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Le Virus de l'immunod6ficience humaine (VIH) est 
maintenant connu depuis dix ans, mais en dbpit de 
progr6s spectaculaires en virologic, en immunologic 
et en m6decine clinique, le seul moyen de lutter 
contre l'infection au VIH reste aujourd'hui encore 
la pr6vention. Dans les pays industrialis6s, les 
campagnes de pr6vention raises en place ont 
d'abord 6t6 men6es par et aupr6s des homosexuels. 
Par la suite, elles ont port6 sur la <<population 
g6n6rale>> et les toxicomanes, et en dernier lieu sur 
les migrants. 
De nombreux programmes de pr6vention ont &6 
mis en oeuvre fi l 'intention des minorit6s aux Etats- 
Unis z,2. Les recherches sur les connaissances, atti- 
tudes et comportements relatifs au sida des migrants 
sont relativement rares 3,4,5. Au Canada, une 6tude 
longitudinale portant sur les Montr6alais d'origine 
haitienne a d6montr6 des progr~s en termes de 
connaissances et de changements de comporte- 
ments sexuels mais aussi la persistance de lacunes 6. 
En Europe, quelques recherches ont port6 sur les 
minorit~s ethniques: les Turcs ont 6t6 6tudi~s en 
Ailemagne et aux Pays-Bas, ainsi qu'en Suisse 7; les 
Marocains et les ressortissants du Surinam aux 
Pays-Bas; et les Africains en Belgique et en France, 
ainsi qu'en Italic 8 (voir 9 pour une revue). 
En r6sum6, les programmes de pr6vention destin6s 
aux migrants et aux minorit6s ont souvent 6t6 
organis6s de mani6re h~tive en raison de l'urgence: 
ces campagnes ne sont g6n6ralement pas 6tablies sur 
des bases de recherche solides ni 6valu6es de fagon 
ad6quate 2,9 
En ce qui concerne la Suisse, les diff6rentes 6tudes 
men6es dans le cadre de l'6valuation des campagnes 
de pr6vention du sida montrent  que les connais- 
sances de la population autochtone se sont 
am61ior6es au cours du temps, et que l 'adoption de 
mesures de protection est en augmentation to. La 
proportion d'&rangers dans ce pays est l 'une des 
plus 61ev6e d'Europe (16%). Parmi les diverses 
cat6gories de migrants en Suisse, on trouve les 
saisonniers (13 % de la population active 6trang~re: 
120 100 saisonniers en aofit 1989 ~).  
Les r6sultats pr6sentbs ici portent sur cette cat6gorie 
d'6trangers, bient6t unique en Europe occidentale. 
Le statut juridique du saisonnier en Suisse remonte 

l'entre-deux-guerres, n'autorise le s6jour que pour 
une dur6e de neuf mois et interdit le regroupement 
familial. Les saisonniers constituent une source 

importante de main-d'oeuvre peu ou pas qualifi6e, 
travaillant dans les branches 6conomiques du bftti- 
ment, de l'h6tellerie et dans l'agriculture. 
Le statut juridique des travailleurs saisonniers les 
soumet fi un mouvement pendulaire entre leur pays 
d'origine et le pays h6te et leur interdit de louer un 
appartement. Ils sont donc contraints de vivre entre 
eux, ont des difficult6s/t entrer en contact avec la 
population autochtone et /t apprendre la langue 
locale. 
En raison de cette mariginalisation dans le pays 
d'accueil, les hypoth6ses suivantes ont 6t6 formul6es 
fi l'origine de la pr6sente 6tude: 

1. Si les 6trangers 6tablis de longue date sont 
vraisemblablement touch6s par les campagnes de 
pr6vention du sida s 'adressant/t  la population 
g6n6rale suisse, les saisonniers en revanche au- 
raient peu de connaissances sur le sida. Ces 
derniers ne seraient que peu touch6s par les 
campagnes d'information sur le sida aussi bien 
dans leur pays d'origine que dans le pays h6te. 

2. De par leur c61ibat forc6 et leur marginalit6 dans 
le pays h6te, les saisonniers seraient potentielle- 
ment expos6s au risque d'infection par le VIH. 
L'interdiction du regroupement familial les con- 
traint soit /L l'abstinence, soit / t u n e  sexualit6 
p6riph6rique. Etant moins bien inform6s sur les 
modes de transmission du VIH et sur les moyens 
de protection, ils utiliseraient moins fr6quem- 
ment le pr6servatif. 

3. Lors de rapports sexuels avec des prostitu6es, la 
pr6carit6 affective et financi6re des saisonniers 
les pousseraient vers celles du <~march6 gris>>, 
c'est-/~-dire des non-professionnelles, peut-6tre 
moins aptes/t exiger l'utilisation du pr6servatif et 
pr6sentant donc potentiellement un risque 
d'infection par le VIH plus 61ev& 

M~thode 

La pr6sente 6tude porte sur les saisonniers portugais 
et espagnols, qui repr6sentent 46 % de l'ensemble 
des saisonniers en Suisse*. L'enqu&e a eu lieu 
pendant l'hiver 1989-1990 dans les cantons de 

* En 1989, les Yougoslaves constituaient la population saison- 
ni6re la plus nombreuse en Suisse. Celle-ci n'a pas 6t6 retenue 
pour l'6tude en raison de grandes diff6rences culturelles, 
linguistiques et religieuses entre les diverses ethnics. 
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Gen+ve, Valais et Vaud, en ville et dans une station 
de ski. 
Une technique d'6chantillonnage cibl6 a 6t6 utili- 
s6e 12. Une importante phase d'exploration et de 
prSparation du terrain a permis d'identifier les 
personnes-cl6 ayant un contact privil6gi6 avec la 
population-cible. Divers modes de recrutement ont 
6t6 utilis6s pour  atteindre les travailleurs saison- 
niers: les personnes interrog6es en ville ont 6t6 
recrut6es dans des bars et restaurants portugais et 
espagnols, des permanences syndicales, sur le lieu de 
travail (chantiers) et dans les lieux d'h6bergement 
(baraques). Dans la station de ski, les contacts ont 
6t6 r6alis6s fi partir d 'un bar-cl6, tr~s frequent6 par 
les saisonniers des deux nationalit6s. D'autres 
travailleurs saisonniers ont 8t6 recrut6s pour  l '&ude 
par l'effet <<boule-de-neige>> d6clench6 par les pre- 
miers interview6s. La dSmarche a 6t6 d6crite ailleurs 
en d&ail 13,14 
Les connaissances et comportements  de ces travail- 
leurs saisonniers ont 6t6 6valu6s /t l'aide de m6- 
thodes qualitatives et quantitatives: 

58 entretiens semi-directifs d 'une dur6e de 20 ~ 90 
minutes ont &6 effectu6s par des interviewers 
de langues maternelles espagnole et portugaise. 
L'entretien portait  sur la perception des campagnes 
de pr6vention du sida en Suisse et dans le pays 
d'origine, sur les connaissances et attitudes par 
rapport  au sida, aux maladies sexuellement trans- 
missibles, aux pr6servatifs, et sur les comporte- 
ments et attitudes en mati6re de sexualit& 
- 158 questionnaires en espagnol et en portugais 

por tant  sur les connaissances, attitudes et prati- 
ques (CAP) relatives au sida ont 6t6 auto- 
administr~s. 

L'entretien et le questionnaire ont 6t6 structur6s 
pour  aborder progressivement les questions in- 
times. A la fin, les enqu&eurs sont rest~s pour  
discuter librement et r6pondre aux 6ventuelles ques- 
tions sur le sida. Chaque rencontre a donc aussi 
servi/t des buts pr6ventifs. 
La composit ion de l'6chantillon est proche de la 
composit ion r6elle de la populat ion saisonni&e 
espagnole et portugaise (tableau 1). Les saisonniers 
jeunes et les femmes sont 16g6rement sur-repr6sen- 
t6s dans l?6chantillon. Seulement un tiers de 
l'6chantillon est marl6, alors que deux-tiers le sont 
dans la populat ion saisonni&e hispano-portugaise 
en Suisse. 

R6sultats 

Donn4es quantitatives sur les connaissances et 
comportements  

Aucun des travailleurs saisonniers interrog6s 
n' ignorait  l'existence du sida. A la question: <<Citez- 
moi trois roots auxquels vous pensez quand vous 
entendez le mot  sida>>, les r6ponses spontan6es 

Tab. 1. Caract6ristiques socio-d6mographiques de l'6chantillon 
et de la population de r6f&ence. 

Entretien Questionnaire Population 
de 
rSf6rence * 

% % % 
(N=59)  (N=  158) (N-55615)  

Nationalit& 

Espagne 50 50 33 
Portugal 50 50 66 

Sexe." 

Hommes 78 78 84 
Femmes 22 22 16 

Age: 

< 20 ans 7 15 2 
20-29 ans 62 46 52 
30-39 24 29 33 
40 > a n s  7 10 13 

Etat civil: 

Mari+ 31 36 61 

Secteur 
d'activit4: 

h6tel, restaurant 48 28 28 
bfitiment 34 54 52 
agriculture 9 6 12 
autre (services) 9 12 8 

* Aofit 1989. Source: Office f6d6ral des 6trangers 11 

donnent  une image assez proche de celle que l 'on 
trouve dans la presse: <<mort>~ (38 citations sur 158 
questionnaires), <<relations sexuelles>> 21, <<drogue, 
s'injecter>~ 16, <<homosexuels>> 10, <<prostitu6es>>9, 
<<pr6servatifi> 7. Sur l'ensemble, 13 personnes disent 
connaltre, ou avoir connu, quelqu'un qui est s6ro- 
positif ou malade du sida. 
D'une mani&e g6n6rale, les connaissances relatives 
au sida sont bonnes (tableau 2). Si, parmi une liste 
sugg&6e, les deux principales voles de transmission 
sont connues (acte sexuel: 95 % de r6sponses cor- 
rectes; 6change de seringue: 90% de r6ponses 
correctes), des id6es fausses perdurent  cependant; 
par exemple un quart des personnes interrog6es 
pensent que le sida peut <<s'attraper~> dans les 
piscines publiques. 
Pour les moyens de pr6vention, 94% des sujets 
savent que l 'on peut se prot6ger en se servant d 'un 
pr6servatif. Le taux de ceux qui savent qu'il ne faut 
pas 6changer ou r6utiliser une seringue est de 73 %. 
De nombreux interview6s croient que la m6decine 
peut prot6ger contre le virus (test, vaccin). 
En ce qui concerne les comportements  sexuels, on 
constate l'effet de l 'interdiction de regroupement 
familial: seulement 23 % des saisonniers vivent avec 
un partenaire stable en Suisse. Sur une p&iode 
couvrant  les 6 mois pr6c6dant l'entretien, 23% 
d6clarent ne pas avoir eu de relations sexuelles, 
tandis que 33 % rapportent  des relations occasion- 
nelles (contre 12 % chez les Suisses du m~me fige). 
L'usage syst6matique du pr6servatif lors de re- 



60 Soz Pr/iventivmed 1993; 3 8 : 5 8 - 6 3  

Tab. 2. Connaissances des modes de transmission et des moyens 
de protection (Saisonniers et population suisse, % de oui). 

Saisonniers Population 
suisse * 

% % 

(N = 158) (N = 697) 

Le sida se transmet-il: 

Durant l'acte sexuel 95 
Echange de seringue 90 
Lots d'une transfusion 71 

sanguine en Suisse 
Chez le dentiste 40 
Par une piqfire d'insecte 36 
En utilisant les toilettes 33 

publiques 
Par un verre utilis6 27 

par autrui 
Chez le coiffeur 25 
Dans les piscines 22 

publiques 
Par un baiser profond 17 
Par la toux 13 
En se caressant 12 
Darts les transports 7 

publics 
En se donnant une 4 

poign6e de main 

Comment peut-on se prot@er du sida: 

Utiliser des pr6servatifs 94 
Pas d'6change de seringue 73 
Ne pas s'injecter de la 76 

drogue 
Etre fid~le/t son partenaire 75 

sexuel 
Limiter le nombre de 62 

partenaires sexuels 
S'abstenir de relations 37 

sexuelles 
Faire un examen du sang 71 

(test) pour le sida 
Se faire vacciner contre 48 

le sida 

99 
99 
55 

19 

7 

4 

m 

m 

m 

m 

m 

* 20-49 ans, 6chantillon repr6sentatif, novembre 1989 ~5 

Tab. 3. Utilisation de pr6servatifs durant les 6 derniers mois lors 
de relations sexuelles occasionnelles (saisonniers et suisses). 

Espagnols et portugais Suisses * 
% % 

(N = 52) (N = 291) 

toujours 21 38 
parfois 44 18 
jamais 34 43 

* 17-45 ans, 6chantillon repr~sentatif, octobre 1989 ~6 

lations occasionnelles est moindre que dans la 
population suisse du m~me fige (tableau 3). Par 
ailleurs, un saisonnier sur dix d6clare avoir eu des 
rapports sexuels avec des prostitu6es au cours des 6 
mois pr6c6dents. 

L'apport du qualitatif 

Les entretiens semi-structur6s ont permis d'ap- 
profondir certaines questions et permettent ainsi 

de comprendre des aspects difficilement saisis- 
sables autrement. 
Presque routes les personnes interrog6es se rappel- 
lent avoir regu une information, tant dans le pays 
d'origine qu'en Suisse. Les personnes les plus atten- 
tives fi l ' information transmise dans le pays 
d'origine ont 6galement assimil6 certains des mes- 
sages parus en Suisse. 
Les interview6s ont ~t6 touch6s par les campagnes 
contre le sida en Espagne et au Portugal /~ des 
moments divers: avant de venir en Suisse, pour les 
plus r6cemment arrives; en hiver pendant la p6riode 
d'interruption saisonni~re pour d'autres; durant  
1'6t6, pour ceux qui retournent pour les vacances. 
De ce fait, ils ont suivi les diff6rentes campagnes 
propos6es par leur pays de fagon tr6s fragmentaire. 
Les canaux m~diatiques les plus remarqu6s tant en 
Suisse que dans le pays d'origine, ont 6t6 la t616vi- 
sion et les affiches. Tr6s peu de personnes par contre 
se souviennent avoir regu de l 'information dans leur 
langue maternelle au moyen du d6pliant que l'Office 
f6d6ral de la sant6 publique avait 6dit~ en 1987 et 
largement distribu& 
Pour une majorit6 d'interview6s le ph6nom6ne de 
m6diatisation autour d'un 6v6nement particulier a 
repr6sent6 le temps z6ro de l ' information sur le sida: 
par exemple quatre personnes ont parl~ de la mort  
de Rock HUdson et deux autres d'autres artistes 
morts du sida. 
L'6ventail de connaissances pr6sent6 par les saison- 
niers est tr6s large allant d'une information tr6s 
pr6cise (tel que cet homme portugais qui savait que 
sida signifie syndrome d'immuno-d6ficience ac- 
quise) fi des croyances fausses qui sont g6n6ratrices 
de peur. Ainsi un saisonnier qui connaissait une 
personne ayant un sida d6clar6 craignait qu'elle 
ne tombe morte devant lui. Une confusion entre le 
sida et les maladies sexuellement transmissibles a 
6t6 observ6e: 

<<Deux troisjours aprOs f ai remarqu4 que rurine 4tait 
plus rouge, jusqu ' Pl ce que je pisse du sang pur et fa 
faisait real gl mes parties.., en espagnol fa s' appelle 
blennorragie, ee problOme que l' on appelle 
aujourcf hui le sida>>. 

La question de la fr6quentation de prostitu6es a 6t6 
largement approfondie. Les raisons ~voqu6es sont 
le besoin physique, la timidit6 ou le manque de 
confiance en soi. Le probl~me de la communication 
verbale n'existe pas avec une prostitu6e: <<il n'y a pas 
besoin de parlerfranfais>>. Un autre avantage r6side 
dans le fair que la situation est non ambigu~ et qu'il 
n'y a pas/t  faire de n6gociation. 
En d6pit de leur situation marginale, aucun des 
saisonniers interrog6s n'a fr6quent6 une prostitu6e 
du <~march6 gris>>; cependant ils en ont tous entendu 
parler <<des jeunes filles toxicomanes qui se pros- 
titueraient>>. Si, parmi eux, un tarif diff6renci6 a 6t6 
~voqu~ (double pour une <~passe>> sans pr~servatif, 
ce qui repr~senterait l'6quivalent du salaire de deux 
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jours de travail), tous les  interview6s ayant eu des 
rapports sexuels avec des prostitu6es disent avoir 
toujours utilis6 un pr6servatif. 

<<Les prostitudes exigent-elles que vous utilisiez un 
pr4servat~f?.>> <<Oui monsieur. Jusqu'3 maintenant 
celles que j '  ai connues occasionnellement m' ont exigd 
de rutiliser...Regardez, je n'ai pas d'autre alterna- 
tive, car sije refuseje ne pourrai pas avoir de relations 
avec elles>>. 

Si quelques-uns des interview6s ont avou6 utiliser de 
temps en temps des drogues <<douces>>, aucun n'a 
rapport~ s'injecter des drogues par voie intra- 
veineuse. La voie sexuelle constitue donc le risque 
potentiel majeur de transmission du VIH. 
Les donnbes qualitatives r6vblent une relation entre 
les attitudes et les comportements  de protection, 
chez les hommes surtout. En matibre de sexualit6, 
environ la moiti6 des hommes interview,s, sans 
distinction de nationalitY, pr6sentent des attitudes 
restrictives: ils insistent sur l ' importance de la 
virginit6 et de la fid~lit6 de la femme, v6cues comme 
garantes de l 'honneur de la famille. La majorit6 de 
ceux-ci expriment aussi une certaine hostilit6 envers 
tout  ce qui est consid6r6 hors norme (homo- 
sexualit6, toxicomanies). On re16ve chez ces sujets 
un rejet des messages de pr6vention et un refus du 
pr6servatif. Les autres interview6s ont des attitudes 
lib6rales: ils valorisent le respect du partenaire, une 
relation bas6e sur la confiance plus que sur la 
norme. La plupart  des gens exprimant cette attitude 
ont b6n~fici6 d 'une 6ducation sexuelle dans la 
famille d'origine, et manifestent 6galement des 
attitudes de tol&ance, de solidaritY,/t l '6gard de la 
diff6rence. On constate une adoption plus fr6quente 
de comportements  de protection chez ces individus. 

Discussion 

L'6tude pr6sent6e iciest l 'une des premieres, fi notre 
connaissance, ~t examiner les connaissances et com- 
portements relatifs au sida d 'une populat ion mig- 
rante marginale en Europe. 
Dans la phase de pr6paration de la recherche, 
plusieurs responsables proches des communaut6s 
espagnole et portugaise ont pr6dit des grandes dif- 
ficult6s, voire une impossibilit6 de parler de sida et 
de sexualit& Si, en fait, au sein de la communaut6,  
on parle peu de sexualit6 et seulement entre indi- 
vidus du m~me sexe, les interview6s ont facilement 
accept6 de discuter avec un chercheur, marne de sexe 
oppos6, et de remplir un questionnaire. 
En ce qui concerne la fiabilit6, les donn6es concer- 
nant  le comportement  sexuel r6colt~es par ques- 
tionnaire auto-administr6 et anonyme sont dif- 
f6rentes de celles obtenues au cours d'entretiens. 
Durant  ces derniers, il est apparu que les interview6s 
se pr6sentent sous une image qu'ils croient sociale- 
ment  plus acceptable: les hommes disent avoir 

beaucoup de rapports occasionnels (le st6r6otype du 
<<Don Juan>>) et les femmes donnent  une impression 
de plus grande chastet& A cause de cet effet de 
d6sirabilit6 sociale, les donn6es anonymes sont 
consid6r6es comme plus proches de la r6alit& 
Contrairement /t ce qui avait bt~ suppos6, les 
travailleurs saisonniers de l'6chantillon connaissent 
bien les modes de transmission du VIH et les 
moyens de s'en prot6ger. I1 subsiste toutefois de 
nombreuses incertitudes sur les situations sans 
risque. Pour les interview6s, le sida est une maladie 
sexuellement transmissible. Si cette assimilation est 
techniquement correcte, elle est n6anmoins regret- 
table car les saisonniers pensent parfois que le sida 
peut 6tre gu~ri par une visite chez le m6decin, 
comme cela est le cas pour  les autres maladies 
sexuellement transmises. 
Ces confusions et incertitudes sont susceptibles de 
limiter l 'adoption de comportements  de protection: 

<<Si le VIH peut se transmettre n'importe comment 
(par une piq(tre aVinsecte, ou dans les transports 
publics) ~ quoi servirait l'effort de mettre un 
pr4servatif?. >> 

En termes de comportements  sexuels, ces saison- 
niers sont soit plus abstinents, soit plus susceptibles 
d'avoir des relations occasionnelles que le reste de la 
population. Cette situation r6sulte largement des 
restrictions 16gales qui, en interdisant le regroupe- 
ment familial, imposent une vie de c61ibataire 
durant  neuf mois fi des travailleurs dont  les deux 
tiers sont mari6s. Ces relations occasionnelles repr6- 
sentent des sitations fi risques surtout en raison de la 
faible utilisation de pr6servatifs. 
Le taux d'utilisation syst6matique de pr6servatifs en 
cas de relations occasionnelles qui a 6t6 observ6 chez 
ces saisonniers est comparable fi celui enregistr~ 
auprbs d 'un 6chantillon repr6sentatif de la popula- 
tion r6sidant en Suisse ~g6e de 17 /t 30 a n s e n  
octobre 1987, huit mois apr~s le d6but des premi6res 
campagnes de pr6vention visant la populat ion dans 
son ensemble 17. Dans des 6chantillons successifs de 
cette populat ion r6sidente, ce taux a r6guli6rement 
augment6 au cours des trois ann6es de campagnes 
nationales de pr6vention. Les efforts devraient 
maintenant  cibler les populations immigr6es afin 
d 'aboutir  / t u n  changement de comportement  
comparable. 
Un dernier po in t / t  soulever porte sur la relation 
entre recherche et intervention. Afin que l'in- 
formation adress6e aux populations minoritai- 
res soit culturellement ad6quate, il est n6cessaire 
que les activit6s de pr6vention soient raises en place 
non seulement par des intervenants de la m~me 
culture, mais aussi sur la base de recherches entre- 
prises aupr~s des groupes concern6s. La recherche 
d6crite ici a permis une premibre 6valuation des 
connaissances et comportements  de travailleurs 
saisonniers espagnols et portugais. Ces r6sultats ont 
nourri l'61aboration des premiers programmes de 
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pr6vention sp6cifiquement destin6s aux populations 
espagnoles et portugaises vivant en Suisse. 
Les r6sultats de la recherche sont actueUement 
int6gr6s dans les s6ances d'information aupr6s des 
communaut6s (par exemple, en insistant sur la 
n6cessit6 d'utiliser le pr6servatif lors de relations 
occasionnelles, en apportant une clarification des 
modes de transmission et de la diff6rence entre le 
sida et d'autres MST). Ils sont aussi utilis6s de fa~on 
tr+s directe dans le d6veloppement de mat6riaux 
6ducatifs (par exemple en utilisant des citations 
d'interviews dans une bande dessin~e pour les 
saisonniers portugais). Ces programmes sont eux- 
m~mes en cours d'6valuation. 
I1 rel6ve de la responsabilit6 du gouvernement 
d'assurer que l'ensemble de la population s~jour- 
nant sur son territoire soit ad6quatement inform6e. 
Le fait de soutenir /t ta fois des programmes de 
pr6vention et des activit6s de recherche en mati6re 
de pr6vention du sida t6moigne de cette conviction. 

R6sum6 

Bien qu'un hombre croissant de programmes de 
pr6vention du sida s'adressent aux migrants et aux 
minorit6s ethniques, ces activit6s sont rarement 
6tablies sur des bases de recherche solides ou 
ad6quatement ~valu6es. On rapporte ici l'6va- 
luation de base d 'un 6chantillon d'une popula- 
tion 6trang~re marginale, les travailleurs saison- 
niers espagnols et portugais en Suisse. Les connais- 
sances, attitudes et comportements relatifs au sida 
ont 6t6 mesur6s/t l'aide d'une m6thodologie fi la fois 
qualitative et quantitative durant l'hiver 1989- 
1990. Ces travailleurs saisonniers ont 6t6 atteints 
par les programmes de pr6vention aussi bien dans le 
pays h6te que dans leur pays d'origine et leurs 
connaissances 6taient meilleures que celles atten- 
dues. Des zones d'ambiguit6, par exemple la confu- 
sion entre le sida et d'autres MST, persistent 
cependant. Les restrictions 16gales, qui interdisent le 
regroupement familial, affectent le comportement 
sexuel: les saisonniers rapportent ~i la fois une plus 
grande abstinence et plus de relations sexuelles 
occasionnelles que la population suisse. Seulement 
un sur cinq rapporte utiliser toujours des pr6serva- 
tifs durant les relations occasionnelles. Sur la base 
du mat6riel qualitatif, une relation entre attitudes 
et comportements de protection est sugg6r~e. Les 
programmes de pr6vention du sida destin6s aux 
populations espagnole et portugaise en Suisse ont 
6t~ 6tablis sur la base de ces r6sultats. 

Summary 

Evaluation of AIDS-related knowledge and behav- 
iours of seasonal workers in Switzerland 
Although an increasing number of AIDS preven- 
tion programmes are addressing migrants and 

ethnic minorities, few are either solidly research- 
based or adequately evaluated. Reported on here is 
a baseline evaluation of a marginal foreign popu- 
lation, Spanish and Portuguese seasonal workers 
in Switzerland. AIDS-related knowledge, attitudes 
and behaviours were assessed with both qualitative 
and quantitative methods during the winter of 
1989-1990. The seasonal workers studied had been 
reached by prevention programmes both in the host 
country and in the country of origin, and knowledge 
was better than expected. Zones of ambiguity, such 
as confusion between AIDS and treatable STDs, 
persist however. Legal restrictions which prohibit 
family reunification affect sexual behavior: re- 
spondents report both more abstinence and more 
transitory sexual relations than the comparison 
Swiss population. Only about one in five report 
always using condoms during transitory relations. 
Qualitative material is used to suggest a relation 
between attitudes and protective behaviors. 
HIV/AIDS prevention programmes for Spanish 
and Portuguese populations in Switzerland are 
being established on the basis of the research fin- 
dings. 

Zusammenfassung 

Evaluation von Kenntnissen und Verhaltensweisen 
Aids betreffend bei Saisonniers in der Schweiz 
Obwohl sich eine wachsende Zahl von Aids-Pr~iven- 
tionsprogrammen an Migranten und ethnische 
Minderheiten richtet, basieren diese selten auf soli- 
den wissenschaftlichen Kenntnissen oder werden 
ungentigend evaluiert. An dieser Stelle wird tiber die 
Evaluation bei einer marginalen auslfindischen Po- 
pulation, den spanischen und portugiesischen Sai- 
sonniers in der Schweiz, berichtet. Kenntnisse, 
Einstellungen und Verhaltensweisen Aids betref- 
fend wurden im Winter 1989/90 qualitativ und 
quantitativ untersucht. Die Saisonniers wurden in 
ihrer Heimat- wie auch im Aufenthaltslande durch 
Prfiventionsprogramme erreicht, und ihre Kennt- 
nisse erwiesen sich besser als erwartet. Gewisse 
Unsicherheiten, wie etwa das Durcheinanderbrin- 
gen von Aids und anderen sexuell tibertragbaren 
Krankheiten halten sichjedoch hartnfickig. Rechtli- 
che Restriktionen, die den Familiennachzug verhin- 
dern, beeinflussen das sexuelle Verhalten: bei den 
Saisonniers handelt es sich im Vergleich zum Rest 
der BevSlkerung um die Gruppe, bei der einerseits 
die sexuelle Enthaltsamkeit weiter verbreitet ist, 
andererseits aber auch um diejenige, die mehr 
fliichtige Sexualkontakte hat. Nur einer von fiinf 
Befragten erkl/irt w/ihrend diesen Kontakten regel- 
m/issig Kondome zu beniitzen. Aus dem qualitati- 
yen Material geht hervor, dass ein Zusammenhang 
zwischen Einstellungen und Verhaltensmustern 
besteht. Die Aids-Pr/iventionsprogramme ftir 
Spanier und Portugiesen in der Schweiz wurden auf 
der Grundlage dieser Erkenntnisse entwickelt. 
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