eres completamente normal
[para una persona que vive con VIH]. Porque ese miedo afecta la psiquis, considerando el entorno social en el
que vivo. (E18, 29 afios, Relacion casual, x2 162,76)

Cargamos hace mucho con este estereotipo sobre el SIDA. Tengo 29 afios, obviamente no vivi la epidemia del
SIDA. (E10, 29 afios, Relacion casual, x2 134,60)

Un reporte muestra que aun existen prejuicios cuando se trata de sexo entre hombres

Aqui en Rio no me senti tan marginado con esas cuestiones de tratamiento y atencion que se brinda en las
unidades bdsicas de salud. Si fuera en mi estado, porque soy de Mato Grosso, seria diferente. (E19, 25 arios,
Relacion casual, x2 143,91)

Clase 3 - Habitos de vida y vulnerabilidades a la exposicién a las ITS

La clase 3 estuvo compuesta por 223 ST y corresponde al 19,1% de todas las clases. Las palabras de esta clase
traducen los comportamientos de los jovenes homosexuales con respecto a sus experiencias sexuales, sus habitos de
vida y sus vulnerabilidades a las ITS. Algunas palabras asociadas a esta clase fueron: tener sexo, conddn, fluir, salir, mirar,
ponerse, encontrar, encuentro, observar, suceder.

Las declaraciones de los jévenes investigados revelan los habitos de vida de este grupo social en esta etapa de
la vida:
(...) He tenido situaciones de encuentro con personas para tener sexo. (E10, 29 afios, Relacién casual, x2
209,72)
(...) en ese momento fue todo sin pensar, llegamos a ese momento no habia conddn y pasé, pero después me
preocupé mucho porque apenas conocia a la persona. (E13, 26 aiios, Relacion casual, x2 196,32)

(...) también estd Tinder (Tinder web) que también hemos usado, hemos salido mucho a través de la app de
Tinder. Pero lo que pasa es que en los encuentros gays, generalmente, en la primera cita ya tenemos sexo.
(E14, 28 afios, Relacion casual, x2 155,06)

(...) Llevo siempre un preservativo. Si conozco a alguien y ninguno de los dos tiene conddn, creo que no lo haria,
no tendria sexo. (E13, 26 afios, Relacion casual, x2 196,55)

Clase 2 - Comportamiento sexual, relaciones sexuales y uso del condén

Esta clase concentra 182 STy corresponde al 15,6% de todas las clases. Las palabras presentes en esta clase fueron:
preservativo, usar, vinculo, relacién, uso, confianza, oportunidad, utilizar, pareja, gente. Presenta los comportamientos
sexuales de jovenes homosexuales en lo que se refiere a relaciones afectivas, parejas sexuales y el uso de preservativos.

Algunos extractos de reportes de los participantes demuestran este pensamiento:

En mi conducta sexual, cuando no se trata de una relacion seria, siempre he utilizado preservativo durante la
penetracion. Siempre olvidamos usarlo durante el sexo oral. Actualmente no lo uso siempre, depende de la
rutina (E18, 29 afios, Relacion estable, x2 701,20).

No puedo tener sexo después de tomar. S6lo uso conddon cuando me organizo. Actualmente estoy soltero. Tuve
una relacién que duré tres meses. Al principio usébamos condones, en la mitad de la relacion ya no y al final
[de la relacion] volvimos a utilizarlo. (E19, 25 afios, Relacidon casual, x2 667,26).

Al principio de esta relacion usaébamos condones, pero después dejamos de usarlos. De hecho, antes hicimos
la prueba y vimos que era posible quitarse el condon. Luego comenzamos a tener sexo sin condon durante el
resto de nuestra relacion. (E04, 29 afios, Relacion casual, x2 621,14).
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Ademas, el tipo de pareja también influye en la adherencia (o no) al uso del preservativo, siendo habitual un uso
escaso (o nulo) de este recurso en relaciones estables y duraderas.
Ya sucedio y no usé conddn. Estabamos saliendo, una relacién cerrada, linda. Inclusive eso me hizo parar

porque ya nos conociamos desde hacia un tiempo y luego decidimos pasar a ese punto [dejar de usar
condones]. (E09, 29 afios, Relacion casual, x? 597,13).

(...) en las relaciones casuales, uso conddn en todas las relaciones. He fallado en el uso de condones en el
pasado, por esa falla tuve que usar PEP. (E12, 25 afios, Relacién casual, x*> 882,51)

A continuacion, se presentard un resumen de los resultados que abordan las representaciones de las practicas de
prevencion de ITS, tal como las percibe el grupo de hombres jévenes homosexuales. El grupo de hombres investigados
refirié que acuden a las unidades de salud para realizarse examenes de rutina e inmunizaciones, sin embargo, la mayoria
suele acudir a estas unidades sélo para realizarse tests rapidos. En este contexto, es necesario concientizar a la poblacion
de que los estudios de rutina no se limitan a la realizacién de pruebas contra ITS, con el objetivo de cambiar la percepcion
de que las ITS sélo afectan a esta poblacion. Cabe destacar la importancia de realizar exdmenes periddicos, de forma
regular, como practica para prevenir problemas de salud.

Se sabe que actualmente los servicios de salud brindan acceso gratuito y abierto a la atencidn sanitaria, a pruebas
de ITS y a la resolucidon de estos problemas de salud, sin embargo, no existe una preparacién para la resolucion integral
de las demandas respecto al género y orientacién sexual de la poblacién, debido a la falta de formacion adecuada de
los profesionales para atender a los diferentes grupos*34,

Una investigacion realizada en la region sur de Brasil demuestra que existe un ambulatorio especializado en la
poblacion LGBTQIA+, lo que facilita el acceso de estos usuarios al mantenimiento de los cuidados sanitarios mas alla de
las ITS. En este espacio se fortalece una identidad de pertenencia e inclusiéon?®.

Cuando se trata de buscar informacién sobre salud, actualmente los medios de comunicacidn juegan un papel
importante en la difusidn de contenidos, especialmente en lo referente a la atencion sanitaria. Muchas personas utilizan
a menudo las redes sociales para acceder a informacidn y aclarar dudas sobre salud y enfermedades, debido a la
facilidad de acceso y al hecho de poder hacerlo desde cualquier lugar. Antes de disponer de estos recursos, sélo era
posible acceder a esta informacion si el usuario buscaba una unidad bésica'®. Las ITS rara vez se abordan en las escuelas
y otros espacios sociales frecuentados por jovenes. A pesar de que el grupo se inscribe en un escenario de intenso
intercambio de informacién, con amplio acceso a internet y redes sociales, se advierte una importante brecha de
conocimiento sobre el VIH, los riesgos asociados a las diferentes practicas sexuales y las nuevas tecnologias de
prevencion disponibles?’.

Algunos participantes mencionaron que buscaron profesionales de la salud para resolver dudas y preguntas
relacionadas con la salud, utilizandolos como referencia. Este hallazgo refuerza el propdsito establecido por el Sistema
Unico de Salud (SUS) brasilefio, en cuanto al papel del equipo de salud, que es el de orientar, por ser la puerta de entrada
de ese usuario al sistema de salud. Aunque los participantes informaron haber buscado pruebas rapidas y atencién
médica, un estudio’® demostrd que los hombres que tienen sexo con hombres (HSH), en comparacién con los hombres
heterosexuales, buscan pruebas de VIH y atencion médica después de tener relaciones sexuales sin proteccion o cuando
falla el uso del condén. Una investigacion®® que evalud las pruebas de VIH encontré que el 62,5% de la poblacién general,
de entre 15 y 59 afios, ya se habia realizado una prueba de VIH en algin momento de su vida, mientras que entre los
HSH esta proporcion fue del 81,9%.

Este analisis demuestra que se advierte una circulacidon de informacién y conocimiento sobre las ITS y las practicas
de prevencion, y que hay un movimiento de blusqueda de esta informacion por parte de los participantes, tanto de
manera presencial a través de los servicios de salud, profesionales de la salud y grupos sociales, como virtualmente, via
internet. Este contexto es de suma relevancia para la construccién de representaciones grupales. Es importante destacar
que, en el ambito de la TRS, el lenguaje, la comunicacidn y las interacciones sociales son valoradas para la construccion
y mantenimiento de las representaciones sociales?.

La clase 4 abarca contenidos representacionales sobre el conocimiento del grupo de hombres respecto de las ITS,
modos de exposicion y factores predisponentes que se puede evidenciar en los discursos de los participantes. También
se aborda el universo imaginario de una RS, contemplado en la objetivacidn y en las palabras expresadas: entender,
asociar e imagen. Ademas, contempla la dimension afectivo-actitudinal, pues se mencionan sentimientos como tristeza,
miedo y verglienza.

Se sabe que una Representacidn Social (RS) es siempre una representacion de algo (objeto) y de alguien (sujeto).
La RS esta en una relacion de “simbolizacion” con su objeto, toma su lugar, y de “interpretacion”, pues le confiere
significados. Estos significados resultan de una actividad que hace de la representacidén una “construccién” y una
“expresion” del sujeto®,
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El grupo de participantes de esta investigacién detenta algunos conocimientos sobre la transmisidn de las ITS y
entiende que el preservativo es el principal recurso para evitar la exposicion a las infecciones. El término
infeccion/enfermedad sigue siendo sinénimo de discriminacion, aislamiento, segregacion, vergiienza y, en
consecuencia, genera miedo. El miedo a contagiarse y enfermarse, sin embargo, no transforma las practicas sexuales.

Un estudio que evalud el uso de una aplicacion movil sobre el conocimiento de estudiantes universitarios acerca
del VIH encontré que, aunque los estudiantes tenian mayor acceso a informacion sobre la prevencion del virus, el grupo
presentd conocimientos y comportamientos inadecuados?!. La falta de informacidn sobre las ITS, modos de transmisién
y prevencidn ha sido destacada en otros estudios y favorece la vulnerabilidad de los jévenes?>2,

Estd claro que, actualmente, existen mas de 30 tipos diferentes de virus, bacterias o pardsitos que pueden
transmitirse principalmente a través del contacto sexual. Otras formas de transmision son a través de la sangre o de las
mucosas y algunas de ellas también pueden ocurrir por via vertical (de madre a hijo durante el embarazo, el parto o la
lactancia). La Organizacién Mundial de la Salud estima que casi un millén de personas se infectan cada dia con alguna
de las cuatro ITS curables: clamidia, gonorrea, sifilis y tricomoniasis, entendiendo que existen ademas los casos de
subnotificacién?3.

La infeccidn por el virus de la inmunodeficiencia humana es una ITS recurrente. Solo en 2021, hubo alrededor de
1,5 millones de nuevas infecciones por VIH y 650.000 muertes atribuidas a causas relacionadas con el SIDA. Los adultos
jovenes registran el mayor incremento en las tasas de diagndstico, probablemente relacionado con los frecuentes
cambios de pareja en esta etapa de la vida, el estilo de vida y los descubrimientos sexuales®?%242>_ Entre las ITS
existentes, el VIH probablemente esté presente en la vida cotidiana de estos individuos como resultado de una serie de
acontecimientos histéricos. Durante mucho tiempo, esta infeccién se conocié como la “plaga gay”, y fue considerada
como enfermedad de un grupo especifico. Los primeros casos de la patologia se identificaron en 1983, cuando se la
asocid a algunos grupos mas vulnerables, como los homosexuales>?,

Respecto al conocimiento del grupo participante en este estudio sobre las ITS, se destaca que el 66% posee
educacion superior completa. Las personas con mayores niveles de educacion tienden a tener mayor acceso a fuentes
de informacion, campanfias de concientizacion y consultas médicas, lo que puede resultar en un mayor conocimiento
sobre las ITS y sus métodos de prevencién. Un estudio?” con 194 personas diagnosticadas con ITS observé que el
conocimiento sobre las infecciones estaba directamente relacionado con el nivel educativo. Los niveles mas altos de
educacidn se asociaron con mayores conocimientos y conductas de busqueda de tratamiento. Sin embargo, tener un
alto nivel de educacidn no implica necesariamente tener conocimientos adecuados sobre las ITS. Asi pues, aunque los
individuos con nivel educativo mds alto tienen, en promedio, mayores conocimientos que aquellos con un nivel de
educacidon mas bajo, estos conocimientos aun distan mucho de ser ideales.

Es sabido que, con el avance de la ciencia y la implementacién de politicas publicas, los tratamientos de salud
estan destinados a toda la poblacién. En este contexto, se entiende por VIH una infeccion que puede afectar a cualquier
individuo que no adopte practicas sexuales seguras, como jovenes, mujeres, personas en situacién de calle y personas
privadas de libertad, y no esta asociada exclusivamente a un grupo social especifico!#?®. Por ello, para que los jévenes
adhieran a practicas de prevencion de infecciones de transmisién sexual, es imprescindible que la sexualidad sea
entendida como un derecho humano fundamental, que los servicios que atienden a este publico ofrezcan una escucha
activa, un ambiente favorable al didlogo sobre las practicas sexuales, libre de prejuicios e imposiciones, y que favorezca
la aclaracién de dudas.

Uno de los supuestos de TRS, la estructura de una representacion social se configura en tres dimensiones: la
informacién, el campo de representacién y la actitud. La informacién se refiere a la organizacién que tiene el grupo
respecto al objeto social representado. El campo de representacién proporciona una idea de una imagen, un modelo
social, con contenido concreto, que expresa un aspecto especifico del objeto representado. La actitud, a su vez, implica
centrarse en la orientacién global en relacidn con el objeto, es decir, es cémo el individuo se posiciona con respecto al
objeto, lo que puede implicar un juicio®. Es posible advertir la presencia de estas tres dimensiones en esta clase, dado
que los jévenes demostraron cierta comprensién, aunque limitada, sobre las ITS y las formas de transmisidn, realizaron
asociaciones con imagenes y consideraron que estas infecciones son estigmatizantes y generan prejuicios.

Incluso hoy en dia, los jévenes homosexuales enfrentan dificultades para expresar su orientacién sexual en la
sociedad y en su nucleo familiar, debido a los tabues y al estigma social. Este escenario deviene de una visién cultural
atravesada por prejuicios y discriminacion y lleva al grupo hacia la practica de una sexualidad clandestina e
insegura’?®. Este escenario incita a que estos jovenes se coloquen en situaciones de vulnerabilidad al establecer
relaciones afectivas con otros individuos, especialmente si se trata de jovenes que estan atravesando una etapa de
descubrimientos!®2829,
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El prejuicio asociado al VIH y el SIDA fue un tema recurrente en las declaraciones de los entrevistados, perpetuado
por estigmas, discriminacion, sentimientos de miedo y culpa. Es notorio que el estigma, la discriminacidn y el prejuicio
se hallan entrelazados en la historia del VIH y otras ITS y contindan presentes en la actualidad. Estos factores afectan
las acciones de prevencion, el acceso al diagndstico y a los servicios de salud, la adherencia al tratamiento, las relaciones
sociales y la salud fisica y mental de los individuos®°. El estigma y la discriminacién se configuran como barreras para
acceder a las pruebas y el tratamiento del VIH. Pueden manifestarse de diferentes maneras, como el miedo a ser
discriminado o juzgado por su orientacion sexual e identidad de género, miedo a sufrir faltas de respeto o moralismo
por parte de los profesionales de la salud, preocupacién por violaciones de la confidencialidad, entre otros factores3Z.
Los autores®? corroboran esta opinién al describir que los HSH tienen dificultades para compartir su sexualidad con los
profesionales de la salud y enfrentan actitudes estigmatizadoras y discriminatorias en los servicios.

Los elementos constitutivos de la clase 3 pertenecen a la dimensidn actitudinal y practica de las RS. Esta dimensién
estd vinculada a los sentimientos, el placer y el comportamiento sexual de hombres jévenes gays. Los hombres
homosexuales, como las demas personas, son vulnerables a las infecciones de transmisién sexual. En este contexto, son
relevantes las acciones de educacién sexual, el acceso a recursos de salud y el estimulo al uso del preservativo en las
relaciones sexuales con penetracidn y oral. Cabe sefialar que actualmente la informacidn esta disponible para todos y
que los profesionales de la salud, en calidad de educadores, pueden informar a la poblacidn sobre practicas sexuales
mas seguras’-26:3334,

En este sentido, es importante mencionar la relevancia de la labor del profesional de salud en Atencion Primaria,
reconocida como puerta de entrada de la poblacion a los servicios de salud, en lo que se refiere a la consulta y acogida,
por ser una herramienta necesaria en el enfrentamiento de las ITS. Por otro lado, como afiaden algunos autores, si bien
muchos profesionales tienen conocimientos relacionados con el abordaje de la poblacién LGBT, es necesario construir
formas de cuidado que puedan, de hecho, atender las diferencias. El campo de la salud, como entorno especializado,
tiene el potencial de agregar nuevas formas de atencién, incluir diferencias y transformar la sociedad3.

La juventud puede ser considerada como un grupo poblacional que requiere mayor atencion y una mirada especial
tendiente a la aplicacién de estrategias de salud y politicas publicas. Durante este periodo, los valores, actitudes, habitos
y comportamientos estdn en proceso de formacién y maduracién y, como resultado, pueden aumentar la vulnerabilidad
de este segmento poblacional. El tema de la sexualidad es un componente que atribuye sentido a la existencia humana
y representa una funcién vital de los individuos, por involucrar factores bioldgicos, psicolégicos, sociales y culturales3>3®,

Algunas de estas practicas sexuales se realizan de forma riesgosa en encuentros casuales, debido a la facilidad que
ofrecen las aplicaciones de citas, lo que cambia la dindmica sexual actual y, en consecuencia, aumenta la vulnerabilidad
de los individuos. Existen aplicaciones disefiadas para tener encuentros ocasionales que sélo estan destinadas a sexo
casual, lo que puede ser una fuente de riesgo para la propagacion descontrolada de ITS¥.

Estas aplicaciones de citas y encuentros sexuales son redes sociales que median la busqueda de perfiles/individuos
con los que se puedan mantener afinidades, de manera que sea posible establecer una relacién afectiva o estrictamente
sexual. El momento del encuentro, a veces constituye el primer contacto fisico, por lo que es comun que exista un
desconocimiento sobre los hdbitos de autocuidado y los antecedentes sexuales de la pareja sexual. Algunos
participantes informaron que, en estos encuentros casuales, si no hay conddn, no tienen actividad sexual.

Se entiende que los habitos de vida de los participantes son practicas que los colocan en situaciones de
vulnerabilidad y los expone a peligros desconocidos. Los jévenes son conscientes del alto riesgo que estas practicas
pueden suponer para su integridad fisica, pero las llevan a cabo deliberadamente, por creer muchas veces en su
invulnerabilidad?.

Se observa en el grupo investigado la adopcion de conductas sexuales de riesgo, con uso inconsistente de
preservativo, ademas del consumo de alcohol y/o drogas antes de la relacidn sexual. La prevencion de las ITS implica un
conjunto de factores que contribuirdan a preservar la salud sexual de las personas. Las caracteristicas propias de los
jovenes, ya sean fisicas o psicoldgicas, asociadas al consumo de sustancias psicoactivas (SPA) los colocan en situaciones
de riesgo y pueden incentivar la adopcién de Conductas Sexuales de Riesgo (CSR). Cabe afiadir que el consumo de estas
sustancias ha aumentado significativamente entre la poblacién joven3®.

Los elementos constitutivos de la clase 2 pertenecen a la dimensidon afectiva y practica de laS RS. Esta dimensidn
esta vinculada al sentimiento, al placer, a las relaciones afectivas y al uso del preservativo por parte de los jévenes
homosexuales. Los jovenes entrevistados dejan traslucir en sus declaraciones que el uso del preservativo esta alineado
con el tipo de relacion sexual, y que, en la practica del sexo oral, este recurso no suele ser utilizado. Un estudio realizado
en China, que evalué el comportamiento sexual entre HSH, mostrd que la proporcion de uso de condén aumenté del
41,6% al 52,05% en 2017, lo que revela que las medidas basicas de concientizacion sobre la importancia de practicar la
prevencion llegan a esta poblacion.
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Una investigacion realizada en dos instituciones de educacion superior de Rio de Janeiro obtuvo resultados
similares a los de la presente investigacion, al mostrar que los estudiantes universitarios usaron condén durante su
primera relacion sexual, pero ese uso disminuyd con la sensacidon de “estabilidad” en la relacidn. Se encontré que el
52% del grupo estaba expuesto a situaciones de vulnerabilidad por adoptar conductas sexuales de riesgo y que algunos
participantes ya habian sido diagnosticados con ITS?*. Un estudio realizado en Brasil con estudiantes universitarios
asocio el uso de aplicaciones de citas con conductas sexuales de riesgo y encontré que, a pesar de que los participantes
tenian un alto nivel de educacidn y parejas sexuales ocasionales, no utilizaban preservativos de manera consistente?.

Un estudio que evalud el uso del conddn en relaciones afectivas de 728 jovenes portugueses, de 18 a 29 afios,
verificd la existencia de patrones de uso del condén segun el tipo de relacion y sus caracteristicas, mediados por el
compromiso, la intimidad y la sexualidad. Este resultado corrobora los hallazgos de esta investigacion. El uso del
preservativo fue mas frecuente en las relaciones sexuales vaginales que en las anales y orales, y fue menos frecuente
en las relaciones de mayor compromiso. Un estudio realizado en Brasil encontré que los factores asociados al uso
inconsistente del conddn masculino entre HSH son principalmente: ser homosexual, tener pareja estable, practicar sexo
oral, sexo anal insertivo y tener diagnodstico de ITS. Haber recibido consejos de una amiga sobre la prueba del VIH y ser
trabajadora sexual fueron factores protectores para esta préctica’.

Al evaluar la prevalencia de comportamientos sexuales de riesgo y factores asociados entre estudiantes
universitarios del sur de Brasil, los autores encontraron que los estudiantes del sexo masculino presentaron CSR en
10,8% de los casos. Las CSR se asociaron positivamente con el género masculino, el consumo de sustancias psicoactivas
antes de la Ultima relacidn sexual y el uso de aplicaciones para encuentros sexuales en los Gltimos tres meses?.

Segun los autores®’, el consumo de alcohol y drogas, antes o durante la relacién sexual, reduce la capacidad de
juzgar y aumenta la probabilidad de tener relaciones sexuales sin proteccion, considerando que el uso de estas
sustancias esta muchas veces relacionado con decisiones impulsivas y la dificultad para negociar el uso del preservativo.

El uso del conddn por parte de HSH se observa en relaciones casuales de corta duracién, con parejas nuevas,
advirtiéndose un uso reducido con parejas habituales o en relaciones casuales con parejas conocidas y mas frecuentes.
Las relaciones sexuales casuales se entienden como multiples y complejas, y van desde encuentros Unicos entre
desconocidos, relaciones de una noche y encuentros sexuales entre amigos sin intencién de formar pareja, lo que
aumenta la vulnerabilidad del grupo de HSH?%4!, Estudios con HSH han encontrado que, en précticas sexuales con
parejas desconocidas, el uso del conddn es alto. En las relaciones estables se produce una modificacién en el manejo de
este método, que cae en desuso”2%3°,

Se advierte que, aunque el SUS ofrece preservativos y Profilaxis Pre Exposicion (PrEP) para prevenir el contagio de
VIH/SIDA con toma de medicamentos antes de la relacidn sexual sin proteccién, aliin se manifiesta la corresponsabilidad
del compaiiero en la prevencion. Algunos hombres, en una relacién mas duradera, tienden a no usar condones porque
conocen a su pareja y confian en é|141924262941 e cree que la motivacién de los HSH para no usar conddn durante las
relaciones sexuales puede estar asociada a la desinformacién, el placer y la confianza en la pareja, mientras que el uso
de este recurso estd vinculado a la atencidn sanitaria3®*2.

Cuanto mas estable y duradera sea la relacion, menores seran las probabilidades de uso del preservativo, ya que
la confianza en la prevencidn se transfiere a la pareja. La idea de introducir el método preventivo en una relacién seria
puede ser sindnimo de infidelidad y falta de confianza en la pareja. De esta forma, el uso se mantiene con parejas
ocasionales”3. Los hombres investigados comprenden la importancia del uso del preservativo durante las relaciones
sexuales y perciben que este recurso es la principal forma de prevencion contra las ITS, aunque no lo utilicen en todas
las relaciones sexuales. La practica de la prevencién, aunque individualizada, sigue ligada a la pareja y, en funcion del
tipo de relacién, este método se deja de utilizar, como indican otros estudios’3%41,

Se corrobora que no existe una alineacion entre el pensamiento social del grupo respecto a las ITS y el
conocimiento sobre las medidas de proteccidn contra las infecciones y las practicas preventivas, especialmente en lo
que se refiere al uso sistematico del preservativo durante las relaciones sexuales. Se considera, sin embargo, que este
tipo de situaciones se producen como resultado de la influencia de la representacién de otros objetos, como los
condones y las relaciones afectivas. En cuanto al preservativo, existe un discurso actual que busca justificar el no uso de
este recurso porque es algo que se interpone entre la pareja, ademas de generar incomodidad. En cuanto a las
relaciones afectivas, la duracion de la relacidn genera confianza entre las partes y, en consecuencia, se suprime el uso
del preservativo, como mencionaron algunos participantes en su intervencion.

Limitaciones del estudio

El estudio tiene la limitacion de haberse realizado en una Unica ciudad del estado de Rio de Janeiro, en la region
Sudeste de Brasil, por lo que es oportuno desarrollarlo en otras regiones, con caracteristicas socioculturales diferentes,
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para profundizar la discusidon del tema. Los resultados encontrados son similares a los de otras investigaciones y
evidencian la realidad de las minorias sexuales, como los homosexuales, que sufren estigma y discriminacion.

CONCLUSION

El estudio mostré que el uso del preservativo y los tests rdpidos son recursos utilizados por los jovenes
homosexuales para combatir las ITS y representan un autocuidado para la salud sexual. La representacion social del
grupo sobre la prevencion de las ITS estd anclada en dimensiones cognitivas y practicas, sin embargo, las practicas de
prevencién de infecciones se ven atravesadas por aspectos psicosociales y culturales que involucran relaciones
afectivas. En la comprension de los participantes, las representaciones sociales sobre la prevencién de las ITS remiten
al autocuidado, siendo las acciones de autoproteccidn simbolizadas por los términos preservativo y PrEP, lo que denota
una preocupacion con la proteccion individual frente a las infecciones de transmisidn sexual.

El grupo expresé la sensacidn de ser juzgado y el prejuicio de la sociedad respecto de las practicas sexuales y los
comportamientos homoafectivos. Los hombres gays encuestados reconocen las principales ITS y las formas de
exposicidn a las infecciones y que este término aun conlleva mucha discriminacién, tabu y prejuicios. La TRS permitié
una aproximacion a la realidad vivida por este grupo y sus incertidumbres, ademas de comprender la tematica de este
estudio.

La implementacidn de acciones preventivas contra las ITS por parte de los profesionales de la salud, con grupos
de debate sobre las ITS y la prevencion de infecciones, tratamiento y politicas publicas existentes, es relevante, como
también la adopcion de practicas sexuales mas seguras, con el uso del preservativo, pruebas e inmunizacion.
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