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Envelhecimento, sexualidade e HIV/AIDS

Marilene Gerénimo da Silva Maciel

a uma nova expectativa de vida, embasada e aliada ao envelhecimento

saudavel, levando a transformacdes nos valores éticos, culturais e

estéticos. Fundamentada nos avangos tecnologicos da industria
farmacéutica e na medicina, através de medicamentos para tratamento de
doengas cronicas (diabéticos, hipertensos, cardiopatas), de disfungdo erétil e
reposi¢cao hormonal, essa nova perspectiva permite o prolongamento da vida e
da sexualidade ativa contribuindo, assim, para a desmistificacdo do lugar do
sexo no processo de envelhecimento.

E nesse cenario que surge o Virus da Imunodeficiéncia Humana/Sindrome da

Imunodeficiéncia Adquirida (HIV/AIDS) em um grupo que busca qualidade de
vida e inclusdo social, vivendo sua sexualidade livremente, independente da
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faixa etaria. Exposta a essas mudancas a populagao idosa acaba adotando um
comportamento de risco, principalmente os frequentadores de centros de
convivéncia, academias e bailes.

As estatisticas nacionais referentes a incidéncia da sindrome de
imunodeficiéncia (HIV/AIDS), com dados do Ministério da Saude, apontam um
total de 32.167 casos de HIV/AIDS em maiores de 50 anos, e destes 9.918
individuos estdo com 60 anos ou mais. Segundo Saldanha e Araujo (2006, p.
4),

A AIDS vem se confirmando como uma ameaca a saude
publica e a tendéncia sugere que, em pouco tempo, o
numero de idosos contaminados pelo HIV sera ampliado
significativamente, principalmente devido a
vulnerabilidade fisica e psicologica, pouco acesso a
servigcos de saude, além da invisibilidade com a qual é
tratada sua exposigao ao risco, seja por via sexual ou uso
de drogas ilicitas [...] Além disso, a falta de campanhas
destinadas aos idosos faz com que esta populagao esteja
geralmente menos informada sobre o HIV e menos
consciente de como se proteger.

Sera que o aumento da populacdo idosa atrelado a qualidade de vida esta
suscetivel ao risco de contaminagao por doengas sexualmente transmissiveis,
em especifico HIV/AIDS?

Em busca de respostas a esta questado, realizamos pesquisa bibliografica em
bases de dados da Scielo, MEDLINE, LILACS, sites, jornais, revistas virtuais,
publicagdes Institucionais do Ministério da Saude, Organizagdo Mundial da
Saude, IBGE, no periodo de fevereiro a maio de 2015, seguindo Cervo,
Bervian, Da Silva (2007, p. 60) que afirmam:

A pesquisa bibliografica procura explicar um problema a
partir de referéncias tedricas publicadas em artigos, livros,
dissertacdes e teses. Pode ser realizada
independentemente ou como parte da pesquisa descritiva
ou experimental. Em ambos os casos, busca-se conhecer
e analisar as contribuicbes culturais ou cientificas do
passado sobre determinado assunto, tema ou problema.

HIV/AIDS: desafios e prevengao

Os beneficios conquistados no processo do envelhecimento populacional
impdéem desafios, com um novo perfil de morbimortalidade — segundo o
Ministério da Saude é o impacto das doengas e das mortes que incorrem em
uma sociedade - visto que as doengas cronicas prevalentes nesta fase, como
hipertensdo e diabetes, tiveram uma redugdo na morbidade, através de
recursos da biotecnologia, mas devemos considerar o aumento do numero de
idosos expostos e vulneraveis a doengas sexualmente transmissiveis, como
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HIV, tema sobre o qual é necessario refletir.

Os primeiros casos da doenga surgiram ha mais de duas décadas, mas ela
continua sendo objeto de inumeras pesquisas que tem contribuido para
construcao e apropriagao da realidade e nos limites, agcdes e comportamentos
em relagdo a novas estratégias na perspectiva do controle da doenca.

A doenca hoje conhecida como AIDS - Sindrome da Imunodeficiéncia
Adquirida — teve os primeiros casos registrados nos Estados Unidos, na
década de 80 (1981), em um grupo de homossexuais masculino, com idades
entre 29 e 36 anos. A identificagcado e o isolamento do virus teve inicio nos anos
1983-1984 por dois cientistas: o francés Luc Montagnier e o norte americano
Robert Gallo, e foi definindo como Virus da Imunodeficiéncia Ativa - Human
Imunodefiency Virus - HIV (GORINCHTYN, 2010, p. 37).

v" A Sindrome da Imunodeficiéncia Adquirida se manifesta apos
infecgdo do organismo humano pelo Virus da Imunodeficiéncia Humana
o HIV. Trata-se de doenga bastante complexa que causa uma
inabilidade do sistema de defesa do organismo humano para se proteger
de outros micro-organismos invasores (virus, bactérias, protozoarios,
etc.), levando a pessoa a ser suscetivel a doengas infecciosas;

v" A HIV/AIDS era considerada uma doenca fatal, a partir de 1986 com o
aparecimento de terapia combinada antirretroviral, que ndo mata o virus
causador da AIDS mas impede sua multiplicagdo no organismo, a
doenca passa a ser considerada crénica — os medicamentos aumentam
a sobrevida, diminuindo a internacao e reduzindo a mortalidade;

v' Os primeiros sintomas - a doenca se manifesta da mesma forma em
todas as pessoas, através de febre persistente, calafrios, dor de cabeca,
dor de garganta, dores musculares, manchas na pele, ganglios ou
inguas embaixo do brago, no pescogo ou virilhas e, posteriormente, com
a evolucao da doencga infecgdes oportunistas como pneumonia. Entre os
pacientes mais idosos que aderem ao tratamento, “se dispde maior
sucesso terapéutico”. Assim, o desenvolvimento do controle da doenca
estaria relacionado ao nivel de adesdo ao tratamento e ndo a idade
cronoldgica, contribuindo para envelhecimento dos portadores ja idosos
com doenca, “expondo a epidemia na velhice”;

v Formas de contagio — através do sangue, sémen, secreg¢do vaginal e
leite materno. O beijo ndo apresenta evidéncias cientificas de
contaminagdao, bem como abragos, demonstracdo de amor e afeto, e
compartilhar o mesmo espaco fisico;

v" Grupos de risco - no inicio da epidemia estava relacionado diretamente
aos homossexuais, profissionais do sexo e usuario de drogas injetaveis,
uma abordagem limitada. A medicina ampliou essa perspectiva, pois o
virus ndo faz distingdo de pessoas ou grupos, comprovado pelo
aumento de casos em heterossexuais, mulheres, criangas e idosos;

REVISTA PORTAL de Divulga¢do, n.47, Ano VI. Dez.Jan.Fev., 2015-2016, ISSN 2178-3454. www .portaldoenvelhecimento.com/revista-nova



S0 REVISTA PORTAL

2

v' Comportamento de risco (ndo difere a faixa etaria) — relagdes sexuais
sem uso de preservativo, compartilhar seringas ou agulhas, reutilizagdo
de objetos perfurantes, com sangue e/ou fluidos (HIV);

v' Principais meios de transmissao direta ou indireta — atividades
sexuais sem protecao, com a troca de fluidos corporais contaminados,
transfusdo de sangue e de méae para filho (GORINCHTYN, 2010, pp.
107-119).

O HIV/AIDS trouxe o agravamento da questao social no Brasil, em um cenario
de mudangas na busca da redemocratizacdo no cenario econdmico, politico,
principalmente social. Nesse periodo (década de 80), surge o primeiro caso
detectado no pais (1982), inicialmente nos centros urbanos (S&o Paulo, Rio de
Janeiro), obrigando o poder publico a reconhecer a epidemia, expondo a
problematica da saude publica (MS 2010).

No inicio, o sensacionalismo e o alarde referente as noticias sobre a epidemia,
disseminaram panico e discriminacgao, transformados em pré-conceitos sociais,
moralismo e medo. A rapida expansdo da doenga exigiu respostas oficiais
contra a epidemia, constituidas ao longo da década de 80 por pressao da
sociedade civil, mudancas que foram cruciais na criacdo e implantacdo de
estratégias que se expandiram para o ambito nacional, e que repercutem até
os dias atuais.

HIV/AIDS na populagao idosa

Os avangos tecnologicos apresentaram inumeras possibilidades de
continuidade da vida sexual para a pessoa idosa, fator que colocou essa
populagdo em estado de vulnerabilidade e exposi¢ao a situagdes de risco. No
entanto, a incidéncia em relacdo ao aumento da contaminagao ainda é fato
pouco difundido.

A principio, a possibilidade de uma pessoa idosa ser contaminada estava
invisivel por questdes culturais, em uma sociedade que mantém enraizada a
ideia de idoso “assexuado”, os mesmos ndo acreditavam ter comportamentos
de risco. Para eles, essa era uma doenca associada a promiscuidade, ao
homossexualismo, prostituicdo e drogas.

[...] Isto explica porque a populagdo vem percebendo a
doenca através de representagcdes negativas sobre os
grupos mais atingidos inicialmente. A AIDS passa a ser
representada, desta forma, como a doenga do outro.
(PAULILO, 1999, s/p)

Outros fatores em relagao aos comportamentos de riscos e visao social estdo
na questdo do diagndstico, ja que essa visdo de inatividade sexual é
confirmada também pelas acdes dos profissionais de saude. Em decorréncia
disso, 0 maior impacto estd na pouca atencdo dada as campanhas de
prevencgao especifica para essa populagdo. Segundo Saldanha e Araujo,
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A AIDS vem se confirmando como uma ameaca a saude
publica e a tendéncia sugere, em pouco tempo, o
aumento do numero de idosos, principalmente devido a
vulnerabilidade fisica e psicologica, pouco acesso a
servigcos de saude, além da invisibilidade com a qual é
tratada sua exposigéo ao risco, seja por via sexual ou uso
de drogas ilicitas. Além disso, a falta de campanhas
destinadas aos idosos faz com que esta populagao esteja
geralmente menos informada sobre o HIV e menos
consciente de como se proteger. (2006, p. 4)

As estatisticas nacionais referentes a incidéncia da sindrome de
imunodeficiéncia na populagdo geral sdo fortalecidas através dos dados do
Ministério da Saude, descritos no Boletim Epidemioldgico (2014). No inicio da
epidemia em 1980 até junho 2014, foram registradas 734 mil pessoas vivendo
com a HIV/AIDS no Brasil, com predominancia da populagdo masculina.

A maior concentragao dos casos € entre individuos de 25 a 39 anos, em ambos
os sexos, sendo 54,0% de homens. Nos ultimos dez anos houve um aumento
das taxas de detecc¢ao, sendo 24,8% em individuos entre 55 a 59 anos e 40,4%
com 60 anos ou mais.

Torna-se importante ressaltar que nos dados quantificados pelo Programa
Nacional de DST e AIDS, os casos de HIV/AIDS na populacdo idosa sao
significativos. No periodo entre 2004 a 2009, havia 53,5% contaminados entre
o total de 592.914 idosos da populagao brasileira, sendo 47% mulheres e 53%
homens (MS 2014).

A somatoria da problematizagdo com o aumento da contaminagao pelo
HIV/AIDS na populagdo idosa demanda agbes e estratégias, considerando
suas especificidades, independente se esteja infectada ou n&o. Garantir a
inclusdo e acessibilidade a servicos de prevencao e combate ao HIV/AIDS se
faz necessario, mediante a realidade indicada.

As definicées e imagens do HIV/AIDS no processo de envelhecimento, sobre
otica da saude e seus desdobramentos, indica a necessidade de entendimento
mais amplo da doenga nessa populacgdo: as formas de contagio e a prevencao;
o preconceito e discriminagdo; o0 processo de enfrentamento da
soropositividade e a utilizacdo do antirretroviral. Tais fatores explicitam os
aspectos psicossociais e biolégicos do HIV/AIDS, e quais estratégias de
enfrentamento sdo elaboradas, visando as relagdes interpessoais € o apoio
social.

Avaliar o impacto das representacdes sociais do virus entre pessoas idosas
torna-se primordial na elaboragcdo de estratégias de combate e prevencao da
doenga. As politicas e movimentos da sociedade civil suscitaram respostas
através de politicas oficiais em diferentes paises, incluindo o Brasil. As politicas
de saude assim se organizaram:

v Programa Nacional de DST/AIDS (PNDST/AIDS hoje PNDST/HIV/AIDS)
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— forte atuagdo desde 1986, com reorganizagdes da década de 90 até
os dias atuais para responder mais adequada a realidade (MS, 2013);

v Grupo de Apoio a Prevengao da AIDS (GAPA) — indica a organizagao da
sociedade civil (1985) primeira ONG no pais;

v' Organizagdo Mundial de Saude (1988) — estabelece o dia 1° de
dezembro como Dia Internacional de Luta contra AIDS em escala global;

v Investimentos financeiro e incentivo do Banco Mundial — Projetos AIDS |,
Il e Il = 1993-2006 — no ultimo projeto os financiadores (BM), sugerem
que o Brasil assuma os custos do projeto;

v' Servigos Ambulatoriais Especializados (SAE); Hospitais-dia (HD);
Servigo de Assisténcia Domiciliar Terapéutica (ADT);

v" Centro de Referéncia e Treinamento em DST/AIDS (CRT-DST/AIDS) —
regulados pelas diretrizes do Conselho Nacional de Saude (CNS)

Importante ressaltar que dentre as politica de combate ao HIV/AIDS destaca-se
o Informe do Documento de diretrizes para prevencdo das DST/AIDS EM
IDOSOS, que normatiza a problematica contida nas questbes do
envelhecimento e epidemia nessa populagdo. Sdo agdes conjuntas de outros
orgaos publicos de SP — Centro de Referéncia e Treinamento em DST/AIDS —
Coordenadoria de Controle e Doengas - Area Técnica de Saude da Pessoa
Idosa — Grupo Técnico de Agdes Graficas — GTAE — Secretaria da Saude de
Sao Paulo (2011).

Destacamos as diretrizes para agdes e estratégias a prevencdo as DST/AIDS
em idosos: criar diretrizes de acdes de prevencado as DST/AIDS para a pessoa
idosa, na perspectiva integral e intersetorial; recomendacdes para os servigos;
desenvolver atividades considerando as especificidades das pessoas idosas;
reducdo de vulnerabilidade na perspectiva de “acordos” e “pactos” entre
parceiros; realizagao da testagem anti-HIV para minimizar os riscos na adogéo
de condutas sexuais diferenciadas.

Consideragoes finais

O envelhecimento populacional € um fendmeno mundial, considerado um
marco na histéria da humanidade, entretanto os desafios contidos nesse
processo exigem constantes avangos, em diferentes areas do saber, para
garantir um envelhecimento com dignidade - desconstruindo esteredtipos e
preconceitos vivenciados por esse grupo etario, através de agdes publicas e
privadas, em eventos tematicos, cultura e lazer -, possibilitando a inclusao e/ou
insercao social dos idosos, bem como o direto de viver sua sexualidade.

Assunto complexo, mesmo entre os jovens, poder vivé-la com plenitude na
velhice foi possivel apdés a descoberta de medicamentos que melhoraram a
saude e, principalmente, as atividades sexuais entre as pessoas idosas.
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Em contrapartida ha o surgimento de doengas sexualmente transmissiveis
como HIV/AIDS, deixando exposta uma populagdo que construiu seu
envelhecimento alicergcado em valores morais conservadores, acreditando que
a doenca nao fazia parte de sua realidade. Elas estavam associadas a
promiscuidade e a juventude, uma apropriagao construida no imaginario social,
no inicio da epidemia. A partir desta realidade foram realizados inumeros
esforgos na elaboragao, criacdo e implantagdo de infraestruturas legais, em
prol do envelhecer com qualidade de vida e de maneira ativa, principalmente
no Brasil.

Garantir a autonomia e independéncia tornaram-se prioridades na construgao
das politicas publicas para o envelhecimento ativo. E importante assinalar a
promocéo de qualidade de vida por meio da: biotecnologia farmacéutica no
controle de doencgas cronicas; reposicdo hormonal para disfuncédo erétil;
insercao social através de atividades socioculturais; atividades fisicas; passeios
e viagens; politicas publicas. No entanto, ainda ha invisibilidade da sexualidade
da pessoa idosa; falta de informagdes contidas na rede primaria de saude; de
campanhas de prevencao direcionadas, considerando a demanda da
populacao idosa; falta de incentivo quanto ao uso de preservativo; estigma de
assexuado.

O arcaboucgo da protegao social constituida para o envelhecimento saudavel
desconsidera que a contradicao esta na nao percepgao por parte da sociedade
e, principalmente, da populacéo idosa, no que diz respeito ao comportamento
sexual de risco, levando a contaminagao pelo HIV/AIDS.

Nota-se que apesar da doenga estar associada a assuntos polémicos, como
sexo e homossexualismo, a construcéo social direcionada a velhice precisa ser
revista, pois o perfil contemporaneo do HIV/AIDS vem assumindo novos
paradigmas. A repercussdo atravessa o contexto socio familiar ndo restrito a
saude, mas também na esfera social, econbmica, psicologica e politica,
legitimando a importancia das agdes interdisciplinares.

O alerta para a sociedade, poder publico e, principalmente, profissionais
atuantes na assisténcia e saude, direcionada ao idoso, é quanto a importancia
da conscientizacdo das agdes interventivas para prevengdo primaria, no
conjunto de fatores relacionados a vulnerabilidade do idoso ao HIV/AIDS.
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