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RESUMO

Objetivo: Avaliar e comparar o conhecimento e a vulnerabilidade dos universitarios
sobre HIV/AIDS entre as areas de satude e outras, enfatizando o impacto desse conheci-
mento nas situacoes vulnerabilidade. Métodos: Foram entrevistados 1019 universitarios,
divididos entre as areas de satide e outras areas. Os dados foram levantados através

da aplicacao de questionario aos estudantes das seguintes instituicoes: Universidade
Presidente Antonio Carlos (UNIPAC), Faculdade de Medicina de Barbacena — FUNJOBE,
Instituto Federal de Educacao, Ciéncia e Tecnologia Sudeste de Minas Gerais (IFET) e
Centro Educacional Superior Aprendiz em Barbacena - MG. Resultados: Ao avaliar a au-
topercepc¢ao de cada individuo, 479 (47,80%) acharam que o risco de contrair HIV/AIDS é
pouco possivel. Em relacao ao uso de preservativo, aproximadamente 99% dos univer-
sitarios referiram ter o conhecimento sobre a importancia do seu uso na preveng¢ao do
HIV, entretanto quando questionados sobre a frequéncia deste uso, apenas 335 (32,87%)
relataram fazer o uso continuo. Houve maior prevaléncia do nao uso de preservativo
entre o grupo nao saide pelo motivo “desejo de ter filhos”. Conclusdo: Apesar do eleva-
do conhecimento sobre HIV/AIDS demonstrado no estudo, a maior vulnerabilidade dos
universitarios nas duas areas esta relacionada a baixa adesao ao uso de preservativo.

Palavras-chave: Vulnerabilidade em Satde; HIV; Sindrome de Imunodeficiéncia Adqui-
rida; Educacéao Superior; Estudantes; Estudantes de Ciéncias da Satde.

ABSTRACT

Objective: To evaluate and compare the knowledge and vulnerability about HIV/AIDS
among health group college students and college students of other areas, emphasizing
the impact of knowledge on vulnerabilities. Methods: 1019 students were interviewed,
divided between health group and another group. The data werecollectedthroughques-
tionnairesfromstudentsofthefollowinginstitutions: Universidade Presidente Antonio Carlos
(UNIPAC), Faculdade de Medicina de Barbacena — FUNJOBE, Instituto Federal de Educa-
¢do, Ciencia e Tecnologia Sudeste de Minas Gerais (IFET) and Centro Educacional Supe-
rior Aprendiz em Barbacena — MG. Results: When evaluating each individual perception,
479 (47,80%) found that the risk of contracting HIV / AIDS is hardly possible. Regarding
the use of condoms, almost 99% of the students reported to know the importance of using
them to prevent HIV but when asked about the frequency of use, only 335 (32,87%) make
continuous use. There was higher prevalence of not using condom among non-health
group for the reason ‘desire to have children. Conclusion: Despite the high knowledge of
HIV / AIDS demonstrated in the study, the greater vulnerability of students in both areas is
related to low adherence to condom use.

Key words: Health Vulnerability; HIV; Acquired Immunodeficiency Syndrome; Education, Higher;
Students; Students, Health Occupations.
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INTRODUCAOQ E LITERATURA ____

O virus da imunodeficiéncia humana (HIV) é
um retrovirus que afeta o sistema imunologico res-
ponséavel por defender o organismo de doengas. A
sindrome da imunodeficiéncia adquirida, também
chamada pela sigla, AIDS, é o estagio mais avanga-
do da doenca e revela epidemia de multiplas dimen-
soes que vem sofrendo transformacoes epidemiolo-
gicas significativas.!?

De acordo com o Boletim Epidemiolégico do Mi-
nistério da Saude de 2014, houve tendéncia ao decli-
nio na incidéncia de HIV/AIDS de 2004 para 2014 na
faixa etaria entre 35 a 44 anos, representando 21,9
a 23,6% de reducao. Em contrapartida, observou-
-se aumento de 53,2% entre jovens de 15 a 19 anos
e 10,3% entre jovens de 20 a 24 anos nesse mesmo
periodo. Em ambito mundial, podem-se ressaltar
alguns dados: diariamente, 14 mil pessoas sao infec-
tadas pelo HIV e, desde o inicio da epidemia, 20 mi-
lhoes de pessoas faleceram, configurando-se como
um dos mais sérios problemas contemporaneos de
salide publica.? Dados fornecidos pelo Centro de
Testagem e Aconselhamento de Barbacena, nesse
municipio e regiao, entre os anos de 2014, 2015 e
2016, revelaram 101 casos positivos para HIV/AIDS.

Houve mudang¢a no enfrentamento da doen-
ca, com mais disseminagao do conhecimento a
respeito das formas de transmissao e implantagao
de rede publica de laboratérios para diagnodstico,
acompanhamento de pacientes e suporte para
pesquisas. Essas medidas, se nao foram suficien-
tes para interromper a disseminacao da epide-
mia, tém sido capazes de aumentar a sobrevida
e melhorar a qualidade de vida de pessoas com
AIDS.*8 Portanto, o conhecimento sobre as formas
de transmissao e a mudanca de comportamento
que poderia colocar o individuo em situacoes vul-
neraveis sao importantes para a prevencao da con-
taminacao pelo HIV. A vulnerabilidade esta rela-
cionada a qualidade das informacoes de que cada
individuo dispoe sobre determinado tema, assim
como a capacidade de elaborar essas informagoes
e aplicé-las na vida pratica.’

O objetivo do presente trabalho € avaliar e com-
parar o conhecimento e a vulnerabilidade dos uni-
versitarios sobre HIV/AIDS entre as areas de saide e
outras areas, enfatizando o impacto desse conheci-
mento nas situacoes de vulnerabilidade.

MATERIALE METODOS

Delineamento do estudo

O presente estudo foi observacional transversal
realizado com o intuito de avaliar a vulnerabilidade
em relagao ao HIV/AIDS em universitarios do munici-
pio de Barbacena-MG.

Populacao

Foram aplicados questionarios (apéndice) em 1.019
alunos de diferentes cursos das areas de saude (Medi-
cina, Enfermagem, Fisioterapia, Farmacia e Nutricao)
e nao sadde (Direito, Ciéncias Contabeis e Administra-
¢a0). Os cursos referidos foram escolhidos de acordo
com os nimeros de alunos que compunham as turmas
a fim de alcancar a amostra proposta. As instituicoes
participantes foram: Universidade Presidente Antonio
Carlos (UNIPAC), Faculdade de Medicina de Barbace-
na (FUNJOBE), Instituto Federal de Educacao, Ciéncia
e Tecnologia Sudeste de Minas Gerais (IFET) e Centro
Educacional Superior Aprendiz em Barbacena-MG.

Critérios de inclusao e exclusao

Foram incluidos académicos que ja haviam cursa-
do pelo menos metade da graduacgao, com a finalida-
de de avaliar se ha diferen¢a no grau de conhecimen-
to dos universitarios que frequentam os cursos da
area de saide daqueles de outras areas. Os critérios
de exclusao foram universitarios menores de 18 anos
Ou que se recusaram a participar da pesquisa.

Questionario e coleta de dados

O questionario utilizado foi elaborado a partir da
analise de um conjunto de questionarios ja aplicados
em outros trabalhos, sendo composto de 20 questoes
abordando variaveis como perfil (idade, sexo, reli-
giao, curso), conhecimento e vulnerabilidade relacio-
nados ao HIV/AIDS.**Para avaliar o nivel de compre-
ensao das perguntas, foi feito um projeto-piloto com
aplicacao de 160 questionarios. Apos alguns questio-
namentos e sugestoes pelos proprios universitarios,
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foram feitas modificacdes, visando a melhor entendi-
mento dos participantes do projeto de pesquisa.

Os pesquisadores compareceram as instituicoes
de ensino durante o horério das aulas com a devida
autorizacao dos professores e os questionarios foram
distribuidos, aplicados entre os académicos para se-
rem respondidos por escrito e depositados em urna
para garantir o sigilo.

Aspectos éticos

O presente estudo foi aprovado pelo Comité de
Etica da Fundacao Hospitalar do Estado de Minas Ge-
rais com nimero de parecer: 908.991.

Analise estatistica

Os resultados dos questiondrios foram transcritos
para a planilha eletronica e processados em software Sta-
ta versao 9.2. A existéncia de relagcao entre as variaveis
estudadas foi calculada por teste qui-quadrado e exato
de Fischer conforme indicado. Foram consideradas signi-
ficativas diferencas com valor de p menor ou igual a 0,05.

RESULTADOS

Nos anos 2015 e 2016 foram aplicados questio-
narios a estudantes de universidades de Barbacena
que corresponderam a uma amostra de 1.019 parti-
cipantes. Entre os universitarios selecionados, 555
(54,47%) eram da area saude, sendo: Medicina 229
(22,47%), Fisioterapia 112 (10,99%), Enfermagem 89
(8,73%), Farmacia 81 (7,95%) e Nutricao 44 (4,32%).
Da area da nao satde, o nimero de entrevistados foi
de 464 (45,53%), sendo: Direito 318 (31,21%), Adminis-
tracao 81 (7,95%) e Ciéncias Contabeis 65 (6,38%). Do
total de participantes avaliados, 669 (67,64%) eram
do sexo feminino e 320 (32,36%) eram do sexo mas-
culino. A média de idade foi de 24,95+6,02.

Na Tabela 1 estao demonstrados os resultados
comparados das questoes de conhecimento sobre o
HIV/AIDS entre os universitarios (Tabela 1).

Quando avaliadas as questoes vulnerabilidade ao
HIV/AIDS entre os universitarios (Tabela 2), pode-se
observar que nenhuma variavel de exposicao a fato-
res de risco demonstrou diferenca significativa entre
os grupos saide e nao saide (Tabela 2).
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Tabela 1 - Questdes de conhecimento sobre HIV/AIDS
comparados entre os grupos Satde e Nao Satde

Questdes de Saide Nao satde
Conhecimento N % N % p
Pacientes infectados sempre apresentam os sintomas
Verdadeiro 37 6,70 24 5,25
Falso 496 89,86 384 84,03

0,001*
Nao sei 19 3,44 49 10,72
Total 552 100,00 457 100,00

Formas de Transmissao

Assentos sanitarios
Verdadeiro 77 14,00 75 16,52
Falso 444 80,73 305 67,18

0,001*
Nao sei 29 5,27 74 16,30
Total 550 100,00 454 100,00
Sabonete
Verdadeiro 22 4,01 33 7,21
Falso 501 91,26 368 80,35

0,001*
Nao sei 26 474 57 12,45
Total 549 100,00 458 100,00
Toalhas
Verdadeiro 22 4,01 25 5,47
Falso 504 91,80 380 83,15

0,001*
Néo sei 23 419 52 11,38
Total 549 100 457 100,00
Beijo na boca
Verdadeiro 161 29,17 191 41,52
Falso 368 66,67 237 51,52

0,001*
Néo sei 23 417 32 6,96
Total 552 100,00 460 100,00
Preservativo no sexo oral evita a transmissao
Verdadeiro 469 85,27 378 82,17
Falso 61 11,09 3 47,39

0,001*
Nao sei 20 3,64 48 10,43
Total 550 100,00 460 100,00
Preservativo diminui o risco de HIV
Verdadeiro 552 99,46 456 98,70
Falso 3 0,54 5 1,08

0,340
Nao sei 0 0,00 1 0,22
Total 555 100,00 462 100,00
E possivel contrair HIV por transfusdo sanguinea
Verdadeiro 541 97,65 446 96,96
Falso 9 1,62 8 1,74

0,639
Nao sei 4 0,72 6 1,30
Total 554 100,00 460 100,00
Compartilhamento de seringa e agulha é fator de risco para o HIV
Verdadeiro 550 99,28 458 99,35

0,459
Falso 4 0,72 2 0,43

Continua...
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Tabela 1 - Questdes de conhecimento sobre HIV/AIDS
comparados entre os grupos Satde e Nao Satde

Questoes de Saude Nao satde
Conhecimento N % N % P
Formas de Transmissao
Compartilhamento de seringa e agulha é fator de risco para o HIV
Nao sei 0 0,00 1 0,22
0,459
Total 554 100,00 461 100,00
AIDS ocorre somente em homossexuais masculinos, prostitutas e
usuarios de drogas
Verdadeiro 8 1,44 7 1,51
Falso 547 98,56 451 97,41
0,049*
Nao sei 0 0,00 5 1,08
Total 555 100,00 463 100,00
E necessario usar preservativo quando se tem parceiro fixo para
prevencdo do HIV
Verdadeiro 486 87,88 371 81,43
Falso 58 10,49 69 14,90
. 0,010
Nao sei 9 1,63 17 3,67
Total 553 100,00 463 100,00

*Valor p<0,05 quando as variaveis sobre conhecimento foram
comparadas entre elas utilizando os Testes Qui-Quadrado ou Exato de
Fischer. Fonte: Autores.

Tabela 2 - Questdes de vulnerabilidade selecionadas
sobre HIV/AIDS comparados entre os grupos Sadde e
Nao Satde

Questdes de Salde Ndo salde
vulnerabilidade p
selecionadas N % N %
Parceiro fixo
Nenhum 109 21,12 75 17,73
Sim 373 72,29 318 7518 0424
Mais que um 34 6,59 30 7,09
Total 516 100,00 423 100,00
a realizou exame de HIV
Sim 244 47,29 187 43,90
Nao 272 52,71 239 56,10 0,299
Total 516 100,00 426 100,00
Sexo anal
Nunca praticou 391 75,92 294 70,33
N&o pratica mais 61 11,84 63 15,07
Pratico 63 12,23 61 14,59 0198
Total 515 100,00 418 100,00
Frequéncia de uso preservativo
N&o usa 141 21,33 m 26,06
Algumas vezes 189 36,63 153 35,92
S6 na ejaculacdo 4 0,78 9 2,11 0, 358
Sempre 182 35,27 153 35,92
Total 516 100,00 426 100,00

Fonte: Autores

Tanto a primeira quanto a udltima questao referi-
ram-se a percepgao que o participante tinha de ad-
quirir HIV/AIDS. Foram repetidas intencionalmente,
com o intuito de avaliar se houve mudanca da per-
cepcao apos responder as questoes propostas. Na
analise dessa questao, a alternativa mais escolhida
pelos estudantes dos dois grupos, independentemen-
te do momento de aplicagao, foi que o risco de con-
trair HIV/AIDS é pouco possivel.

Em relagao aos resultados, verificou-se que 1.002
(98,3%) pessoas responderam essas perguntas, sen-
do que 742 (74%) nao mudaram a resposta, ou seja,
nao mudaram sua percep¢ao quanto ao risco de ad-
quirir HIV/AIDS. Ja em relacao aos estudantes que
modificaram a resposta, 123 (12,3%) passaram a con-
siderar que o risco de adquirir a doenca foi maior. Os
demais 137 (13,7%) passaram a avaliar que seu risco
de adquirir HIV/AIDS foi menor. Houve diferenca es-
tatisticamente significante entre as respostas.

Ao se avaliar o conhecimento sobre o uso de pre-
servativo, a quase totalidade dos estudantes indicou
conhecer sua importancia na transmissao do HIV.
Entretanto, quando questionados sobre a frequéncia
de uso do mesmo, 27,33% dos académicos da saide e
26,06% dos académicos de outras areas responderam
nao usar, enquanto 36,63% dos académicos da satde
e 35,92% dos de outras areas relataram usar algumas
vezes. Na Tabela 3 estao representados os motivos que
esses académicos alegam para nao utilizaren o pre-
servativo. Os participantes poderiam marcar mais de
uma resposta a essa questao e as marcadas como “sim”
significam a ndo utilizacao do preservativo na situacao
em questao. Houve maior prevaléncia (p=0,036) do
nao uso de preservativo entre o grupo nao saide pelo
motivo “desejo de ter filhos™ (Tabela 3).

Tabela 3 - Motivos de ndo usar preservativo compara-
dos entre os grupos Satude e Nao Satide

Motivos de ndo Salde Nao satde

usar preservativo N % N % p

Acha que ndo vai pegar

Sim 29 5,60 26 6,10

Nao 489 94,40 400 9390 0742

Total 518 100,00 426 100,00

Achou que o outro ndo tinha HIV

Sim 64 12,36 52 12,21

Nao 454 87,64 374 87,79 0,945

Total 518 100,00 426 100,00
Continua...
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Tabela 3 - Motivos de ndo usar preservativo compara-
dos entre os grupos Satide e Nao Satde

Motivos de ndo Satde Nao satde
usar preservativo N % N % P
Confia no parceiro
Sim 257 49,61 227 53,29
Nao 261 50,39 199 46,71 0,261
Total 518 100,00 426 100,00
Desejo de ter filho
Sim 33 6,37 43 10,09
Nao 485 93,63 383 89,91  0,036*
Total 518 100,00 426 100,00
Negociou ndo usar
Sim 23 4,44 27 6,34
Nao 495 95,56 399 9366 0,195
Total 518 100,00 426 100,00
Nao dispunha no momento
Sim 41 792 39 9,15
Nao 477 92,08 387 90,85 0,495
Total 518 100,00 426 100,00
Nao gosta
Sim 146 28,19 130 30,52
Nao 372 71,81 296 69,48 0,433
Total 518 100,00 426 100,00
Nao deu tempo/tesdo
Sim 43 8,30 36 8,47
Nao 475 91,70 389 91,53 0,926
Total 518 100,00 425 100,00
Parceiro ndo aceita
Sim 24 4,63 12 2,82
Nao 494 95,37 M4 97,18 0,147
Total 518 100,00 426 100,00
Violéncia sexual
Sim 00 00 3 0,70
Nao 518 100,00 423 99,30 0,056
Total 518 100,00 426 100,00
Sob efeito de drogas/alcool
Sim 25 4,83 30 7,04
Nao 493 95,17 396 92,96 0,148
Total 518 100,00 426 100,00

*Valor p<0,05 quando as variaveis relacionadas aos motivos de ndo
usar preservativo fixo foram comparadas entre elas utilizando os Testes
Qui-Quadrado ou Exato de Fischer. Fonte: Autores.

O estudo evidenciou que os motivos mais men-
cionados para a nao utilizacao foram confiar no
parceiro e nao gostar de usar preservativo; 257
(49,61%) universitarios da saiide marcaram confiar
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no parceiro, em comparagao ao grupo nao saude,
no qual 227 (53,29%) marcaram o mesmo. Ja em re-
lacao a nao gostar de usar, 146 (28,19%) da area de
saude e 130 (30,52%) nao saide marcaram o moti-
vo. O unico valor estatisticamente significante da
Tabela 3 foi o desejo de ter filho, em que 33 (6,37%)
pessoas da area de saide responderam que que-
rem ter filhos e 485 (93,63%) nao querem. Ja em
nao saude, 43 (10,09%) pessoas querem ter filhos e
383 (89,91%) nao querem.

Na Tabela 4 estao representados os resultados
referentes a frequéncia de uso de preservativo dos
universitarios que possuem ou nao parceiro fixo. Ob-
servou-se que apenas 191 (57,53%) dos universitarios
que sempre utilizam o preservativo durante as rela-
coes sexuais possuem parceiro fixo e 235 (94,38%)
dos que afirmaram nunca utilizar o preservativo pos-
suem parceiro fixo. Quando comparadas ambas as
areas, nao houve diferenca estatisticamente significa-
tiva nos resultados (Tabela 4).

DISCUSSAOQ

No presente estudo foi analisado o conhecimento
sobre HIV/AIDS entre universitarios de Barbacena-
-MG e as situagdes mais comuns de vulnerabilidade
a que eles poderiam estar expostos.

O primeiro questionamento a respeito do conhe-
cimento da doenca referiu-se a relacao entre infec-
cao pelo HIV e a existéncia de sinais e sintomas.
A maioria respondeu que esse conceito era falso.
Entretanto, quando comparado o pequeno nimero
de académicos das areas de saiide e nao saude que
acreditavam que esse questionamento era verdadei-
ro, registrou-se diferenca estatisticamente significati-
va entre os mesmos. Os académicos do grupo saide
relacionaram mais a doenca a sinais e sintomas. Nao
foi possivel fazer a correlacao dessa diferengca com
outros dados de literatura. Uma possivel explica¢ao
para essa diferenca pode ser a interpretacao diferen-
te da pergunta. Se se considerar o paciente infecta-
do ainda sem manifestacbes de imunossupressao,
realmente o conceito é falso. A partir do momento
em que se considera os pacientes ja com algum grau
de imunossupressao, pode haver certa racionalida-
de na resposta verdadeira e o maior contato de uni-
versitarios da area de saide com pacientes doentes
pode ter alguma implicagao nessa diferenca estatis-
ticamente significante.>"



Tabela 4 - Frequéncia de uso de preservativo em universitarios que referem ter parceiro fixo

Parceiro Fixo

Frequéncia de uso Nao
de preservativo N % N
Sempre 114 34,34 191
As vezes 57 16,72 253
Somente na ejaculagéo 21 5,38 10
N&o usa 10 4,02 235

Sim

Mais que um Total
p
% N % N %
57,53 27 8,13 332 100,00
74,19 31 9,09 3 100,00
0,001*
76,92 1 7,69 13 100,00
94,38 4 1,61 249 100,00

*Valor p<0,05 quando as variaveis foram comparadas entre elas utilizando os Testes Qui-Quadrado ou Exato de Fischer.

Fonte: Autores.

A maioria dos universitarios respondeu falso aos
questionamentos sobre formas infundadas de trans-
missao: transmissao por sabonete 86,30%, pelo com-
partilhamento de toalhas (87,87%), assento sanitario
(74,60%) e pelo beijo (59,78%). Pesquisa de ambito na-
cional com 8.000 individuos de 15 a 64 anos mostrou
que 57,1% da populacao brasileira tinham o conheci-
mento correto sobre as formas de transmissao do HIV/
AIDS . Outro estudo comparou estudantes do ensino
médio de 1999 e de 2010 por meio de questionarios
sobre o conhecimento da doenca, chegando a conclu-
sao de que os estudantes de 2010 tinham menos co-
nhecimento sobre o HIV/AIDS e maior quantidade de
dividas. O conhecimento sobre os mitos de transmis-
sao da AIDS tem importancia social, ja que eles podem
diminuir o preconceito sofrido pelos portadores.'®

Nesta pesquisa, aproximadamente 99% dos parti-
cipantes obtiveram a mesma opiniao sobre o uso do
preservativo diminuir o risco de infec¢ao pelo HIV,
sugerindo que o conhecimento dos universitarios
sobre essa questao estd bem estabelecido. Estudos
feitos com a populacao brasileira e, separadamente,
com a populacao do Nordeste corroboram os resulta-
dos deste trabalho, pois foi observada prevaléncia do
conhecimento sobre a importancia do uso de preser-
vativo de 96,6 e 95%, respectivamente, como sendo a
melhor maneira de evitar a infeccao pelo HIV.I"18

No que diz respeito ao habito de usar preservati-
vo, 0 nimero de pessoas que “ndo usa” ou “usa as
vezes” €, em geral, alto: os valores somados foram
330 (63,96%) universitarios da area de saide e 264
(61,98%) da area nao saide. Diante desses resultados,
foi indagado o motivo de os universitarios em geral
nao usarem frequentemente o preservativo durante a
relacao sexual. Os motivos mais comuns foram con-
fiar no parceiro e nao gostar de usar preservativo. De
acordo com estudo feito na Universidade Estadual
do Sudoeste da Bahia,”” a confianga no parceiro foi
tida como um dos motivos mais comuns para nao uti-

lizagcao do preservativo, o que se iguala ao presente
estudo. O resultado com diferenca mais significante
estatisticamente entre os dois grupos foi o desejo de
ter filho, que se mostrou mais alto na area nao saide.?

Levando-se em conta que a confiang¢a no parcei-
ro foi citada como um dos grandes motivos para nao
se usar o preservativo, foram comparadas as respos-
tas em relacao ao conhecimento da sua importancia
e seu uso. Na visao dos universitarios entrevistados
tanto na area de saide 486 (87,88%) e nao saude 377
(81,43%), o seu uso em pessoas que possuem par-
ceiro fixo é necessario. Entretanto, quando compa-
rada a frequéncia de seu uso, o resultado observado
nao condiz com o conhecimento em questao. Esses
resultados revelaram que 235 (94,38%) dos universi-
tarios que nao usam preservativos possuem apenas
um parceiro, inferindo que, apesar do conhecimento
sobre a importancia desse método de prevencao, es-
ses individuos nao exibiram comportamento condi-
zente com suas respostas.

Na questao referente a autopercepcgao de risco
para adquirir HIV, a mesma foi repetida no inicio e no
final da pesquisa. As respostas foram alteradas apos
a realizagcao do questionéario, o que pode indicar au-
topercepcao inadequada sobre a doenca, ja referida
em outros estudos.”!

CONCLUSAOQ

O conhecimento dos universitarios a respeito da
infeccao e das formas de transmissao do HIV/AIDS
foi elevado nas duas areas. Os dois grupos mostra-
ram-se vulneraveis, principalmente no que se refere
a relacgao sexual desprotegida, e demonstraram ina-
dequada autopercepc¢ao de risco para o HIV, ja que
consideraram pequena a possibilidade de adquirir
a infeccao. Apesar do elevado conhecimento sobre
HIV/AIDS evidenciado no estudo, a vulnerabilidade
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dos universitarios das duas areas esta relacionada a
baixa adesao ao uso de preservativo.
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