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RESUMO

Objetivo: identificar o perfil dos idosos portadores de HIV/AIDS (Virus da Imunodeficiéncia Humana/ Sindrome da
Imunodeficiéncia Adquirida), do municipio de Divinopolis-MG, em tratamento no Servico de Assisténcia Especializada
(SAE). Método: tratou-se de um estudo descritivo de abordagem quantitativa e analise absoluta e relativa dos dados.
Foram coletados dados dos pacientes através de um instrumento estruturado, composto por nove perguntas sobre o perfil
dos idosos com HIV. Resultados: mostraram que a maioria era do sexo masculino, tinha vida sexual ativa, usava
preservativos e a escolaridade predominante foi o ensino fundamental. Quanto a forma de transmissdao do HIV, eles
acreditavam se contaminar pelo beijo na boca, pela picada do mosquito e da mae para o bebé através do leite materno.
Em relacdo ao grupo de risco, com um alto indice percentual de resposta, os idosos negaram fazer parte deste grupo. Na
avaliacao sobre campanhas de prevencao destinada ao publico idoso, referiram desconhecer tal acdo. Conclusdo: o estudo
demonstrou que os idosos com HIV em tratamento no Servico de Assisténcia Especializada (SAE) de Divindpolis/MG
apresentam lacunas no conhecimento quanto ao grupo de risco e formas de transmissao do HIV/AIDS.

Descritores: Planejamento de assisténcia ao paciente; ldoso; Sorodiagnéstico da AIDS.

ABSTRACT

Objective: identify the profile of elderly people with HIV / AIDS (Human Immunodeficiency Virus / Acquired
Immunodeficiency Syndrome), the municipality of Divindpolis-MG in treatment in the Specialized Care Service (SAE).
Method: this was a descriptive study of quantitative approach, and absolute and relative analysis. Patient data were
collected through a structured instrument, consisting of nine questions on the profile of older people with HIV. Results:
showed that most were male, were sexually active, used condoms and the prevailing education was primary school. As to
the form of HIV transmission, they believed to be contaminated by kissing on the mouth, the bite of the mosquito and
from mother to baby through breast milk. In relation to the risk group, with a high percentage response rate, the elderly
denied being part of this group. In the evaluation of prevention campaigns aimed at the elderly population, said ignoring
such action. Conclusion: the study showed that elderly people with HIV on treatment in the Specialized Care Service (SAE)
of Divindpolis / MG have gaps in knowledge about the risk group and forms of transmission of HIV / AIDS.

Descriptors: Patient care planning; Aged; AIDS serodiagnosis.

RESUMEN

Objetivo: identificar el perfil de las personas de edad avanzada con el VIH / SIDA (Virus de Inmunodeficiencia Humana /
Sindrome de Inmunodeficiencia Adquirida), el municipio de Divindpolis-MG en el tratamiento en el Servicio de Atencion
Especializada (SAE). Método: se realizé un estudio descriptivo de enfoque cuantitativo, y el analisis absoluta y relativa.
Datos de los pacientes se recogieron a través de un instrumento estructurado, que consta de nueve preguntas sobre el
perfil de las personas mayores con VIH. Resultados: mostraron que la mayoria eran hombres, eran sexualmente activos,
utilizan preservativos y la educacion predominante fue la escuela primaria. En cuanto a la forma de transmision del VIH,
que se cree que estan contaminados por besar en la boca, la picadura del mosquito y de la madre al bebé a través de la
leche materna. En relacion con el grupo de riesgo, con una tasa de respuesta alto porcentaje, los ancianos nego ser parte
de este grupo. En la evaluacion de las campanas de prevencion dirigidas a la poblacion de edad avanzada, haciendo caso
omiso de dicho tal accion. Conclusion: el estudio mostré que las personas de edad avanzada con VIH en tratamiento en el
Servicio de Atencion Especializada (SAE) de Divindpolis / MG tienen lagunas en el conocimiento sobre el grupo de riesgo y
las formas de transmision del VIH / SIDA.

Descriptores: Planificacion de atencion al paciente; Anciano; Serodiagndstico del SIDA.

'Graduada em Enfermagem. Mestre em Enfermagem. Docente de Enfermagem da UEMG. “Graduado(a) em Enfermagem.

INTRODUCAO sessenta anos ou mais no mundo e que, no

Brasil, existam, atualmente, cerca de 17,6

. . ilhdes de idosos ™
O envelhecimento, antes considerado milhGes de idosos™".

um fendmeno, ultimamente, tem se tornado O envelhecimento € descrito como um

uma realidade da maioria das sociedades, na processo  de  progressivas  modificacoes

qual estima-se para o ano de 2050 que bioldgicas, psicoldgicas e sociais ao longo da

existam cerca de dois bilhGes de pessoas com vida do ser humano e sendo considerado idoso
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o individuo com idade maior ou igual a 60
anos para os paises em desenvolvimento e 65
anos para os paises desenvolvidos??.

Esse processo causa grande impacto nos
aspectos antropométricos, neuromusculares e
metabdlicos, que vao modificando o
organismo, tornando-o mais suscetivel as
agressoes intrinsecas e extrinsecas,
acarretando como consequéncia a diminuicao
da habilidade para controlar a postura e a
marcha, bem como a capacidade funcional e a
independéncia fisica, e aumentando o risco de
quedas™.

Além disso, pesquisa afirma que em
decorréncia do aumento da longevidade e das
facilidades da vida moderna, que incluem a
reposicdo hormonal e os farmacos para
impoténcia, os idosos vém redescobrindo
experiéncias, entre elas a sexualidade,
tornando sua vida mais afavel e
consequentemente mais vulneravel a se
contaminarem pelo HIV e com outras doencas
sexualmente transmissiveis (DST)®.

Nesse cenario, a AIDS é uma doenca
emergente, grave, causada pelo retrovirus
HIV, que se alastra rapidamente pelo mundo
desde 1981, e se tornou um dos maiores
problemas de salde publica no Brasil e no
mundo®®.

O virus do HIV pode ser transmitido
através de quatro vias: sexual, sanguinea,
parenteral, além da transmissao ocupacional,
que contém o virus ou células parasitadas pelo
mesmo, em que a confirmacao da suspeita da
infeccao é detectada através do teste anti-
HIV?,

A forma predominante de transmissao do
virus HIV em idosos frequentemente tem
acontecido por via sexual e, com a
desmistificacao do sexo na terceira idade, os
familiares e profissionais de saude devem
atentar para medidas de prevencao®.

A epidemia pelo HIV/AIDS no Brasil € um
acontecimento de grande magnitude e
extensdao. Entre a populacao feminina idosa
houve um crescimento de 567%, na ultima

década, sendo que os casos confirmados de
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HIV/AIDS em idosos cresceram como em
nenhuma outra faixa etaria®.

Dados comprovam que o HIV/AIDS no
Brasil vem sendo controlado com reducao dos
casos em varias faixas etarias. No entanto,
entre os idosos, os casos confirmados de
HIV/AIDS ainda continuam a crescer, bem
como o nimero de dbitos pela doenca'?.

A epidemia de HIV/AIDS vem sofrendo
varias mudancas em seu perfil no decorrer do
tempo, dentre elas a feminilidade,
comportamento sexual, juventude e o
envelhecimento, demonstrando que nao ha
mais individuos particularmente vulneraveis
ao virus HIV porque todas as fases do ciclo de
vida estdo expostas a contaminacao®®.

O panorama em que se encontra o
HIV/AIDS no Brasil fundamentou o objetivo
deste trabalho para identificar o perfil dos
idosos portadores de HIV/AIDS que fazem
tratamento no Servico de Assisténcia
Especializada (SAE) do municipio de
Divinopolis-MG. Em suma, acreditamos que os
resultados podem disponibilizar uma valiosa
fonte de informacdes para o planejamento de
acoes voltadas a prevencao e controle do HIV
e da AIDS nesta faixa etaria, como também
fornecer uma base de consulta para outros
estudos de avaliacdo da eficacia das

estratégias implantadas.

METODOS

Trata-se de um estudo descritivo de
abordagem quantitativa acerca do perfil dos
idosos com faixa etaria de 60 anos ou mais de
idade, de ambos os sexos, portadores de
HIV/AIDS, que estavam em tratamento no SAE
da Secretaria Municipal de Saude de
Divinopolis/MG.

Os critérios de inclusao foram:
individuos com idade igual e/ou superior a 60
anos, portadores de HIV/AIDS residentes na
cidade de Divindpolis/MG, que faziam
tratamento no SAE.

Dos 28 wusuarios que atendiam aos

critérios de inclusdo dois se encontravam em
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situacao de abandono do tratamento. Assim, o
total de participantes da pesquisa foi de 26
pacientes.

Foram adotadas duas formas de
abordagem. A primeira foi través de uma
reunido com os usuarios para aplicacao do
questionario, uma vez que o periodo da coleta
de dados nao abrangia todas as consultas
médicas agendadas por acontecerem de
quatro em quatro meses. A segunda foi
através da farmacia do setor, local este onde
0s usuarios recebiam seus medicamentos.

A coleta de dados foi realizada no
periodo de agosto a setembro de 2014, em
horario integral e de livre demanda, por meio
da aplicacao de um instrumento estruturado
composto por nove questoes.

Apoés confirmacao do diagnostico foram
analisados todos os instrumentos respondidos
pelos portadores idosos que faziam
tratamento de HIV/AIDS e para analise

estatistica dos dados coletados foi utilizado o

Epidemiological profile of elderly...

software IBM SPSS (Statistical Package for
Social Science) versao 20.0.

A pesquisa teve inicio apds ter sido
apreciada e aprovada pelo Comité de Etica em
pesquisa (CEP) da FUNEDI/UEMG mediante o
parecer numero 728.545/2014 e CAAE
33116614.5.0000.5115 e respeitando as
regulamentacoes descritas na Resolucao n°
466 de 12 de dezembro de 2012, do Conselho
Nacional de Saude (CNS).

RESULTADOS E DISCUSSAO

A variavel “sexo” demonstrou que 53,8%
eram do género masculino. A faixa etaria
média dos entrevistados foi de 65 anos e o
participante de maior idade tinha 75 anos.

Nota-se na variavel escolaridade que
69,2% possuiam o Ensino Fundamental,
seguido do Ensino Médio com 26,9%, e a renda
predominante foi de um a trés salarios-

minimos com 53,8% da amostra total.

Tabela 1 - Distribuicao de frequéncia das variaveis estudadas de usuarios cadastrados no Servico de
Assisténcia Especializada - Divindpolis, Minas Gerais, 2014.

Variavel n %

Vida Sexual Ativa

Sim 15 57,7

Nao 11 42,3
Uso de Preservativo*

Sim 08 53,3

Nao 04 26,7

As vezes 03 20,0
Comportamento de Risco

Sim 10 38,5

Nao 16 61,5
Campanha de Prevencao

Sim 3 11,5

Nao 23 88,5
Qualidade de vida prejudicada

Sim 08 30,8

Nao 12 46,2

Parcial 06 23,1

Fonte: Servico de HIV/AIDS da Atencao Especializada da SEMUSA, Divinopolis-MG.
*A variavel Uso de Preservativo se refere ao nimero de pacientes que referiram ter Vida Sexual Ativa.
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Tabela 2 - Caracterizacado da variavel Forma de Transmissao dos usuarios cadastrados no Servico de
Assisténcia Especializada - Divinopolis, Minas Gerais, 2014.

Formas de transmissao do HIV n %
Beijo na Boca 7 26,9
Mesmo sanitario/ sabonete/toalha 3 11,5
Picada de mosquito e outros insetos 3 11,5
Ato sexual sem uso de preservativo 24 92,3
Compartilhamento de agulhas/seringas 26 100
Da mae para o bebé no Utero e pelo leite
materno 19 73,1
Uso do mesmo copo ou chimarrao 2 7,7
Abraco ou aperto de mao 1 3,8
N° de entrevistados 26 100

Fonte: Servico de HIV/AIDS da Atencao Especializada da SEMUSA, Divinopolis-MG.

Através deste estudo foi observado que
o género predominante foi do sexo masculino,
com 53,8% da amostra total, e a idade média
dos entrevistados foi de 65 anos, com um
participante com idade igual ou maior a 75
anos. Contudo, os resultados encontrados
corroboraram com pesquisa na qual os
nimeros de homens com HIV/AIDS sao
superiores aos das mulheres!?,

A escolaridade predominante do estudo
foi o Ensino Fundamental, totalizando 69,2%
da amostra total, seguido do Ensino Médio
com 26,9%. Este dado foi comparado a estudo
em que 54,5% apresentaram  Ensino
Fundamental e 13,6% possuiam curso
superior?”).

Em relacao a vida sexual ativa, o estudo
demonstrou que 57,7% tinham relacoes
sexuais ativas e que 42,3% nao possuiam vida
sexual ativa. O preconceito contra idosos com
HIV/AIDS ainda é algo presente em nossa
sociedade e habitualmente as pessoas que
possuem esse tipo de preconceito geralmente
sao aquelas que receberam uma educacao
sexual rigorosa dos pais e familiares. Também
ressaltam que o idoso é muitas vezes visto
como um ser assexuado e com libido
diminuido pelo processo de envelhecimento,
entretanto o desejo sexual e a necessidade de
carinho e afeto continuam'?.

Para o uso de preservativo, o estudo
evidenciou que 26,7% nao o utilizavam nas
relacoes sexuais. Comportamento semelhante
foi observado na populacao masculina acima
de 50 anos por referir deixar de usar o
preservativo em virtude do medo de

comprometer a erecao peniana, utilizando-o

apenas em relacdes extraconjugais®'®). Outra
pesquisa demonstrou que 53,3% utilizam o
preservativo, destacando a importancia do uso
do cdédon, mesmo se ambos os parceiros
estiverem infectados pelo HIV, uma vez que o
nao uso pode propiciar a infeccao por outras
doencas sexualmente transmissiveis,
dificultando o controle da carga viral, o que
pode aumentar o risco de contaminacao por
virus resistentes aos antirretrovirais?.

Quanto a forma de transmissao, os dados
evidenciaram que 26,9% acreditam
contaminar-se pelo beijo, apresentando como
maior relevancia o beijo na boca, ja que pode
existir algum ferimento ou patologia na boca
dos envolvidos, fazendo com que haja contato
com o sangue. Por outro lado, ainda no que
concerne a transmissao pelo beijo, alguns
idosos chamam atencao quanto a incerteza da
transmissao do virus da AIDS pelo beijo na
boca ou no rosto, pois, nesse ato, nao ha
contato sexual. Percebendo que existem
muitos (pré) conceitos acerca da AIDS em sua
constituicao histérica, o entendimento de
proximidade de um ser para com outro pode
ser traduzida na duvida de adquirir a doenca
pelo ato do beijo, visto que existe uma ampla
divulgacao das relacdes sexuais como uma
forte representacio de contagio da AIDS".

Porém, a AIDS nasce permeada por
comportamento discriminatorio e
estigmatizante, ficando no imaginario coletivo
a nocao de transmissdao associada as doencas
infectocontagiosas'".

A picada do mosquito obteve 11,5%
como forma de transmissao. Desde o ano de

1985 e 1986, sabe-se que o mosquito nao pode
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ser considerado vetor na transmissao do HIV.
Os principais fatores sao a falta do antigeno T
na superficie celular do artropode (impedindo
desta forma a sua replicacao no mosquito), a
baixa infectividade e a curta sobrevivéncia do
virus no mosquito'®.

Verifica-se que a transmissao vertical
do virus também é amplamente apontada
pelos idosos como uma forma de contagio do
virus, obtendo um resultado de 73,1%, fato
este confirmado em pesquisas realizadas por
Brasil em que estabelece a transmissao do HIV
da mae para o filho(17). Uma das formas de
contaminacao pelo virus HIV também se da
através da hemotransfusao; uso de materiais
contaminados, como alicate de unha e
agulhas; assim como durante o periodo
gestacional, momento de parto e pelo
aleitamento materno, sendo esses trés Gltimos
considerados como transmissao vertical, ou
seja, passagem do virus da méae para filho"®.

No que diz respeito ao comportamento
de risco, 61,5% dos entrevistados negaram
fazer parte deste grupo. No entanto, dados
demonstraram que a infeccao pelo HIV vem
progredindo na terceira idade no Brasil %,
Estatisticas mostram que o nUimero de casos
entre pessoas idosas ja ultrapassa o indice da
doenca entre os adolescentes. Este aumento
da incidéncia pode estar relacionado com o
prolongamento da atividade sexual na terceira
idade, favorecido pela descoberta de
medicamentos para estimulacdao sexual, a
reposicio hormonal e proteses penianas®.

Outro estudo alertou para o fato de nao
mais existem grupos de risco, mas, sim,
situacoes de risco, estando os idosos expostos
a estas, principalmente, por crencas e mitos a
respeito da sexualidade nesta faixa etaria™).

Quanto ao conhecimento sobre alguma
campanha de prevencao de HIV/AIDS
destinada ao publico idoso, os dados foram
preocupantes, uma vez que 88,5% disseram
desconhecer tal acao. Sabendo que as acoes
de promocao de salde poderiam auxiliar a
promover um comportamento sexual seguro,

referéncias apontaram que as campanhas de
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prevencao sobre HIV/AIDS dedicavam-se quase
exclusivamente aos jovens, sendo raros os
programas e acoes de educacao voltados para
as pessoas de maior idade?.

Assim, o fator decorrente do
crescimento na incidéncia do HIV/AIDS em
pessoas de maior idade foi associado a falta
de campanhas destinadas ao esclarecimento
da populacao na possibilidade de idosos
contrairem o virus da HIV/AIDS .

Quanto a qualidade de vida dos idosos
contaminados pelo HIV/AIDS, 46,2% negaram
que sua qualidade de vida foi prejudicada
apos terem sido contaminados pelo virus HIV.
Outro trabalho apontou que os portadores de
HIV/AIDS referiram terem sido beneficiados
pelo acesso gratuito aos antirretrovirais, o que
proporcionou uma qualidade de vida melhor e
possibilitou que eles continuassem com suas

atividades cotidianas®.

CONCLUSAO

O estudo permitiu identificar que o
perfil dos idosos portadores de HIV/AIDS em
tratamento no Servico de Assisténcia
Especializada do municipio de Divindpolis-MG
em sua maioria € do sexo masculino, com
idade média de 65 anos, baixa escolaridade,
com lacunas no conhecimento quanto ao
grupo de risco e formas de transmissao do
HIV/AIDS, e revelou também a desmistificacao

de que o idoso nao tem vida sexual ativa.
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