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CONCEGOES DE IDOSOS SOBRE VULNERABILIDADES AO HIV/AIDS

RESUMO

Objetivo: descrever concepcodes de idosos sobre vulnerabilidades ao HIV/AIDS. Métodos:
pesquisa exploratéria de abordagem qualitativa desenvolvida em uma Unidade de Saude
de Jodo Pessoa, Brasil. Participaram trés idosos, que assinaram o Termo de Consentimento
Livre e Esclarecido. Utilizou-se entrevista semiestruturada com Associacao Livre de Pala-
vras (HIV/AIDS e idoso) e com questdes sobre acesso a informacoes, conceitos, formas de
transmissdo, prevencao e comportamentos sexuais. Utilizou-se analise de conteudo teméa-
tica categorial. Resultados: As concepcoes de idosos foram representadas pelas categorias:
Condicoes sociais - informacoes sobre HIV/AIDS - conhecimento de idosos pautado em
ideias negativas com fontes de informacoes em palestras, televisdo e experiéncias; Con-
dicdes cognitivas - conhecimento de idosos sobre transmissao e prevencao do HIV/AIDS
- percepcao de vulnerabilidade centra-se na ideia de grupos de risco; Condicoes compor-
tamentais - atitudes de idosos frente ao HIV/AIDS - a ndo utilizacao do preservativo € jus-
tificada por prética sexual com parceiro Uinico e por ser oriundo de um tempo histérico de
pouca preocupacdo com AIDS. Conclusées: As concepcoes expressam ideias negativas em
relacao ao HIV/AIDS. Observa-se um déficit de conhecimento baseado em preconceitos
com relacdo a transmissdo da doenca, inferindo-se que ha a necessidade de educacdo em
saude a este segmento populacional.

Descritores: Idoso; HIV: Vulnerabilidade em saude.

ABSTRACT

Objective: To describe the conceptions of elderly people about the vulnerability to HIV/
AIDS. Methods: This is qualitative exploratory research which was developed in a Health
Unit of Jodo Pessoa, Brazil. Three elderly people participated and, then, signed the con-
sent form. We used semi-structured interviews with Word Free Association (HIV/AIDS
and elderly people) and questions about access to information, conceptions, and ways of
transmission, prevention and sexual behavior. The thematic content analysis was used.
Results: The elderly people’s conceptions were represented by the following categories:
Social conditions - information about HIV/AIDS - the elderly people’s knowledge based on
negative ideas with information sources in lectures, television and experiences; Cognitive
conditions - the elderly people’s knowledge about transmission and prevention of HIV/
AIDS - vulnerability perception focuses on the idea of risk groups; Behavioral conditions

- the elderly peoples’ attitudes about HIV/AIDS - the non-use of condoms is justified by
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sexual practice with one partner, and from a historical time of little concern with AIDS.
Conclusions: The conceptions have expressed negative thoughts about HIV/AIDS. There is
a lack in their knowledge which is based on prejudices regarding the transmission of the
disease, inferring that there is a need for health education to this population segment.

Keywords: Aged; HIV; Health Vulnerability.

RESUMEN

Objetivo: Describir las concepciones de ancianos acerca de la vulnerabilidad al VIH/SIDA.
Métodos: Investigacion exploratoria cualitativa, desarrollada en una Unidad de Salud de
Jodo Pessoa, Brasil. Tres ancianos participaron y firmaron el formulario de consentimien-
to. Se utilizé entrevistas semi-estruturadas con palabras de Libre Asociacion (VIH/SIDA
y ancianos) y preguntas sobre el acceso a la informacién, conceptos, formas de transmi-
sion, la prevencion y el comportamiento sexual. Se utilizé el andlisis de contenido temaético.
Resultados: Las concepciones de los ancianos se han representadas por categorias: Con-
diciones sociales - informacion sobre el VIH/SIDA - conocimientos de los ancianos basado
en las ideas negativas con las fuentes de informacién en conferencias, television y expe-
riencias; condiciones cognitivas - conocimientos de los ancianos sobre la transmisién y pre-
vencion del VIH/SIDA - la percepcion de vulnerabilidad se centra en la idea de los grupos
de riesgo; condiciones de comportamiento - actitudes de los ancianos con el VIH/SIDA - la
no utilizacién del preservativo estéd justificada por la practica sexual con una pareja y ser
de una época histoérica de poca preocupacion con el SIDA. Conclusiones: Las opiniones ex-
presan puntos de vista negativos sobre el VIH/SIDA. Hay falta de conocimiento sobre la
base de prejuicios con respecto a la transmisién de la enfermedad, dando a entender que
hay una necesidad de educacién para la salud a este segmento de poblacion.

Descriptores: Anciano; VIH; Vulnerabilidad en Salud.

INTRODUCAO

A longevidade e os avancos da saude na vida moderna, como reposicao hormonal e medi-
cacoes para impoténcia sexual, influenciam a vida do idoso em detrimento da maior pos-
sibilidade de viver suas experiéncias sexuais. Contudo, o idoso tende a ser visto como um
ser “assexuado’”. Essa visdo é expressa, inclusive, pelos proprios idosos, que raramente

buscam servicos de saiide no intuito de discutir sua sexualidade, pois ndo se consideram
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susceptiveis a infeccdo por doencas sexualmente transmissiveis. Nesse contexto, eles se tor-
nam vulneraveis a infeccao pelo Virus da Imunodeficiéncia Adquirida/Sindrome da Imu-

nodeficiéncia Adquirida (HIV/AIDS), mantendo uma vida sexual ativa desprotegida®?.

O fato de a sociedade considerar o idoso um ser assexuado gera uma reduzida credibili-
dade a sua sexualidade e uma falta de aceitacao, respeito e dignidade, que deveriam ser
assegurados a sua expressao sexual, de modo a permitir sua manutencao. A negacao da
sexualidade no idoso impode a nocao de conformidade, privacdo de experiéncias sexuais sig-
nificativas e amorosas ou sofrimento decorrente de sentimentos de culpa e anormalidade

quando ha interesse sexual®.

Embora a maioria dos casos de infeccao pelo HIV seja detectada na faixa etaria de 15 a 49
anos, tem sido verificado um aumento significativo da taxa de incidéncia desta infeccao
em pessoas com mais de 50 anos". Segundo a Organizacdo das Nacoes Unidas para Pre-
vencao e Controle da AIDS (UNAIDS), estima-se que das 40 milhodes de pessoas vivendo
com HIV/AIDS, no mundo, aproximadamente 2,8 milhdes estejam na faixa etaria igual ou
superior a 50 anos”. No Brasil, vem ocorrendo um aumento no numero de individuos diag-
nosticados na faixa etaria acima de 60 anos. O aumento do numero de casos de AIDS acon-
teceu em ambos os sexos. No sexo masculino passou de 394, em 1999, para 938 em 2009. No

feminino, o numero de casos passou de 191, em 1999, para 685 em 2009¢).

Inumeros fatores de vulnerabilidade colaboram com essa mudanca nas caracteristicas epi-
demiologicas do HIV/AIDS em relacao a populacao idosa. Idosos nao se veem vulneraveis
a infeccao pelo HIV e atribuem essa suscetibilidade aos jovens e grupos de risco®®. Algu-
mas impressoes persistem desde o surgimento da epidemia, outras ganharam novos signi-
ficados com o advento do tratamento, mas a AIDS ainda aparece, de acordo com o senso

comumm, como a doenca do outro, daqueles que adotam comportamentos de risco®.

A vulnerabilidade refere-se a chance de exposicdo das pessoas ao adoecimento como resul-
tante de um conjunto de aspectos ndo apenas individuais, mas também coletivos e contex-
tuais. As diferentes situacoes de vulnerabilidade dos sujeitos podem ser particularizadas
pelo reconhecimento de trés componentes interligados - o individual, o social e o progra-

matico ou institucional.

O componente individual da vulnerabilidade se refere as questbes cognitivas (quantida-
de e qualidade de informacao de que os individuos dispdem e capacidade de elabora-la) e
comportamentais (capacidade, habilidade e interesse para transformar essas preocupacoes
em atitudes e acdes protetoras); o componente social da vulnerabilidade envolve o acesso
as informacoes, as possibilidades de transforma-las e o poder de incorpora-las a mudancas

praticas na vida cotidiana; o componente institucional ou programatico da vulnerabilidade
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envolve o grau e a qualidade de compromisso, recursos, geréncia e monitoramento de pro-
gramas nacional, regional ou local de prevencao e cuidado importante para identificar ne-

cessidades, canalizar os recursos sociais existentes e aperfeicoar seu uso".

Entende-se que na terceira idade as crencas enganosas e o pensamento equivocado de imu-
nidade ao contdgio pelo HIV indicam um aumento da vulnerabilidade. Fatores como pre-
conceito, baixo nivel de escolaridade, pouco acesso a informacao e reduzida discussao sobre
a problematica nos servicos de sauide vulnerabilizam o idoso e apontam para a necessidade

de acoes de educacio em saude publica especificas para esse grupo populacional?.

Desse modo, entende-se que sdo necessarios estudos no campo da sauide que abordem as-
pectos relacionados a comportamentos sexuais de idosos, opinides e conhecimentos sobre
HIV/AIDS para o planejamento de acoes preventivas dessa infeccao, levando-se em con-
sideracao o contexto da sexualidade da pessoa idosa e da vulnerabilidade ao HIV/AIDS.
Assim, este estudo tem como objetivo descrever as concepcoes de idosos sobre vulnerabi-
lidades ao HIV/AIDS.

METODO

Trata-se de uma pesquisa exploratéria com abordagem qualitativa desenvolvida em uma

Unidade Integrada de Saude da Familia, no municipio de Jodo Pessoa-PB, Brasil.

Os participantes do estudo foram trés idosos que frequentavam o grupo de convivéncia de
uma unidade de saude. Os critérios de selecdo foram: ter idade igual ou superior a 60 anos;
ser atendido na Unidade de Saude da Familia; possuir, no ato da entrevista, boas condicoes
cognitivas, avaliadas pelo minimental de Folstein e Mchugh" para responder ao instru-
mento de coleta de dados. O escore utilizado na avaliacdo dos idosos para a essa pesquisa
varia de O a 30. Caso o escore do minimental atingisse o ponto de corte, ou seja, maior ou

igual a 20 pontos, a pesquisa continuaria, sendo aplicado o roteiro de entrevista.

Os dados foram coletados durante o més de maio de 2014, utilizando-se a “entrevista em
profundidade”. Esse instrumento de coleta de dados consiste num “espaco relacional pri-
vilegiado’, onde o pesquisador busca o protagonismo do participante. Nesse espaco, criado
e proposto pelo investigador, o participante expressa livremente suas opinides, vivéncias
e emocoes que constituem suas experiéncias de vida, cabendo ao pesquisador o controle
do fluxo das mesmas'™W. O roteiro de entrevista apresentava, na primeira parte, as varia-
veis sociodemograficas e a aplicacao da Associacao Livre de Palavras'?, utilizando como

palavras indutoras: HIV/AIDS e idoso; na segunda parte do roteiro foram contempladas

R I AS E ONLINE 2016. ABRIL. 2(1): 407 - 420 410



CONCEGOES DE IDOSOS SOBRE VULNERABILIDADES AO HIV/AIDS

questdes sobre o acesso a informacoes sobre HIV/AIDS, o conceito de HIV/AIDS, formas
de transmissao e de prevencao ao HIV/AIDS, bem como comportamentos sexuais adota-

dos pelos idosos.

Utilizou-se, neste estudo, a andlise de conteuido tematica categorial®™. Os dados coletados
foram analisados seguindo as etapas: constituicdo do corpus; selecao das unidades de con-
texto e de registro; recorte; codificacdo; agrupamento e categorizacao pré-estabelecida de

acordo com o conceito de vulnerabilidade®, distribuidos da seguinte forma:

e Categoria 1 - Vulnerabilidade social: informacoes sobre HIV/AIDS;

e Categoria 2 - Vulnerabilidade individual: conhecimento de idosos sobre transmissao
e prevencao do HIV/AIDS;

e Categoria 3 - Vulnerabilidade individual ou comportamento pessoal: atitudes de ido-

sos frente ao HIV/AIDS.

A categorizacao tematica foi definida de acordo com as informacoes provindas da analise
de conteudo das entrevistas. Para apresentacao e discussao dos dados, considerou-se a re-

visao de literatura pertinente ao tema.

A pesquisa foi conduzida dentro dos padroes exigidos pela Declaracdo de Helsinquia e apro-
vada pela comissao de ética da Universidade Federal da Paraiba. Dentre os cuidados éticos
adotados, foi feito o convite aos idosos para participarem da pesquisa por meio de dialogo
presencial na oportunidade em que estes procuravam atendimento de enfermagem, e 0s
que aceitaram, declararam tal aceitacdo por meio da assinatura do Termo de Consentimen-
to Livre e Esclarecido, respeitando o que preconiza a Resolucao 466/2012 do Conselho Na-
cional de Saude sobre pesquisa envolvendo seres humanos™. A entrevista foi realizada
individualmente com os idosos em ambiente privativo na Unidade de saude, de modo a
garantir a confidencialidade dos dados informados por eles e propiciar ambiente confor-

tavel para a entrevista.

Este estudo encontra-se vinculado a um projeto de pesquisa aprovado pelo Comité de Etica
em Pesquisa do Centro de Ciéncias da Saude da Universidade Federal da Paraiba, receben-
do parecer favoravel para sua execucao protocolo n°® 27945014.0.0000.5188. Solicitou-se,
também, a anuéncia da Secretaria Municipal de Saude de Jodo Pessoa - PB para realizacao

da pesquisa.
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RESULTADOS

Participaram deste estudo trés idosos, sendo um do sexo masculino, denominado de sujeito
2; e duas idosas, denominadas de sujeito 1 e sujeito 3. Dois desses idosos encontram-se na
faixa etaria de 76 a 80 anos e um idoso encontra-se na faixa etaria de 71 a 75 anos. As in-
formacoes sobre a situacao conjugal mostram que dois participantes sao casados e um de-
les é viuvo. Com relacao a religido, todos referiram ser catolicos. Quanto ao nivel de escola-
ridade, dois participantes referiram ter a 1° fase do ensino fundamental incompleto e um
deles apresenta a 27 fase do ensino fundamental incompleto. Com relacao a renda familiar,
um deles recebe menos que um saldrio minimo, outro recebe um saldrio minimo e o tltimo

recebe mais do que um saldrio minimo.

Os resultados apreendidos a partir da Associacao Livre de Palavras sido visualizados na

Figura 1.

£>~.
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Figura 1 - Palavras evocadas por idosos com relacao ao contexto de vulnerabilidades ao HIV/AIDS,
Jodo Pessoa, 2016.

A associacao livre de palavras demonstrou na realidade estudada uma visualizacdo da pri-
meira ideia que vem a mente dos idosos quando se utiliza o termo indutor HIV/AIDS. Des-
se modo, as palavras remetem ao entendimento do HIV/AIDS como uma doenca que leva a
morte, destacando a existéncia de casos na familia. H4 uma percepcao de vulnerabilidade
mais evidenciada pela promiscuidade e homossexualidade, bem como um entendimento da
importancia da prevencao da doenca por meio do uso do preservativo e do seu tratamento

com uso de remeédio.
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As concepcoes expressas por esses idosos sinalizam para a complexidade que circunda o
contexto da vulnerabilidade ao HIV/AIDS em especifico na populacao idosa e foram re-
presentadas pelas categorias tematicas: I - Vulnerabilidade social: informacées sobre HIV/
AIDS; II - Vulnerabilidade individual: conhecimento de idosos sobre transmissdo e preven-
cao do HIV/AIDS; III - Vulnerabilidade individual ou comportamento pessoal: atitudes de

idosos frente ao HIV/AIDS, apresentadas a seguir.

I - Vulnerabilidade social: informacoées sobre HIV /AIDS

Com relacao as condicoes sociais, os participantes deste estudo apresentam concepcoes so-
bre o conceito de HIV/AIDS, bem como informam quais as fontes de informacao que dis-
pbem sobre a doenca. Com relacdo ao conceito de HIV/AIDS, eles entendem: “Doenca grave
que pega pela relacdo sexual” - Sujeito 1; “Sabe que ninguém escapa, é morte certa’ - Sujeito 2.'E

uma doenca que ndo tem cura” - Sujeito 3.

Quanto as fontes de informacoes sobre HIV/AIDS, eles referem-se as palestras, televisdo
e vivéncia de casos na familia. As falas a seguir mostram as fontes de informacao sobre o
HIV/AIDS: “Adquiri informacdo por uma palestra que foi com o meu primo que tinha AIDS” -

Sujeito 1; “Pela televisdo e o irmdo que ja teve” - Sujeito 2.

II - Vulnerabilidade individual: conhecimento de idosos sobre transmissdo e prevencdo do HIV/AIDS
Com relacdo as condicoes cognitivas, os idosos expressaram concepcoes sobre formas co-
mo as pessoas podem adquirir o HIV/AIDS, bem como as maneiras de se proteger contra a
infeccado. Em relacdo as pessoas que podem adquirir a AIDS, os idosos destacam que: “Aque-
las mulheres que vivem na prostituicdo e gays” - Sujeito 1; “Quem ndo se previne” - Sujeito 2;

“‘Quem tem relacdo com travestis, quem tem relacdo com outras pessoas por ai” - Sujeito 3.

Quando questionados sobre como podem adquirir AIDS, os idosos mencionam as seguin-
tes possibilidades: “Tendo relacdo sexual e pelo sangue” - Sujeito 1; “Pela relacdo sexual e pela

saliva no beijo” - Sujeito 2; “Pelo sangue e transando” - Sujeito 3.

IIT - Vulnerabilidade individual ou comportamento pessoal: atitudes de idosos frente ao HIV /AIDS
Com relacao as condicoes comportamentais, os idosos, participantes deste estudo, relata-
ram suas atitudes frente a atividade sexual nos ultimos 6 meses, a quantidade de parceiros,
a utilizacao de preservativo e a frequéncia de uso do preservativo em suas relacoes se-
xuais. Em relacao a continuidade da atividade sexual atualmente e durante os ultimos 6
meses, emergiram as seguintes falas: “Ndao. Relacdo s6 com o marido” - Sujeito 1; “Mantenho
atividade sexual aqui ou ali com outras mulheres porque a esposa estd doente e ndo pode ter, e

ndo aguento mais a mesma mulher a vida toda e preciso ter relacdo” - Sujeito 2; “Ndo. Porque o
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marido morreu. SO tinha um parceiro, o marido” - Sujeito 1; “Ndo. Desde que o marido morreu

eu decidi respeitar ele, mesmo ele tendo me traido” - Sujeito 3.

As idosas relatam que nao tém relacido sexual extraconjugal, expressando sua fidelidade ao
conjuge, mesmo apods sua morte; e um idoso mantém atividade sexual fora do casamento,

revelando um comportamento que pode gerar vulnerabilidades ao HIV/AIDS.

Neste estudo, os idosos mencionam que nao utilizam ou nao utilizavam preservativo nas re-
lacoes sexuais porque elas aconteciam somente com o cénjuge, conforme a fala de uma ido-
sa que afirma nao ter usado preservativo em sua ultima relacdo sexual porque seu contato
sexual é unicamente com o marido. Além disso, o sujeito 3 relata nao usar com frequéncia
o preservativo porgue na sua época nao existia tanta preocupacao com doenca sexualmente
transmissivel. O idoso do sexo masculino referiu que nao gostava do uso do preservativo e
por isso ndo utilizava. As falas a seguir demonstram tais concepcdes supracitadas: “Ndo usei
preservativo, porque era s6 com o marido” - Sujeito 1; “Ndao, porque era s6 minha mulher e eu
a respeitava e ela me respeitava” - sujeito 2; “Ndo uso” - Sujeito 2; “Ndo uso, porque na minha

época ndo tinha ainda essas coisas” - Sujeito 3; “Ndo, porque ndo gosto” - Sujeito 2.

DISCUSSAO

Observa-se, neste estudo, uma negatividade associada a AIDS e, nas concepcoes dos ido-
sos estudados, ndo se visualiza uma diferenciacao entre ter AIDS ou ser portador do virus
HIV. Fato semelhante ocorreu em estudos em que idosos associam o HIV/AIDS a tristeza,
dor, desespero, desprezo, perigo, solidao, fraqueza, magreza, hospital, morte, homossexua-

lismo™), incurabilidade e préxima a representacdo do cancer, como doenca perigosa que mata.

Percebem-se associacdes de aspectos negativos a doenca como sendo decorrentes de uma
construcdo histérica explicada pela experiéncia de idosos, no qual a inexisténcia da terapia
antirretroviral provocava a intensa debilitacdo fisica. Neste contexto, a morte era breve e

praticamente inevitavel®.

Quanto ao acesso desses individuos a informacoes sobre HIV/AIDS, ele apresenta-se limi-
tado mesmo com o avanco tecnolégico em relacao ao tratamento e monitorizacao do HIV,
bem como com o planejamento de campanhas preventivas” e disponibilidade de testes ra-
pidos, fazendo com que a AIDS ainda seja uma doenca estigmatizada. O conhecimento que
os idosos apresentaram sobre a AIDS ainda esta fundamentado em ideias negativas como:

morte, gravidade, auséncia de cura.
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Ha distincdo entre “ouvir falar” e ter informacoes definidas sobre o HIV/AIDS. O “ouvir
falar” ndo garante que o idoso possua conhecimento/informacao sobre a doenca e, assim,
perceba-se como um individuo vulneravel®. A vulnerabilidade integra os aspectos indivi-
duais, sociais e programaticos, ultrapassando o conceito de risco”. E sendo assim compre-
endida, observa-se a determinacao social que a doenca tem, exigindo a renovacao das pra-

ticas de saude, focando em analises e intervencoes multidimensionais e instrutivas®'”,

O carater social da vulnerabilidade ganha destaque na concepcao arraigada na sociedade
de que sexo é prerrogativa da juventude, constituindo assim, um fator que pode estar re-
lacionado a realidade da falta de informacao sobre o HIV/AIDS apresentada pelos idosos
aqui estudados. De modo que por nao reconhecerem o sexo como uma atividade que conti-
nua acontecendo na vida das pessoas idosas, contribuem para manté-las fora das priorida-

des de prevencdo dos programas de sauide publica®™.

Acredita-se na importancia dos servicos e das equipes de saude em abordar, no atendimen-
to aos idosos, aspectos relacionados a sexualidade, comportamentos e seus conhecimentos
sobre as DST’s e AIDS%. E indispensavel que o profissional de saude esteja familiarizado
com as mudancas relacionadas ao processo de envelhecimento e apto a desenvolver estra-
tégias adequadas para favorecer o conhecimento do idoso sobre o HIV/AIDS no tocante ao

conceito, transmissao e vulnerabilidades.

Os profissionais da saude inseridos nos servicos de assisténcia nao costumam abordar os
assuntos sobre sexualidade e HIV/AIDS durante as consultas com os idosos"®. Essa lacuna
na assisténcia, com o principio da integralidade prejudicado, ¢ oriunda da negacao da se-
xualidade do idoso pela sociedade, na qual a percepcao de vulnerabilidade deste grupo pas-
sa despercebida e, portanto, questoes importantes relacionadas a atividade sexual, com-
portamentos e conhecimentos sobre o HIV/AIDS deixam de ser investigados, ampliando

essa vulnerabilidade.

O acesso as informacoes sobre HIV/AIDS que os idosos deste estudo referem obter é a par-
tir da televisdo, através da experiéncia em conviver com casos na familia e na participa-
cao de palestras sobre o tema. Essa realidade aqui identificada é reafirmada por um estudo
onde as fontes de informacao que os individuos dispéem encontram-se nos meios de co-
municacdo tradicionais como radio, jornais, panfletos e, sobretudo, televisdo', sendo con-
sideradas fontes insuficientes, devido a escassez de campanhas educativas voltadas espe-

cificamente para os idosos”?.

Com relacdo ao conhecimento de idosos sobre transmissao e prevencao do HIV/AIDS, os
participantes deste estudo mencionam que as pessoas propensas a adquirir a AIDS sdo
prostitutas, gay, quem nao se previne e pessoas que tém relacdo sexual com travestis. Per-

cebeu-se, nesse estudo, que o idoso nao se vé como um individuo sujeito a se contaminar
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com o HIV. Essa ndo percepcao de vulnerabilidade ao HIV/AIDS baseia-se na crenca de
que somente os grupos de risco encontram-se suscetiveis a infeccdo pelo HIV"29 Esse as-
pecto foi discutido em estudo anterior, em que a representacdo da infeccao pelo HIV esta
ancorada nos homossexuais masculinos e nas pessoas que se relacionam com travestis sen-
do vista, portanto, como uma doenca da promiscuidade, de zona boémia, de lugares sujos

associados ao sexo e ao prazer®.

O conceito de vulnerabilidade se refere a chance de exposicao das pessoas ao adoecimen-
to como resultante de um conjunto de aspectos que se referem imediatamente ao indivi-
duo. Contudo, as chances de adoecimento sofrem influéncia, também, do contexto social e
politico. A vulnerabilidade individual relaciona-se com a obtencao de informacado de qua-
lidade, que o individuo assimila sobre um problema e a partir desta informacao elabora
suas praticas protetoras frente a determinado problema'. Neste contexto, salienta-se a im-
portancia de investimentos das politicas publicas preventivas, tanto no ambito individual

como coletivo, incluindo a populacao idosa®™.

A compreensao do conceito de vulnerabilidade envolve a avaliacao de trés eixos articula-
dos (componente individual, social e programatico), gerando implementacdes praticas ao
cuidado do individuo, possibilitando maior apoio social quanto aos direitos universais de
cada cidadao". A operacionalidade deste conceito podera contribuir para uma qualificacdo
nas praticas de saude publica, onde a responsabilidade do cuidar engloba toda a sociedade

em uma abordagem reflexiva®.

Na consideracao da vulnerabilidade individual do idoso, a informacdo sobre as formas de
transmissao do HIV ainda se apresenta com equivocos, neste estudo. Idosos relatam que
podem adquirir a AIDS pela relacdo sexual, pelo sangue e saliva no beijo, evidenciando
que hd um conhecimento ainda escasso sobre a forma que se adquire o HIV. Num outro
estudo®, identifica-se também conhecimento insuficiente sobre as formas de prevencao
do HIV, em que os idosos acreditam em adocao de medidas de higiene como conduta capaz

de prevenir contra a infeccao pelo HIV.

Enfatiza-se, assim, a importancia da realizacao de estudos com idosos, em contextos so-
cioculturais distintos, para promocao de acoes preventivas e educativas direcionadas a in-
formé-los quanto as formas de transmissao do virus HIV®, bem como a importancia de in-
vestimentos publicos na educacao para a saude do idoso, tendo em vista que esse segmento

ainda ndo é priorizado pelas politicas publicas®.

Com relacao as condicoes comportamentais: condutas de idosos frente ao HIV/AIDS, per-
cebe-se que os idosos conhecem as medidas de prevencao e tém a nocdo de que qualquer
pessoa pode adquirir DST/HIV/AIDS, além disso, entendem que o uso da camisinha previ-

ne contra essas infeccoes.
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A mencao de nao utilizacao do preservativo pelos participantes é contextualizada pelos ar-
gumentos de manutencao da relacao sexual exclusivamente com o cénjuge, em outros ca-
sos por nao terem mais vida sexual ativa, e ainda porque ‘em sua época” ndo existia essa

preocupacao com o uso do preservativo.

A fidelidade da mulher ao companheiro representa para ela garantia de protecao contra
a infeccao pelo HIV, expondo uma forte influéncia das relacoes de género no contexto da
sexualidade dos idosos™. Nas falas expressas pelas idosas estudadas ndo hd uma demons-
tracao de preocupacao em modificar seu comportamento em relacdo a prevencao da trans-
missdo do HIV, revelando que hd uma determinacao do género masculino quanto ao uso
de preservativos, respeitada por elas. Essa desigualdade de poder expressa pela relacao de

género pode vulnerabilizd-las ao HIV®).

Ha uma associacao restritiva do uso do preservativo com a funcao contraceptiva pelas ido-
sas, e assim, sendo para elas desnecessaria a utilizacao nas relacdes sexuais estabelecidas
entre idosos. Entretanto, o foco de utilizacao deveria voltar-se a prevencao contra o con-
tagio pelo HIV/AIDS e outras DSTs®, e para que essa visdo seja incorporada pelos idosos, é

necessaria a educacao em saude direcionada a essa populacao em especifico.

A vulnerabilidade social estd relacionada a obtencao de informacao e as mudancas nas pra-
ticas, ndo s6 dependente dos individuos, mas de outros fatores como o acesso a comunica-
cao, escolarizacao, disponibilidade de recursos materiais, enfrentamento de barreiras cul-

turais que devem ser incrementados na analise da vulnerabilidade".

Percebe-se, neste contexto, a importancia da conscientizacao da sociedade, em geral, in-
cluindo profissionais de saude, para que considerem a sexualidade do idoso como realida-
de, e, no caso dos profissionais de saude, possam orientar esses idosos quanto as medidas
preventivas contra DST/HIV/AIDS. Isso pode se dar por meio de espacos de didlogo com a
sociedade e através de programas voltados aos idosos, de modo a reduzir a adocao de com-

portamentos vulneraveis a infeccao pelo HIV®©,

Além disso, entende-se que a AIDS, por ser uma doenca da década de 80, ndo fez parte da
trajetéria de vivéncia sexual dos idosos participantes deste estudo, o que pode explicar a
resisténcia quanto ao uso do preservativo por eles. Em contextos semelhantes, o motivo de
nao utilizacao do preservativo encontra-se no medo do fracasso no desempenho sexual, a
confianca nos parceiros e a educacao sexual que nao foi construida a sombra do enfoque
na prevencao as DSTs, portanto nao se instituiu o habito do uso do preservativo em suas

relacoes!®.
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Compreende-se a necessidade da criacdo de espacos de discussao pelas equipes de saude,
direcionados a orientacao de idosos sobre medidas preventivas contra as DSTs, incluindo
o HIV/AIDS, partindo-se da premissa de que o idoso é um ser cuja atividade sexual perma-

nece ativa®.

Assim, reflete-se que a assisténcia a pessoa idosa, no contexto de vulnerabilidade ao HIV/
AIDS, deve ser pautada na necessidade de conhecer as transformacoes sucedidas no pro-
cesso de envelhecimento, os aspectos culturais que envolvem a atividade sexual, bem co-

mo aspectos determinantes da sexualidade do idoso.

CONCLUSOES

Descreveram-se concepcoes de idosos sobre vulnerabilidades ao HIV/AIDS, indicando que
entre eles ha um déficit de conhecimento sobre o HIV/AIDS e uma disseminacao de con-
cepcoes arraigadas em preconceitos com relacao a transmissao do HIV. Neste estudo, o co-
nhecimento de idosos estd pautado em sentimentos negativos como morte, gravidade,
doenca sem cura, e eles obtém informacodes formadoras de opinido critica por meio de pa-

lestras, programas de televisao e por vivenciarem casos na famfilia.

Os participantes do estudo acreditam que a AIDS é uma doenca tipica de grupos de risco,
como prostitutas, gays e de pessoas que tém relacao sexual com travestis. Eles mencionam
a nao utilizacao do preservativo, justificando que sé estabelecem relacao sexual com o con-
juge, e alegando que em sua época nao existia tanta preocupacao com a AIDS e com o uso

do preservativo.

Com base na compreensao dessas concepcoes, conclui-se, portanto, que sentimentos nega-
tivos desses idosos com relacao ao HIV/AIDS podem ser considerados fatores sociais com-

prometedores de praticas eficazes frente a vulnerabilidade ao HIV/AIDS.

Neste estudo, o restrito numero de participantes, inviabiliza o levantamento de inferén-
cias para grandes grupos. No entanto, instiga reflexdes acerca das questdes relacionadas
ao envelhecimento e o HIV/AIDS. Acredita-se, também, na relevancia de um nivel satis-
fatério de atencao a sexualidade do idoso nas acdes preventivas e assistenciais dirigidas
para o controle do HIV/AIDS, além da realizacao de novas pesquisas envolvendo a proble-
matica analisada, tendo em vista sua relevancia para a compreensao do fenémeno da vul-

nerabilidade do idoso ao HIV/AIDS.
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