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Resumo:

A pesquisa objetivou analisar o
conhecimento de idosos acerca do HIV/AIDS e
0 quociente sexual de ambos os sexos. O
método utilizado incluiu estudo descritivo,
transversal e quantitativo envolvendo 457
participantes de grupos de convivéncia para
idosos. Aplicados os instrumentos MEEM para
rastreio da cognicdo, QHIV3I para avaliacdo do
conhecimento e QS-F/QS-M para mensuracéo
do quociente sexual. Para andlise dos dados foi
utilizado o SPSS (versao 20.0).

A maioria dos participantes era do sexo
feminino (74%). O maior indice de acertos foi
encontrado no quesito transmissao por seringa
e agulhas 96,2%. Do total de idosos, 88,2%
deles relataram nunca ter usado camisinha. Do
guociente sexual 64,2% das idosas afirmaram
ter vida sexual ativa nula ou ruim, enquanto no
sexo masculino 11,8% eram sexualmente
inativos.

Os resultados apontam que abordagens
gue respeitem a complexidade do tema, devem
ser consideradas por parte dos profissionais e
servigos publicos de saude.
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Introducéo:

A sexualidade, quando relacionada ao
envelhecimento, traduz mitos e tabus a serem
superados. Isso acaba por desestimular a vida
sexual dessas pessoas, ja que para a
sociedade, manter relagdo sexual depois do
envelhecimento ndo é uma  prética

culturalmente aceita, sendo relacionada a algo
anormal, vergonhoso e imoral (ALENCAR,
2014). A sexualidade saudavel adquire papel
fundamental na vida de idosos e, por suas
complexidades, homens e mulheres
necessitam de apoio e medidas que visualizem
a promocdo da qualidade de vida no
envelhecimento além da quebra dos diversos
tabus que circundam a sexualidade na terceira
idade (FLEURY, 2013; ALENCAR, 2014).

Em decorréncia da escassez de
campanhas dirigidas aos idosos para a
prevengcdo de Infecgdes  Sexualmente
Transmissiveis (IST), aliada ao preconceito em
relacio ao uso de preservativos nessa
populacdo e a sua maior atividade sexual, uma
parte importante da populacdo € exposta ao
risco de contrair infeccdes pelo HIV (Virus da
Imunodeficiéncia Humana). Além disso, o0s
profissionais da sadde ndo  estdo
adequadamente treinados para 0 pronto
diagnéstico de DSTs nessa faixa etaria, que em
geral, as enfermidades cronico-degenerativas
tém um papel predominante (BEAULAURIE,
CRAIG, DE LA ROSA, 2009).

Desta forma, as estatisticas mundiais
mostram a reducdo da Sindrome da
Imunodeficiéncia Adquirida (AIDS) em diversos
grupos etérios, poréem, em homens e mulheres
na terceira idade registra-se aumento
significativo. De acordo com dados do
Ministério da Saude (MS), a presenca de HIV
na terceira idade cresceu mais de 80% nos
Gltimos 12 anos devido, em grande parte, ao
aumento da vida sexual e a falta do uso de
preservativo (BRASIL, 2010).

O conhecimento sobre HIV/AIDS, em
individuos jovens e profissionais da saude, é
estudado com mais frequéncia, porém, ha
pouca informacdo voltada para o0s idosos.
Assim, o objetivo deste estudo foi analisar o
conhecimento de idosos acerca do HIV/AIDS e
0 quociente sexual de ambos 0s sexos em um
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Centro de Convivéncia de uma cidade do
interior de Minas Gerais.

Metodologia:

O estudo foi do tipo descritivo e
transversal, com abordagem quantitativa. A
populacdo deste estudo compreendeu o0s
idosos participantes de grupos de convivéncia
e outras atividades fornecidos pela Unidade de
Atencdo ao Idoso (UAIl) do Municipio de
Uberaba - MG.

Do total de 950 idosos que atenderam
aos critérios de inclusdo e eram cadastrados
nas atividades, de acordo com dados
disponibilizados pela secretaria da unidade, a
pesquisa obteve 48,1% (457) de respondentes.
Os principais motivos para que 0s idosos néo
participassem do estudo foram a falta de
assiduidade nas atividades, recusas em
participar da pesquisa e descadastramento do
idoso na UAI durante a etapa de coleta dos
dados.

A coleta de dados ocorreu no periodo de
setembro a novembro de 2015 e foi composta
pelas etapas: contato individual com os idosos
antes ou apoés suas atividades; explicacao
sobre a pesquisa, seus objetivos e participagcado
voluntéria;, e obtencdo do Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) do
idoso. Em seguida os idosos realizavam o Mini
Exame do Estado Mental (MEEM) e, com a
elegibilidade da cognicdo minima, eram
convidados a preencher um questionario sobre
conhecimento de HIV/AIDS (QHIV3l) e o
instrumento de Quociente Sexual (QS), sendo
este especifico para cada sexo, feminino e
masculino.

Os instrumentos QS-M e QS-F,
abrangem os diferentes elementos funcionais e
relacionais a desempenho/satisfacdo sexual de
ambos os sexos. O escore total destes
instrumentos variam de 0 a 100 e quanto maior
o valor, melhor o desempenho/satisfacdo
sexual do individuo investigado (ABDO, 2006).

Ja o instrumento QHIV3 fundamentado
nas questdes relativas a AIDS é organizado nos
dominios “conceito”, “transmissao”,
“‘prevencao”, “vulnerabilidade” e “tratamento”,
apresentando como resposta as alternativas
verdadeiro, falso e ndo sei. Na secao final do
instrumento, h& perguntas que incluem a Aids
como um castigo divino, o conhecimento de
alguma pessoa infectada pelo HIV, a utilizagdo
de preservativo e a realizagdo de teste anti-HIV
(LAZZAROTTO, 2008).

Destaca-se que todos os intrumentos
utilizados no estudo foram validados no Brasil
(BERTOLUCCI et al.,, 1994; LOZZAROTTO,
2008).

Os dados foram gerenciados no
software Excel® 2013 e analisados no
“StatiscalPackage for Social Sciences” (SPSS)
versdo 20.0. Foram realizadas analises
exploratérias dos dados a partir da apuracao de
frequéncias simples absolutas e percentuais
para as variaveis categéricas. Para a analise
dos resultados dos questionarios do quociente
sexual utilizou-se escore preestabelecido pelo
guestionario que possui variacdo de 0 a 100.

Resultados e Discusséo:

A amostra representou a caracterizagéo
epidemiolégica da populacdo usuaria do
sistema publico de salde, sendo em sua
maioria mulheres (74%), de baixa renda (51%
com renda de até 1 salario minimo) e com
escolaridade relativamente baixa (34,2%,
estudaram entre 4 a 7 anos) (SILVEIRA E
PASKULIN, 2014). Das idosas, 59,2%
afirmaram néo ter parceiro, enquanto 68,1%
dos idosos afirmaram possuir parceira.

O maior indice de acertos foi encontrado
no quesito transmissdo, como por seringa e
agulhas (96,2%), por sabonetes, toalhas,
assento sanitario (76%), e através de abraco,
beijo no rosto, beber no mesmo copo (81,7%).
Do total de idosos, 90,2% sabem que é possivel
detectar o virus através de exame laboratorial,
porém 49,6% dos homens e 62,4% das
mulheres relataram nunca terem realizado o
teste para deteccdo da AIDS.

Sabe-se que 0 mosquito ndo é capaz de
transmitir o HIV desde a década de 1980
(IQBAL, 1999), no entanto, ao serem
guestionados quanto a transmiss&o por meio da
picada do mosquito, uma parcela significativa
dos investigados (45,7%) afirmou a
possibilidade de transmissao por tal via.

A maioria dos investigados (86,3%)
demonstraram conhecer a universalidade da
doenca ao reconhecerem que néo se trata de
uma doencga que se restringe a "grupos de
risco" e 88,1% quando questionados acerca
dos riscos para a populacdo idosa, acreditam
que devem se preocupar com a doenca. Sabe-
se que o risco de contaminacgao relaciona-se
principalmente com o comportamento sexual e
do compartilhamento de seringas e agulhas
(BITTENCOURT, 2015).

No que se refere ao uso da camisinha,
88,2% das idosas e 52,1% dos idosos,
disseram que ndo fazem uso da camisinha,
apesar de 88,1% e 89,4% terem relatado
respectivamente que, devem se preocupar com
adquirir o HIV/AIDS e que a camisinha previne
essa transmissao.

Em relacdo ao quociente sexual 64,2%
das mulheres obtiveram o score de vida sexual
nula ou ruim, enquanto os homens com vida
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sexualmente inativa foram de 11,8%. Em
contrapartida, o escore bom a excelente para
os idosos atingiu 46,2% e para as idosas,
apenas 15,2%.

Conclusdes:

Salienta-se que apesar do nivel elevado
de acertos para algumas questdes, sdo
evidentes duvidas e equivocos em relagcdo ao
HIV/AIDS nessa populagéo.

N&o trabalhar a sexualidade na terceira
idade gera riscos a saude, como a nao
utilizacdo de métodos preventivos. Assim, 0s
resultados apontam que abordagens que
respeitem a complexidade do tema em grupos
etarios especificos devem ser levadas em conta
por parte dos profissionais, pois sdo esses 0S
principais responsaveis por sensibilizar a
populagdo quanto a condutas adequadas em
saude, transmitindo conhecimento. Além disso,
€ necessario a consciencializagédo de servigos
publicos de saude.
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