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RESUMO: O estudo visa analisar o perfil
epidemiologico e a taxa de incidéncia de
HIV/AIDS na populacdo idosa no Brasil,
de 2011 a 2021. Trata-se de um estudo
epidemiologico, retrospectivo e quantitativo,
utilizando dados do Departamento de
Informatica do Sistema Unico de Saude
(DATASUS) fornecidos pelo Sistema de
Informacdo de Agravos de Notificagao
(SINAN). Os resultados indicam um
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aumento na taxa de deteccdo da doenca
entre a populacdo idosa, com a maioria
tendo até sete anos de estudo. Este
aumento contrasta com a diminuicdo de
diagnosticos na populagao mais jovem. Foi
observada uma maior incidéncia no sexo
masculino. Em termos regionais, a regiao
Sudeste apresentou o maior numero de
casos, enquanto a Centro-Oeste teve o
menor. A categoria ‘heterossexual’ foi a
principal via de exposicdo. Conclui-se que,
apesar do envelhecimento populacional e
dos avancgos na area médica, a sexualidade
na populagdo idosa € insuficientemente
abordada em politicas publicas, entre os
profissionais de salde e pelos proprios
idosos, tornando-os mais suscetiveis
a infeccdes por doencas sexualmente
transmissiveis. A importancia de abordar
este tema vai além da promogéo da saude
e bem-estar da popula¢do idosa, sendo
crucial entender os fatores que contribuem
para essa realidade, que se apresenta
como um desafio emergente para a saude
publica.

PALAVRAS-CHAVE: |doso; Sindrome da
Imunodeficiéncia Adquirida; HIV; Saudde
Publica; Estudos epidemiolégicos.
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EMERGING CHALLENGE: THE EXPANSION OF HIV/AIDS AMONG THE
ELDERLY POPULATION IN BRAZIL — AN ANALYTICAL VIEW (2011-2021)

ABSTRACT: The study aims to analyze the epidemiological profile and the incidence rate
of HIV/AIDS in the elderly population in Brazil, from 2011 to 2021. It is an epidemiological,
retrospective and quantitative study, using data from the Department of Informatics of the
Unified Health System (DATASUS) provided by the Information System for Notifiable Diseases
(SINAN). The results indicate an increase in the detection rate of the disease among the
elderly population, with the majority having up to seven years of study. This increase contrasts
with the decrease in diagnoses in the younger population. Regionally, the Southeast region
had the highest number of cases, while the Central-West had the fewest. The ‘heterosexual’
category was the main route of exposure. It is concluded that, despite population aging and
advances in the medical field, sexuality in the elderly population is insufficiently addressed in
public policies, among health professionals and by the elderly themselves, making them more
susceptible to infections by sexually transmitted diseases. The importance of addressing this
issue goes beyond promoting the health and well-being of the elderly population, and it is
crucial to understand the factors that contribute to this reality, which presents itself as an
emerging challenge for public health.

KEYWORDS: Elderly; Acquired Immunodeficiency Syndrome; HIV; Public health;
Epidemiologic studies.

INTRODUCAO

O envelhecimento populacional € um fenédmeno global que representa um aumento
significativo da proporcao de individuos mais velhos na populagéo total. Esse processo,
resultado da queda nas taxas de natalidade e do aumento na expectativa de vida, impbe
desafios especificos na area da saude publica, especialmente no que se refere ao manejo
e a prevencgao de doencas crbnicas e infecciosas (IBGE, 2015; NETO et al, 2015). Segundo
pesquisas do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE), a populagéo idosa no
Brasil € de 28 milhdes ou, aproximadamente, 13% do contingente populacional total, com
estimativas de aumento para 30% em 2050 (AGUIAR et al, 2020; FERREIRA E LEITE,
2022).

Dentre os desafios, ressalta-se a crescente incidéncia de HIV/AIDS nessa faixa
etaria, a qual configura-se como uma questdo de salude publica relevante, que destaca
a necessidade de abordagens de prevencgdo e tratamento especificos para esse grupo
(AGUIAR et al, 2020). Conhecer essa parcela da populagao se faz necessario nao somente
para resolver os agravos, mas para manter e/ou recuperar a autonomia e independéncia,
com qualidade, resolutividade e eficiéncia (BRASIL, 2019).

Todavia, percebe-se impasses no cuidado com a populagéo idosa. Os atendimentos
a esse grupo estéo, em sua maioria, estruturados para doencgas cronicas nao transmissiveis.
A prevengéo, o diagnostico e o tratamento de Infecgoes Sexualmente Transmissiveis (IST)
muitas vezes sa@o negligenciados, ja que ndo sdo temas frequentemente abordados pelos
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profissionais de salde com os idosos. A estigmatizagdo atribuida ao tema pode criar
preconceitos e, em alguns casos, o préprio paciente pode sentir vergonha de discutir o
assunto (LEMOS, 2023).

O envelhecimento populacional, aliado a introdug¢éo de medicamentos que facilitam
a vida sexual dos idosos, como os tratamentos para disfuncao erétil e terapia hormonal,
tem possibilitado uma vida sexual mais ativa nessa faixa etéaria. Contudo, essa tendéncia,
combinada com a falta de informacéo sobre prevencao, levou ao aumento na contaminagéao
por HIV/AIDS entre a populagéo idosa (AGUIAR et al, 2020; SANTOS et al, 2022).

As formas predominantes de contagio s@o por meio de relagbes sexuais
desprotegidas, transmisséo vertical (mae para filho), transfusbes de sangue, e contato
com objetos perfurocortantes infectados, sendo a relacéo sexual desprotegida a via mais
comum (MELO et al., 2018). Essa realidade sublinha a necessidade urgente de estratégias
de saude publica direcionadas especificamente para educar e proteger a populagéo idosa,
promovendo uma vida sexual segura e enriquecida.

O prognéstico para os individuos que iniciam a terapia antirretroviral &€ promissor,
com uma perspectiva de vida semelhante a dos controles da mesma idade. No entanto,
circunstancias como baixa contagem de células TCD4+, contagio por uso de drogas
endovenosas ou diagndéstico perto dos 50 anos ou mais, estdo associadas a um desfecho
desfavoravel. Além disso, o diagnoéstico na populagéo idosa pode ser retardado por uma
variedade de fatores, como o viés das alteracdes fisiologicas proprias do envelhecimento ou
a relutancia da pessoa idosa em procurar ajuda por medo do estigma associado a doenca.
Esse retardo no diagnéstico, ao postergar o inicio da terapia, pode piorar o prognéstico,
deixando os idosos mais vulneraveis a taxas maiores de transmissao, infecgcéo e desfechos
desfavoraveis (FERREIRA E LEITE, 2022).

Além disso, Nicaretta et al. (2023) recomendam uma rede de cuidados sistematizada
para a realizagdo de diagnosticos precoces, que favorece a diminuicdo ao risco de
infecgbes oportunistas e doencgas. Enfatiza-se, a necessidade de um cuidado que va além
da terapéutica tradicional, capaz de abordar toda a complexidade desses individuos que
vivem com HIV. Isso inclui servicos de saide que funcionem de maneira articulada, de
acordo com os principios de intersetorialidade, e com a incorporagdo de uma gama mais
ampla de profissionais no decorrer do tratamento.

De acordo comdados da UNAIDS, em 2021, aproximadamente 39 milhdes de pessoas
em todo o mundo receberam diagndéstico de HIV. De acordo com o Boletim Epidemiol6gico
do Ministério da Saude, no mesmo periodo, foram identificados 40.880 novos casos no
Brasil, totalizando 434.803 soropositivos desde 2007. Embora a populacéo idosa ndo seja
a mais afetada pelo virus, ela é a Unica faixa etaria que tem demonstrado crescimento
constante nos ultimos anos. Essa tendéncia pode ser atribuida a uma combinacéo de
fatores, incluindo os avancos na medicina que possibilitaram um envelhecimento ativo, o
acesso gratuito ao tratamento com terapia antirretroviral (TAR) e os fatores excludentes
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associados a normas sociais e tabus, que muitas vezes ndo reconhecem a populagéo idosa
como sexualmente ativa (AGUIAR et al., 2020; SOUZA et al., 2023).

Kokorelias et al. (2023) destacam que o estigma associado a doenca pode gerar medo
em relagcdo arevelagéo do diagnoéstico, resultando em atrasos no inicio do tratamento. Além
disso, o receio de sofrer discriminacéo por parte dos profissionais de satude pode também,
levar a hesitagdo ou recusa na busca por atendimento médico oportuno. A suposi¢éo de
que os programas de servicos sociais sao destinados apenas aos individuos mais jovens,
€ outro fator que pode impedir que a populagéo idosa acesse 0s servi¢os projetados para
a populacéo infectada pelo HIV.

A atencé@o a essa populagéo, portanto, deve envolver estratégias integradas que
atendam as necessidades gerais da populacéo idosa e, simultaneamente, que abordam
questbes especificas como o HIV/AIDS, enfatizando a importancia de politicas de salde
inclusivas e direcionadas a promog¢éao do envelhecimento saudavel e digno, reconhecendo-
0s como parte integral e ativa da sociedade brasileira. Abordar a sexualidade na populagéo
idosa é um desafio para as politicas de saldde publica e as complexas questées que
envolvem a tematica ressaltam a importancia da realizagao de pesquisas que investiguem
0 comportamento e o conhecimento desse grupo.

O estudo epidemioldgico é fundamental para embasar a elaboracdo de medidas
de intervengdo, uma vez que fornece dados e analises que permitem compreender a
realidade da populagéo estudada, identificar tendéncias, padrdes e fatores de risco. Essas
informacdes sdo essenciais ao direcionar estratégias eficazes, voltadas a atender as
necessidades especificas da populagdo em questdo. Dessa forma, o estudo tem o objetivo
de analisar o perfil epidemiolégico e a taxa de incidéncia de novos casos de HIV/AIDS na
populagao idosa no Brasil, de 2011 a 2021.

METODOLOGIA

Estudo epidemiol6gico, quantitativo e retrospectivo, com dados extraidos do
Departamento de Informatica do Sistema Unico de Sautde (DATASUS), fornecidos pelo
Sistema de Informacdo de Agravos de Notificacdo (SINAN), disponivel no endereco
eletronico (https://datasus.saude.gov.br/), referente aos casos de HIV/AIDS registrados no
Brasil entre os anos de 2011 a 2021.

Com o intuito de prevenir falhas decorrentes de atraso na notificacéo, optou-se por
analisar os dados disponiveis até 2021, pois este é o ultimo ano em que estédo presentes
as informagbes completas. O banco de dados é alimentado por meio da notificagdo
e investigacao de casos e agravos listados na lista nacional de doencas de notificacao
compulsoéria, informada mensalmente por todos os estabelecimentos de saude publicos,
conveniados e contratados que realizam internacdes, sendo consolidados pelos estados

€ municipios.
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Para a tabulacédo e analise estatistica, foram geradas planilhas eletrénicas utilizando
o programa TabWin 32 vers@o 4.14 do Tab para Windows. Posteriormente, os dados
foram exportados para o Microsoft Excel versao 2019. Foram calculadas as frequéncias
absolutas e relativas e os dados foram organizados em tabelas e graficos de acordo com
as variaveis a serem analisadas. As variaveis estudadas incluiram: faixa etaria (60-69, 70-
79 e 80 anos ou mais), ano de diagnostico (de 2011 a 2021), sexo (masculino e feminino),
anos de estudo (nenhum, ensino fundamental incompleto, fundamental completo, médio
incompleto, médio completo, superior incompleto, superior completo), raga/cor (brancos,
pretos, pardos, amarelos e indigenas), macrorregidao de residéncia (norte, nordeste, sul,
sudeste e centro-oeste) e categoria de exposi¢ao (heterossexual, homossexual, bissexual,
uso de drogas injetaveis - UDI, hemofilico e transmissao vertical).

Este estudo utilizou informacdes originadas de bancos de dados de dominio publico.
Em conformidade com a Resolucédo n° 510/2016, essa caracteristica justifica a dispensa da
apreciagéo do projeto por um Comité de Etica em Pesquisa com Seres Humanos.

RESULTADOS

Na analise quantitativa das informagbes sobre o diagnostico de AIDS no Brasil,
verificou-se um total de 436.068 diagnésticos durante o periodo de 2011 a 2021 na populagéo
em geral. Em 2013 obteve-se o maior numero de notificagbes (43.850), e em 2020, 0 menor
(30.638). Além disso, a faixa etaria com maior frequéncia no periodo estudado foi a de 30 a
39 anos com 133.416 (30,6%) diagnésticos, seguida por 106.910 diagnosticos (24,5%) na
faixa etaria de 20 a 29 anos e 100.012 diagnosticos (22,9%) na faixa etaria de 40 a 49 anos.
No que diz respeito a populagéo idosa, observaram-se 24.766 casos da sindrome (5,7%)
no periodo estudado, conforme demonstrado na Tabela 1.

Ano
Diagndstico £14 15-19 20-29 30-39 40-49 50-59 =60 Total

2011 879 838 9.679 14.232 10.771 4.981 1.845 43.225
2012 813 927 9.963 13.872 10.368 5.102 1.958 43.003
2013 748 1.019 10.401 13.813 10.340 5.333 2.196 43.850
2014 657 1.058 10.209 13.346 9.855 5.309 2.189 42.623
2015 519 1.058 10.122 12.873 9.313 5.346 2.243 41.519
2016 523 992 9.707 12.121 9.045 5.174 2.354 39.916
2017 500 935 10.070 11.629 8.506 5.062 2.393 39.095
2018 437 822 9.761 11.446 8.592 5.024 2.545 38.627
2019 427 816 9.830 11.182 8.518 5.013 2.541 38.327
2020 248 632 7.847 8.899 6.774 4.174 2.064 30.638
2021 295 753 9.321 10.003 7.930 4.505 2.438 35.245
Total 6.091 9.850 106.910 133.416 100.012 55.023 24.766 436.068

Tabela 1 — Frequéncia dos casos de AIDS segundo Faixa Etaria por Ano Diagnéstico. Brasil, 2011 a
2021.

Fonte: Elaborado pelos autores a partir de dados do SINAN, 2023.
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E possivel perceber que houve um aumento na taxa de detecgdo da doenca entre
0 grupo de pessoas com 60 anos ou mais, contrapondo-se ao quadro geral de queda
observado no restante da populagdo no mesmo periodo. Isso pode ser notado na Tabela
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Figura 1 — Distribuicdo percentual dos casos de AIDS segundo idade, por ano de diagnéstico. Brasil,
2011 a 2021.

Fonte: Elaborado pelos autores a partir de dados do SINAN, 2023.

Em relacdo a variavel do sexo, houve predominancia masculina nas notificagdes da
doenca em todas as faixas etarias. Dentre os 24.766 casos retratados na populacéo idosa,
15.301 (61,8%) eram do sexo masculino e 9.463 (38,2%) do sexo feminino. Vale ressaltar
que, apesar da dominancia masculina em todos os anos analisados, como visto na Figura 2
e Tabela 2, é possivel observar o aumento de diagnoésticos também na populagéo feminina.
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Figura 02 - Grafico de casos notificados de AIDS, na populagéo idosa, segundo sexo por ano de
notificagé@o. Brasil, 2011 a 2021.

Fonte: Elaborado pelos autores a partir de dados do SINAN, 2023.
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Varidveis 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 Total Abs* Total (%)
Faixa Etdria

60-69 1443 1558 1745 1727 1806 1867 1886 1980 14988 1574 1902 19.476 78,6%
70-79 348 336 387 387 3B 412 423 472 483 400 444 4.440 17,8%
280 54 &4 &4 75 69 75 B4 83 S0 S0 52 B50 3,4%
Total Abs* 1845 1858 2156 2189 2243 2354 2353 2545 2541 2064 2438 24 766 100%
Total (3) T4% 70 B89% BE% 01% 95% 97% 103% 103% B83% 098%  100%

Sexo
Masculing 1078 1180 1353 1353 1389 1447 1480 1617 1583 1279 1542 15.301 61,8%
Feminino 767 TIB 843 B36 B54 G077 613 028 o57 78B4  BSE 0453 38,2%
Em Branco 0 0 0 0 1] 1] 0 0 1 1 0 2 0,0%
Total Abs* 1845 1958 21% 2189 2245 2354 23593 2545 2541 2084 2438 24 766 100,0%
Total (3) 74% 70% B89% BE% 091% 95% 97% 103% 103% B83% 098%  100%

Raga/Cor
Branca 677 742 891 671 681 660 657 614 G601 448 456 6.908 27,8%
Preta 120 121 167 118 135 145 148 158 126 Bb 117 1.454 5,9%
Amarela 10 & 5 B o 6 7 4] 12 13 7 BS 0,4%.
Parda 403 437 524 541 490 51B 454 568 515 361 479 5.339 21,6%
Indigena 4 5 8 5 5 V] 5 7 0] 4 2 45 0, 2%
lgnorado 622 647 801 BaG 004 1021 1082 1192 1287 1151 1377 10.830 44 1%
Total Abs* 1845 1958 21926 2180 2243 2354 2303 2545 2541 2064 2438 24766 100,0%
Total (3) 74% 70% B89% BE% 091% 95% 97% 103% 103% B3% 98%  100,0%

Escolaridade **
Sem 104 106 133 103 100 120 102 95 95 53 71 1.083 10,3%
Fi** 521 558 568 G536 G565 530 516 474 483 329 345 5.425 51,5%
FC** 106 101 134 116 120 ] 126 149 107 75 105 1.237 11,7%
M= 40 53 50 50 40 46 45 40 44 33 32 477 4,5%
MC** =) 117 112 133 134 120 134 152 130 110 146 1.382 13,1%
Si** 16 & 14 16 11 22 18 12 15 15 14 159 1,5%
SC** 56 71 82 77 61 BE 79 75 74 56 54 771 7,3%
Total Abs* 937 1.012 1093 1031 1031 1022 1024 997 949 671 767 10.534 100,0%
Total (3) 80% 06% 104% O0B8% 08% O97% 97% 095% 90% 64% 73% 1000%

Regiao de Residéncia
Regido Norte 104 114 158 181 176 201 203 233 185 172 236 1.974 B.0%
RegiZo Nordeste 296 336 4232 443 425 489 478 550 547 406 535 4927 19,5%
Regido Sudeste B52  B45 938 BB3 918 933 954 S84 970 B25 914 10.023 40,5%
Regido Sul 468 523 529 526 589 574 551 623 643 528 567 6.121 24 7%
Regido Centro-opeste 118 140 148 156 135 157 207 155 186 133  1B6 1721 6,5%
Total Abs* 1845 1958 2156 2185 2243 2354 2353 2545 2541 2064 2438 24766 100,0%
Total (34) T4% 79% B89% BE% 091% 95% 97% 103% 103% B3% 98%  100,0%

Exposicdo
Homossexual 63 I 93 73 75 103 74 71 513 &6 79 B40 3.4%
Bissexual 46 52 58 42 42 45 63 57 44 31 36 520 2,1%
Heterossexual 04 o073 1061 977 OB 011 994 992 039 671 748 10.198 41,2%
oy === 4 15 7 12 22 11 7 13 8 7 7 113 0,5%
Hemafilico 1] ] 0 1] 1 1 ] 0] 0] ] ] 2 0,0%
Transfusdo 1 o 1 1 1 1 1 1 1] 0 i} 7 0,0%
AMB*++ 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0,0%
Trans. Vertical 4 7 B 8 5 4 3 7 5 4 3 56 0,2%
lgnorado 780 B34 970 1076 1111 1274 1251 1404 1479 1385 1565 13.029 52,6%
Total Absoluto 1845 1958 21926 2180 2243 2354 2303 2545 2541 2064 2438 24766 100,0%
Total (3) 74% 70% B89% BE% 01% 95% 097% 103% 103% B3% 098%  100,0%

Tabela 2 - Perfil sociodemografico e epidemioldgico dos casos notificados de HIV/Aids em idosos, de
2011 a 2021, no Brasil.

Legenda: *Abs.: Absoluto. **FI: Fundamental Incompleto; FC: Fundamental Completo; MI: Médio
Incompleto; MC: Médio Completo; Sl: Superior Incompleto; SC: Superior Completo. ****UDI: Usuérios
de Drogas Injetaveis; AMB: Acidente Material Biologico; TV: Transmiss&o Vertical.

Fonte: Elaborado pelos autores a partir de dados do SINAN, 2023.

A Tabela 2 demonstra que uma parte expressiva da populagéo idosa, 44,1%, nao
teve o critério raga/cor preenchido. Apesar disso, a raga/cor mais registrada foi a branca,
com 27,9%, seguida pela parda, com 21,6%. Porém, é valido ressaltar que houve uma
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variagao significativa dos valores predominantes quando comparados por regido. E possivel
notar na Figura 3, da qual foram retirados os resultados “ignorado” para que se pudesse ter
uma visualizagéo melhor da variacdo, que as regides Sul e Sudeste tiveram uma proporcéao
maior de diagndsticos na raga/cor branca, totalizando 81,2% e 54,7%, respectivamente; em
contrapartida, as regides do Norte e Nordeste tiveram predominancia de diagnosticos na

raga/cor parda, com 79,46% e 72,2%, respectivamente.
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Figura 03 - Grafico de casos notificados de AIDS, na populagéo idosa, segundo raga/cor por regido de
notificagéo, excluindo os dados como “ignorado”. Brasil, 2011 a 2021.

Fonte: Elaborado pelos autores a partir de dados do SINAN, 2023.

Fato semelhante ao da variavel raga/cor foi observado na categoria escolaridade,
na qual 57,5% das respostas foram ignoradas. Dentre os individuos que informaram seu
grau de instrugéo, 51,7% deles possuiam apenas ensino fundamental incompleto (1% a 82
série incompleta). Por outro lado, 38% da populagéo idosa tinham pelo menos 8 anos de
estudos.

Conforme verifica-se na Tabela 2, a categoria de exposi¢éo hierarquica é composta
por: contato homossexual, bissexual ou heterossexual; uso de drogas injetaveis; hemofilico;
transfusdo sanguinea; acidente com material bioldgico; transmissdo vertical, e ignorado.
Esse campo foi registrado em 47,4% dos casos, de modo que a exposi¢cdo predominante
foi a heterossexual, com 41,2% do total, e a menos prevalente foi acidente com material
biol6égico com um caso.

Em relagdo a regido de residéncia, em niumeros absolutos, a regido Sudeste obteve
0 maior niumero de notificagdes, com 10.023 casos, seguida pela regidao Sul, com 6.121, e
Nordeste, com 4.927. O Centro-Oeste registrou a menor quantidade de casos, com 1.721,
e por fim, a regiao Norte notificou 1.974 doentes, como demonstrado na Figura 4.
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Figura 04 - Grafico da proporgao de casos de AIDS notificados em idosos por regiéo de residéncia, pelo
ano de notificagéo, de 2011-2021, no Brasil.

Fonte: Elaborado pelos autores a partir de dados do SINAN, 2023.

DISCUSSAO

O perfil epidemiolégico de HIV/AIDS na populagéo idosa é um tdpico complexo que
pode ser influenciado por varios fatores, incluindo mudancgas globais na salude publica.
E importante considerar que o periodo da pandemia de Covid-19 pode ter impactado as
notificacbes de casos de AIDS no ano de 2020. Ademais, vale ressaltar que os resultados
deste trabalho se baseiam nas notificagdes informadas ao SINAN, e que o preenchimento
incompleto dos dados, ou a falta deles, impactam negativamente na criagdo de politicas
publicas efetivas para o controle e a prevengao da doenca.

O aumento do numero de casos de HIV em pessoas idosas no Brasil identificado
no presente estudo tem sido objeto de analise em diversos outros, Gomes e Lopes (2022)
estudaram o panorama dos comportamentos sexuais de risco na populacéo adulta brasileira
em 2019, onde foi evidenciado uma maior incidéncia de casos nesta populagéo e varias
razOes tém sido apontadas para explicar esse fendmeno. Uma das principais causas esta
relacionada ao aumento da expectativa de vida e ao uso mais frequente de medicamentos
para impoténcia sexual e reposicdo hormonal, o que tem resultado em uma vida sexual
mais ativa entre os idosos e a implantagcdo do acesso universal a terapia antirretroviral
(VIEIRA et al, 2021; CARVALHO e ARAGAO, 2022). Além disso, a falta de programas
educativos direcionados a essa faixa etaria, bem como a baixa adeséao a praticas de sexo
seguro, contribuem para a vulnerabilidade dessa populagéo (SANTOS et al, 2021). Essas
complexas interagdes entre fatores biol6gicos, comportamentais e socioculturais requerem
uma abordagem multidisciplinar para entender e enfrentar o aumento de casos de HIV
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entre os idosos no Brasil.

Em relacdo ao género, os homens foram os mais atingidos. Essa constatagéo
é confirmada pelo Boletim Epidemiol6gico do Ministério da Salde, que revela uma
predominancia de casos de HIV/Aids entre o sexo masculino no Brasil. Tal fato pode ser
atribuido ao preconceito profundamente arraigado entre os homens em relag@o a visita
aos servicos de saude e ao uso incorreto de preservativos, frequentemente justificado pela
suposta reducado do prazer sexual e desempenho sexual (NETO et al, 2015; PEREIRA et
al, 2022; SOUZA et al, 2023). Este estigma manifesta-se de maneira poderosa, afetando a
identidade individual, de grupos e as intera¢des sociais, com repercussées Nnos processos
de saude e doenca.

Embora o sexo masculino tenha sido mais afetado nesta pesquisa, 0 sexo feminino
também mostrou um resultado notével, ilustrando o fendmeno da feminizagcdo do HIV/
Aids também evidenciado em outros estudos. Essa tendéncia pode ser entendida através
da maior vulnerabilidade biologica e social das mulheres. O aspecto biolégico se refere
as mudancas morfofisiolégicas, enquanto o aspecto social esta ligado a continuidade de
normas culturais, ao contexto patriarcal que historicamente colocou 0 homem em posicéo de
dominio sobre a mulher, impactando diretamente nas decisodes relacionadas a intimidade; e
normas religiosas que impedem a implementacédo de medidas preventivas, principalmente
no que concerne a populagéo idosa (VIEIRA et al, 2021, SANTOS et al, 2022).

Um estudo quase experimental sobre uma intervencdo educativa com pessoas
idosas sobre HIV/AIDS revelou que muitas mulheres idosas, principalmente aquelas em
relacdes longas e estaveis, dispensam o uso de preservativos, muitas vezes devido a
confianca estabelecida e a submissdo ao companheiro, ou da incapacidade em negociar a
utilizacao do preservativo, ou mesmo porque acreditam que apés a chegada da menopausa
néo precisam da prevencéo (NETO, et al, 2015; ARAUJO et al, 2020, VIEIRA et al, 2021).

Quando se trata da variavel raga/cor, a analise dos dados & complexa, refletindo
as diferencas regionais e histéricas do Brasil, bem como a natureza subjetiva da variavel,
que pode depender da autodeclarac¢ao do individuo ou da interpretac¢édo do profissional que
registra a informacéo. Por exemplo, um estudo conduzido por Vieira et al (2021) no estado
do Piaui encontrou uma predominancia significativa da raca/cor parda entre os casos de
HIV/Aids na populagéo idosa. Em contraste, uma pesquisa realizada por Schuelter-Trevisol
et al (2013) em Santa Catarina mostrou que a maioria dos idosos afetados era da raca/cor
branca, um fenbmeno que pode estar ligado a alta presenca de descendentes de europeus
na regiao.

Referente a escolaridade, embora a maior parcela dos idosos possua ensino
fundamental incompleto, observou-se que a doenga acontece em todos os niveis de
escolaridade, indicando que o problema vai além do nivel de instrucdo pessoal, mas
também inclui crencgas religiosas, dogmas morais, construgdes sociais e outros fatores
que se somam a uma série de mitos que precisam ser esclarecidos de forma responsavel
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(ARAUJO et al, 2020; PEREIRA, et al, 2022).

Em relacdo a regido de residéncia, ndo é surpreendente que o Sudeste tenha
registrado o maior nimero de casos de AIDS, ja que é a regido mais populosa do Brasil,
composta pelos estados de Sdo Paulo, Rio de Janeiro, Espirito Santo e Minas Gerais
(SOUZA et al, 2023). Essa observagédo é corroborada por um estudo de Santos, N. J.
S. e colaboradores, que destacou que o estado de Sao Paulo, em particular, tem sido
responsavel por cerca de 50% do total de notificacdes do pais desde o inicio da epidemia.
Isso é consistente com sua alta densidade populacional e caracteristicas de grande centro
urbano.

Quando se trata do tipo de exposi¢cdo, € amplamente reconhecido que a relagao
sexual sem protecéo € a principal via de transmissao da AIDS. Entre os idosos, a relagéo
heterossexual emergiu como o principal meio de exposi¢cdo a sindrome. Esse aspecto
tem sido objeto de crescente estudo, refletindo uma mudanca no perfil demografico
tradicionalmente considerado vulneravel a doenca. No entanto, muitos idosos ndo se
veem como suscetiveis a infecgdo pelo HIV, frequentemente associando o risco a grupos
como jovens, usuarios de drogas, homossexuais e profissionais do sexo (ARAUJO et al,
2020). Essas percepgbes podem levar a adogao de comportamentos de risco e sublinham
a necessidade de educacgédo sexual direcionada a essa faixa etaria.

CONSIDERAGCOES FINAIS

Este estudo destaca o aumento progressivo do HIV/AIDS na populacgéo brasileira
com mais de 60 anos, em contraste com as faixas etarias mais jovens, predominando em
homens heterossexuais, da raga/cor branca, da regido Sudeste e com menor escolaridade.
Os resultados aprimoram o entendimento da dindmica epidemiolégica da infeccéo por HIV/
AIDS no pais e fornecem subsidios para analises a respeito de determinadas variaveis.

A analise aponta para uma necessidade urgente de reconhecer os idosos como
igualmente suscetiveis a infeccdo pelo HIV, exigindo uma reavaliagdo das praticas de saude
e mais investimentos na area. Diversos esforcos devem ser mobilizados para combater o
aumento dos casos de HIV/AIDS entre essa populagdo. E essencial desmistificar os tabus
em torno da sexualidade e promover a educacgéo sexual direcionada a este grupo, bem como
campanhas educativas que incentivem o uso de preservativos, ressaltem a importancia dos
testes diagnosticos regulares e promovam o entendimento de salde sexual. A falta de
conhecimento sobre a sexualidade na terceira idade pode resultar em atitudes negativas
em relacéo ao tema, o que, por sua vez, aumenta a vulnerabilidade dos idosos ao HIV.

A compreenséao e a educacao adequadas séo essenciais para combater percepcoes
equivocadas e proteger essa populagdo de risco crescente. E igualmente crucial promover
campanhas publicas para a educagéo continua dos profissionais de saude, de modo que,
além de promoverem a salde sexual, saibam respeitar, acolher e direcionar a pessoa idosa

Interdisciplinaridade no campo da saude: desafios e experiéncias exitosas Capitulo 8

78



com dignidade, livre de estigmas e normas sociais.

Por fim, a vulnerabilidade dos idosos a infec¢@o por HIV esta associada a diversos
fatores, e a relevancia de novos estudos para explorar essa tematica ndo se restringe
apenas a promo¢ao da saude e ao bem-estar da populagéo idosa. Ela também reside na
analise e entendimento dos elementos que podem estar contribuindo para essa realidade
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