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RESUMO

Objetivo: analisar a vulnerabilidade de idosos segundo as proprias perspectivas de adesdo as praticas
preventivas ao HIV. Método: estudo epidemiologico, transversal, realizado com 84 idosos de Grupos de
Convivéncia, em Joao Pessoa (PB), Brasil. Os dados foram coletados entre maio de 2011 a novembro de 2012,
utilizando um questionario e as respostas analisadas por meio do Statistica 9.0, apresentadas em figura e
tabelas. O projeto foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa, protocolo 612/10. Resultados: dos 84
idosos, 75% assinalaram que o preservativo é necessario, porém 52,4% afirmaram ser dispensavel em casos de
parceiro fixo. A responsabilidade pelo uso é atribuida a ambos os sexos (88,1%) e a solicitacdo pode provocar
desconfianca no casal (60,7%). A abstinéncia sexual foi mostrada como prevencao para o HIV (78,6%).
Conclusdo: idosos apresentam vulnerabilidade ao contagio pelo HIV ao mostrar praticas sexuais que
dispensam o uso de preservativo sendo recomendadas acoes educativas de prevencao frente ao HIV.
Descritores: HIV; ldoso; Vulnerabilidade.

ABSTRACT

Objective: to analyze the vulnerability of elderly people according to their own prospects for adherence to
preventive practices to HIV. Method: an epidemiological, cross-sectional study, conducted with 84 elderly of
Living Groups in Jodo Pessoa (Paraiba), Brazil. The data were collected from May 2011 to November 2012,
using a questionnaire and the responses analyzed using the Statistica 9.0, showed in figure and tables. The
project was approved by the Ethics Committee in Research, Protocol 612/10. Results: of the 84 elderly, 75 %
reported that condoms are necessary, but 52.4 % said it was not necessary in cases of steady partner. The
responsibility for the use is attributed to both sexes (88,1%) and the request may cause distrust (60,7%).
Sexual abstinence was shown as for prevention of HIV (78,6%). Conclusion: the elderly showed vulnerable to
infection by HIV when showing sexual practices those do not require the use of condoms, being recommended
educational actions for prevention against HIV. Descriptors: HIV; Elderly; Vulnerability.

RESUMEN

Objetivo: analizar la vulnerabilidad de las personas mayores en funcion de sus propias perspectivas de
adhesion a las practicas preventivas contra el VIH. Método: estudio epidemioldgico, transversal, realizado con
84 grupos de adultos mayores que viven en Joao Pessoa (Paraiba), Brasil. Se recogieron datos de mayo 2011 a
noviembre 2012, mediante un cuestionario y las respuestas analizadas utilizando el Statistica 9.0, presentadas
en la figura y las tablas. El proyecto fue aprobado por el Comité de Etica en Investigacién, Protocolo 612/10.
Resultados: de los 84 ancianos, 75% informo de que los condones son necesarios, pero el 52,4% dijo que no
era necesario en los casos de pareja estable. La responsabilidad del uso se atribuye a ambos sexos (88,1%) y la
solicitud puede causar desconfianza entre la pareja (60,7%). La abstinencia sexual ha demostrado como la
prevencion del VIH (78,6%). Conclusion: los ancianos son vulnerables a la infeccion por el VIH cuando
muestran las practicas sexuales que exentan el uso del condon. Se recomienda la prevencion educativa contra
el VIH. Descriptores: VIH; Mayores; Vulnerabilidad.
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INTRODUCAO

O aumento progressivo da morbidade e
mortalidade pela sindrome da
imunodeficiéncia adquirida (AIDS) no grupo
etario acima de 50 anos vem sendo retratado
mundialmente e adquirido relevancia nos
paises com crescimento acelerado de
envelhecimento populacional. O Programa
Conjunto das Nacdes Unidas sobre HIV/AIDS
(UNAIDS) e a Organizacao Mundial de Saude
(OMS) estimam que das 40 milhGes de pessoas
vivendo com HIV/AIDS no mundo,
aproximadamente 2,8 milhées encontram-se
com idade igual ou acima de 50 anos." Nos
Estados Unidos da América (EUA), entre 2001
e 2005, o numero estimado de casos de AIDS
por idade do diagnodstico aumentou cerca de
40% em pessoas com 50 anos ou mais.” No ano
de 2012 o mesmo pais registrou 29% das
pessoas com AIDS neste grupo etario.’ No
Canada, 12,4% do total de casos notificados de
AIDS ocorreram em pessoas com 50 anos de
idade ou mais. A proporcao de testes positivos
para o HIV entre aqueles com idade de 50
anos ou mais aumentou de 10,6% em 1999
para 15,3% em 2008.* A prevaléncia de HIV na
Africa do Sul na faixa etaria entre 50-54 foi de
10,8%, 4,5% entre 55-59 anos e 3,9% entre
aqueles com 60 anos e mais.’

No Brasil, foram notificados no Sistema de
Informacao de Agravos de Notificacao (SINAN)
e declarados no Sistema de Mortalidade (SIM),
no periodo de 1980 a 2010, 16.227 casos de
AIDS em pessoas com 60 anos ou mais, sendo
que, 10.546, ocorreram no sexo masculino e
5.681 no sexo feminino. Neste grupo etario a
taxa de incidéncia foi de 4,9 casos em 1998,
alcancando 7,0 casos para cada 100 mil
habitantes em 2010. Na avaliacdo da
incidéncia entre os sexos, observa-se neste
periodo, que entre os homens houve um
aumento de 7,5 para 9,4 casos por 100 mil
habitantes e entre as mulheres, de 2,8 para
5,1 casos em 100 mil habitantes.’

Na regiao Nordeste, foram notificados no
Sistema de Informacao de Agravos de
Notificacao (SINAN) e declarados no Sistema
de Mortalidade (SIM) no periodo de 1980 a
2010, 1.901 casos de AIDS em pessoas com 60
anos ou mais, sendo que, 1.363 ocorreram no
sexo masculino e 538, no sexo feminino. A
taxa de incidéncia entre os homens saltou de
2,2 para 4,4 casos por 100 mil habitantes
entre 1998 a 2010, e entre as mulheres, de
0,6 para 1,5 casos por 100 mil habitantes no
mesmo periodo.’

A tendéncia observada sugere que, em
pouco tempo, o nimero de idosos infectados
pelo HIV sera ampliado significativamente.
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Atribui-se a este incremento, elementos
relacionados a dimensdes individuais e sociais
(influencias culturais, bioldgicas, relacées de
género e geracionais, situacdo socio-
econdmica, informacdes sobre a doenca,
percepcao de risco, valores e crencas) e
programaticas (pouco acesso a servicos de
saude, dificuldades no diagndstico,
invisibilidade deste grupo etario em projetos e
programas de educacao e prevencao).®

Colabora com este quadro a concepcao
socialmente naturalizada da dessexualizacao
da velhice, como uma fase marcada pela
inatividade e falta de desejo sexual, o que
manteve este grupo praticamente esquecido
ou fora das prioridades politicas e preventivas
para o HIV.” Ademais, esta geracdo
estabeleceu suas praticas sexuais sem a
utilizacao do preservativo como recurso
preventivo e sim como método contraceptivo.®
Os resultados praticos de tais concepcoes
repercutiram por um lado, na omissao da
problematica na abordagem das campanhas
educativas de prevencao da AIDS, e por outro,
na percepcao equivocada da sua condicao de
invulnerabilidade.

Destaca-se ainda que o aumento da
longevidade  vem determinando uma
socializacao progressiva da gestao da velhice,
sendo revisitados os estereédtipos relacionados
ao envelhecimento. O direito a aposentadoria,
a ascensao no mercado de consumo, uso de
produtos e servicos de rejuvenescimento,
recursos para  atividades de lazer
diferenciadas, assentam-se na prerrogativa da
busca pelo prazer e da satisfacdo pessoal.’
Evidenciam-se mudancas no padrao sexual dos
homens idosos em  decorréncia  dos
medicamentos para tratamento de disfuncao
erétil, aumento da atividade sexual feminina
(reposicao hormonal), incentivo a socializacao
e convivéncia.

A sociedade vem encorajando a busca da
autoexpressao, da autonomia, motivando o
desenvolvimento de capacidades para novos
projetos de vida. Torna-se crescente o
processo de inclusao e participacao social,
ampliando-se os espacos de experiéncias
coletivas, tais como “universidade para
terceira idade”, “escolas abertas”, e “centros
de convivéncia”.’ Neste contexto de maior
visibilidade da velhice e do envelhecimento ha
de se considerar que o estimulo ao convivio
nos mais diversos ambientes sociais, ampliam
as possibilidades de vivenciar seus afetos e
suas sexualidades'®, que por sua vez resultam
no aumento de oportunidades de se infectar
pelo HIV."

O presente estudo, pauta-se na dimensao
“individual” da vulnerabilidade, por
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considera-la ponto de partida quanto aos
aspectos singulares dos modos de vida das
pessoas, 0s quais podem contribuir para que
se exponham ao virus ou, ao contrario,
proteger-se."”” Essa dimensdo relaciona-se ao
grau e a qualidade da informacao de que as
pessoas dispéem e a capacidade de elaborar
essas informacdes, incorporando-as aos seus
repertorios cotidianos de preocupacao,
motivando-os a adotar praticas efetivas de
prevencao."
Logo, tem-se como objetivo:

e Analisar a vulnerabilidade de idosos
segundo as proprias perspectivas de adesao as
praticas preventivas ao HIV.

METODO

Estudo epidemioldgico (transversal), de
abordagem quantitativa, que envolveu trés
Grupos de Convivéncia para Idosos,
localizados na regiao sul de Joao Pessoa- PB. A
populacao do estudo foi constituida por 110
idosos, cadastrados no Programa de Atencao a
Pessoa Idosa (PAPl) da Secretaria de
Desenvolvimento Social (SEDES) do referido
municipio. A selecdao dos grupos se justifica
pela acessibilidade e por se encontrarem em
atividade recreativa e cultural por ocasiao da
coleta de dados.

O interesse pelo Grupo de Convivéncia
como local de investigacao se deu pelo fato do
mesmo ser considerado um espaco de insercao
social do idoso ao realizarem atividades
variadas, de cunho recreativo, cultural,
social, educativo e de promocéo da saide.™

A amostra foi definida pelo calculo
amostral para populacdes finitas, admitindo-
se um nivel de significancia de 5% e, um erro
amostral (d) de 0,05 sob nivel de confianca de
90%. Adotou-se o valor antecipado para a
proporcao de idosos (P) igual a 0,50. Assim, o
numero minimo de idosos a serem
investigados foi determinado pela expressao
n°=(PXQ)/V(p), chegando ao quantitativo de
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80 idosos. Considerando-se ainda as perdas na
captacao e outros eventos, utilizou-se a
correcao para uma perda potencial de 5% o
que determinou o tamanho da amostra em 84
individuos.

Os dados foram coletados de novembro de
2011 a maio de 2012, utilizando um
questionario com questdes dicotomicas e de
multipla escolha, contendo informacoes
sociodemograficas (sexo, idade, escolaridade,
situacao conjugal e ocupacao), conhecimento
quanto aos métodos e adocdao de praticas
preventivas.

As informacdes foram digitadas e
armazenadas em planilha eletronica do
Microsoft Office Excel 2003, sendo importados
para o aplicativo do software Statistica,
versao 9.0 da Statsoft. As variaveis estudadas
foram categorizadas ou dicotomizadas
conforme suas especificidades e submetidas
ao tratamento estatistico por meio de analise
univariada, calculando-se frequéncias simples
para as variaveis categoricas.

Atendendo as orientacbes inerentes ao
protocolo de pesquisa contido na Resolucao
196/96 do Conselho Nacional de Saude, este
projeto foi enviado ao Comité de Etica da
Universidade Federal da Paraiba-UFPB, sendo
aprovado pelo protocolo de n° 612/10. O sigilo
das informacoes contidas nos questionarios foi
garantido e o consentimento por escrito foi
solicitado a todos entrevistados.

RESULTADOS

Na analise sociodemografica (Tabela 1)
verifica-se que dos 84 idosos entrevistados, 52
(61,9%) encontravam-se na faixa etaria de 60
a 69 anos, 80 (95,2%) eram do sexo feminino,
48 (57,1%) aposentados, 34 (40,5%) vilvos e 68
(81,0%) sem escolaridade ou com até 8 anos
de estudo.
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Tabela 1.
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Distribuicdo dos idosos segundo

variaveis sociodemograficas. Joao Pessoa - PB,

2012.

Variaveis
Sociodemograficas

Sexo

Feminino
Masculino

Total

Faixa etaria
60-69 anos
70-79 anos

80 ou mais anos
Total

Nivel de escolaridade

Sem escolaridade
Ensino fundamental
Ensino médio

Ensino superior

Nao lembra

Total

Estado civil

Solteiro

Vitivo

Casado/uniao estavel
Divorciado/separado
Total

Ocupacéo
Aposentado
Pensionista

Aposentado e pensionista

Outros*

Total

n %

80 95,2
4 4,8
84 100,0
52 61,9
27 32,1

5 6,0
84 100,0
12 14,3
56 67,7
11 13,0
4 4,8

1 1,2

84 100,0
21 25,0
34 40,5
18 21,4
11 13,1
84 100,0
48 57,2
20 23,8
8 9,5
8 9,5

84 100,0

*Qutros: desempregado/empregado/atividades

do lar

Em relacdo ao conhecimento sobre os
meios de protecdo ao contagio pelo HIV
(Figura 1), o uso do preservativo foi assinalado
por 70 (83,3%) idosos como principal recurso
preventivo. Houve semelhanca percentual
para as categorias “abstinéncia sexual” e
“utilizacao de agulhas/seringas descartaveis”

(78,6%). A monogamia e/ou pratica sexual
com parceiro fixo foi considerada por 44
(52,4%) como fator de protecdo a infeccao.
Relacionamentos que se tem confianca no
parceiro (45,2%) continuam sendo vistos como
condicao de invulnerabilidade ao HIV.

Figura 1. Distribuicdo dos idosos segundo conhecimento quanto a protecao ao contagio pelo HIV. Joao Pessoa-PB,

2012. (n=84)

A Tabela 2 mostra que 72 (85,7%) idosos
reconhecem o uso do preservativo como um
método de protecao contra doencas e 63
(75,0%) como um recurso necessario nas
relacées sexuais. A valorizacao do uso do

preservativo pelos idosos se contrapde aos 51
(60,7%) idosos que acreditam que uso provoca
desconfianca no casal e ser desnecessario em
casos de parceiro fixo/unido estavel (40,5%).
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Tabela 2. Distribuicdo dos idosos segundo respostas quanto ao uso do

preservativo. Joao Pessoa- PB, 2012. (n=84)

Tipos de respostas

Sim Nao Nao sabe

E sempre necessaria

Cara para ser usada em todas as relagées
Desnecessaria com parceiro fixo/casado

Provoca desconfianga no casal
Protege contra doencas
Responsabilidade do casal

n % n % n %
63 75,0 15 179 6 7,1
5 6,0 62 73,8 17 20,2
34 40,5 44 524 6 7,1
51 60,7 24 28,6 9 10,7
72 8,7 5 83 7 6,0
74 88,1 10 11,9 -

Quanto a realizacdo do teste anti-HIV
(Tabela 3), 67 (79,7%) idosos nunca o
realizaram, por nao se acharem exposto ao
risco (47,6%) ou por outras causas (29,6%), a
exemplo a falta de solicitacdo médica. Dos 17

(20,3%) idosos que se submeteram ao teste, 06
(7,1%) realizaram por indicacdo médica, 04
(4,8%) pela pratica de relacado sem
preservativo e 05 (6,0%) por outras causas.

Tabela 3. Distribuicao dos idosos segundo respostas
quanto ao teste anti-HIV. Joao Pessoa- PB, 2012. (n=84)

Teste anti-HIV

Razoes para a nao realizacao do teste

Nao se acha exposto ao risco

Medo
Outras causas
Total

Razobes para a realizacao do teste

Indicacao médica

Relacdo sem preservativo

Cirurgia/hospitalizacao
Outras causas

n %
40 47,7
2 2,4
25 29,6
67 79,7
6 7,1
4 4,8
2 2,4
5 6,0
17 20,3
84 100,0

Total
Total
DISCUSSAO
Em relacao as caracteristicas

sociodemograficas encontradas neste estudo,
nota-se que a maior parte dos idosos
entrevistados era do sexo feminino, vilvas,
com idades entre 60-69 anos, ensino
fundamental e aposentadas.

A predominancia do sexo feminino nos
Grupos de Convivéncia assemelha-se a outros
estudos'™'®, em que o crescente processo de
feminizacao da populacao idosa brasileira
ocorre devido a maior expectativa de vida
entre as mulheres, associada aos fatores
como: menor consumo de alcool, tabaco e
diferencas de atitude em relacdao as
patologias."’

A menor participacao de homens em grupos
de convivéncia, pode associar-se ao seu
engajamento em atividades laborais, mesmo
apods a aposentadoria, com menor tempo livre
para atividades lidicas.'

A baixa escolaridade encontrada pode estar
relacionada ao tipo de atividade oferecida nos
Grupos de Convivéncia (pouco atrativas para
idosos intelectualmente favorecidos) ou
mesmo pela localizacdo geografica dos
mesmos, que se restringe a classes
economicamente desfavorecidas. Nao
obstante, mostra a necessidade de reflexao a
respeito das estratégias de prevencao e das
campanhas educativas para o HIV, que devem
ser claras e adaptadas ao nivel de
compreensao de pessoas com menos instrucao

formal. As abordagens educativas centradas
na informacdo para a mudanca de
comportamentos mostram a necessidade de
refletir ndo s6 sobre o conteldo da
informacao, mas, principalmente, sobre como
e por que a informacdo é comunicada.

Intervencdes bem sucedidas que produzam
de fato recursos para a protecao dos idosos
devem ser pensadas e avaliadas de forma a
considerar que os problemas de salde
possuem componentes amplos e inter-
relacionados, que nao podem ser avaliados e
tratados de forma isolada.

A predominancia de idosos vilvos (40,5%) e
uma parcela consideravel de solteiros (17,9%)
no estudo, podem se constituir como fator
importante para aventuras amorosas sem
protecao, possibilitando uma vida sexual ativa
desprotegida, favorecendo a vulnerabilidade
ao contagio pelo HIV."

Essa realidade vai de encontro aos
resultados encontrados em estudo realizado
sobre as representacdes do HIV na terceira
idade, o qual evidenciou que entre as idosas
solteiras que contrairam o virus, a transmissao
ocorreu pela necessidade de ter um parceiro e
pela nao exigéncia do uso do preservativo. No
caso das vilvas, uma “redescoberta” do
prazer sexual seria o principal fator de risco
para uma maior exposicao as DST.%

De acordo com a Tabela 2, uma
porcentagem significativa da amostra (78,6%)
vé a abstinéncia sexual como uma acao
preventiva para o HIV, contudo, estudo mostra
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que 74% dos homens e 56% das mulheres
casadas mantém vida sexual ativa apds os 60
anos.?' Ainda em relacdo a variavel protecao,
uma parcela dos idosos possui 0 entendimento
que ter um Unico parceiro e/ou relacoes
sexuais com quem confia asseguram-lhes a
condicao de invulnerabilidade, justificando
como dispensavel a negociacdao pelo sexo
seguro. Essa realidade se contrapée ao estudo
sobre representacao social do HIV realizado no
mesmo municipio (Jodao Pessoa-PB) em 2011,
envolvendo 247 idosos atendidos em cinco
Distritos Sanitarios e dois Centros de
Testagem e Aconselhamento em DST/AIDS,
quando associaram o preservativo a sexo
seguro.”

Estudos mostram que a utilizacao do
preservativo, especialmente entre idoso,
ainda enfrenta resisténcia, estando enraizada
em crencas que levam a acreditar que tal uso
pode interferir no prazer e na erecao,
constituindo-se também que a pratica do uso
pode ser atribuida como sinonimo de
infidelidade no relacionamento. Os idosos
tendem a ver o preservativo como medida
contraceptiva em detrimento a prevencao,
contribuindo para a pratica de um sexo sem
seguranca.”

Pesquisa realizada com 510 idosos
integrantes dos grupos de convivéncia do Vale
dos Sinos, no Estado do Rio Grande do Sul,
mostrou que 80,8% da amostra estudada
reconheciam o uso do preservativo como
principal recurso preventivo da transmissao do
HIV, porém, mais de 80% nao o utilizavam
durante as relacées sexuais. "

Destaca-se também como fator
predisponente a nao utilizacdo do
preservativo o pressuposto de que em
relacionamentos estaveis, homens e mulheres
estdao protegidos do risco de se infectarem.
Esta idéia de imunidade, associada a
confianca, ao amor romantico, resulta
principalmente entre as mulheres na menor
percepcao de sua condicao de
vulnerabilidade. Por sua vez ao sugerir a
utilizacao do  preservativo para nao
contracepcao, pode provocar a desconfianca
do parceiro.?

Tal fato demonstra a dependéncia afetiva e
o medo que as mulheres possuem em perder o
parceiro, acarretando atitudes de submissao
em relacao a decisao do sexo seguro. Pesquisa
realizada com mulheres infectadas pelo HIV
mostraram que a maioria referiu ter sido
contaminada por seus parceiros fixos, em
relacionamentos estaveis e monogamicos.?

Evidenciou-se ainda que, no presente
estudo 74 (88,1%) dos idosos afirmam que
ambos os sexos detém a responsabilidade
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quanto ao uso do preservativo, embora o
contexto implica em considerar a influencia
das questoes de género e as diferencas de
poder, uma vez que a decisao sobre seu uso
nem sempre é bilateral.?

A desigualdade entre os sexos € fruto de
um processo histérico que revela uma
submissao da mulher em relacao ao homem,
uma vez que as mulheres eram desviadas ou
privadas do poder de decisdao na vida publica,
além da violéncia cotidiana, doméstica e
sexual presentes em sua realidade. Estes
fatores levam a uma menor liberdade em sua
vida sexual e menos poder de decisao acerca
do sexo com protecao. Desta forma, as
relacdes desiguais entre os sexos se traduzem
em maior vulnerabilidade para as mulheres ao
contagio pelo HIV.”

A baixa procura pela realizacao do teste
anti-HIV entre os idosos investigados, reitera a
concepcao de imunidade e anuncia a baixa
visibilidade das politicas preventivas
destinadas a este grupo etario. Se por um
lado, o wuso de medicamentos e as
biotecnologias de  reposicao  hormonal
ocasionaram melhor qualidade de vida sexual
para este segmento, por outro, nao vem
suficientemente acompanhada de estratégias
que promovessem praticas sexuais seguras.?®

O nao reconhecimento pelos profissionais
de salde da vulnerabilidade do idoso ao HIV, a
presenca de outras co-morbidades e a
similaridade da sintomatologia com aquelas
inerentes a velhice, frequentemente
lentificam o rastreio e retardam o diagnoéstico
da doenca.” Ha de se considerar, que a
proposicdo de mudancas, que venham
efetivamente trilhar pelo reconhecimento do
idoso como potencialmente vulneravel ao HIV,
requer a valorizacao da transculturalidade,
identificacao e apropriacao das necessidades,
dos desejos, de seu modo de vida, e
comprometimento de todos os sujeitos na
construcao e conducao de uma proposta
integradora que reconheca as especificidades
deste grupo etario.*

CONCLUSAO

Os resultados do estudo apontam para
idosos vulneraveis ao contagio pelo HIV
quando a pratica sexual com um parceiro fixo
e a confianca nessa relacao sao vistos como
condicoes  desnecessarias ao uso do
preservativo e também ser atribuido o seu uso
provocar a desconfianca no casal. Essas
condicoes se contrapéem ao reconhecimento
pelos idosos do uso do preservativo como
recurso importante nas relacées sexuais para
a protecao contra doencas.
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Os dados demandam a necessidade de
outros estudos na tematica quando a
abstinéncia sexual foi apontada pelo grupo
como uma acao preventiva para o HIV e o
avancar da idade ou a condicao de viuvez
associada ao género pode favorecer essa
pratica.

Diante do crescimento acelerado da
populacao idosa e do aumento do numero de
casos de aids nesse grupo etario, os achados
desse estudo reafirmam a necessidade de
alertar estes individuos a vulnerabilidade a
qual estao expostos. Portanto, recomenda-se
o desenvolvimento de acdes educativas que
alcancem o publico idoso, envolvendo esses
individuos no processo de conhecimento
quanto a protecao frente ao HIV.
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