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Resumo

Objetivou-se analisar o conhecimento de idosos sobre a prevenc¢do da aids antes a apés a pratica da educacao
em saude. Trata-se de um estudo quase experimental, com abordagem quantitativa, realizado nos Centros de
Referéncia de Assisténcia Social, com 60 idosos com idosos inclusos nos Servicos de Convivéncia e
Fortalecimento de Vinculos. Desenvolveu-se em Parnamirim, RN, Brasil, de fevereiro a junho de 2014. Para
coleta de dados aplicou-se um questionario contendo questoes fechadas sobre Aids. Em prol do atendimento
ao objetivo proposto pelo estudo, a coleta de dados ocorreu em 3 fases distintas; na primeira fase, o pré-teste,
aplicacdo de um questionario com perguntas fechadas. Na segunda fase, uma aula expositiva dialogada,
considerando o conhecimento prévio dos idosos sobre a Aids. Posteriormente, na terceira fase, o pés-teste,
foi reaplicado o questionario. Em principio, a maioria dos idosos (61,6%) afirmaram ndo saber o que é a
Aids, mas, esta realidade logo se transformou apés a realizacdo de uma aula expositiva dialogada como
instrumento de educacdo em salide. Apos a atividade de educacdo em sadde, os resultados refletem a
mudanca significativa do aprendizado que os idosos obtiveram. Houve diferenca estatisticamente
significativa. Verificou-se que os idosos ndo recebem informagoes adequadas sobre a prevencao da Aids,
detendo pouco conhecimento sobre a tematica; observou-se também que a maioria ndo conhecia a doenga
antes da intervencao educativa. Conclui-se que as acdes educativas sobre a Aids sdo importantes para ado¢ao
de uma visdo coletiva sobre os variados contextos socioculturais em que os idosos estdo inseridos. E visivel a
necessidade de ser feito mais em termos de campanhas de educacdo para dissipar os mitos da infeccdo pelo
HIV e capacitar os idosos.

Palavras-chave: Idoso, Sindrome da Imunodeficiéncia Adquirida, Educacdo em Satide, Promoc¢do da Satde,
Enfermagem.

Introducao

A elevada taxa de idosos contaminados pela Sindrome da Imunodeficiéncia Adquirida (Aids)
é devido a capa de invisibilidade da populacdio no que concerne a enxerga-los como sujeitos
sexualmente ativos. No entanto, com o envelhecimento da populacdo, e de novas tecnologias como
as que prolongam a vida sexual, esta sexualidade até entdo ignorada, emerge como uma questdo a

ser discutida (MELO et al., 2012).
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O envelhecimento diz respeito a um conjunto de efeitos que ocorrem com o passar dos anos.
Biologicamente, corresponde a uma involucdo que afeta todos os sistemas fisiol6gicos do corpo,
mas que ndo interfere, necessariamente, no seu bem-estar; psiquicamente, é uma fase que denota
maturidade, sabedoria e compreensdo da vida, advindas com as experiéncias vivenciadas pelo
individuo (GARCIA et al., 2012).

Entretanto, mesmo com as garantias previstas na Lei 10.741/2003, que dispdem sobre o
Estatuto do Idoso, o preconceito e a negacao da sociedade com relagdo a velhice ainda existem, o
que dificulta a elaboracdo de politicas publicas direcionadas e efetivadas com base na atencao
adequada, individualizada e holistica. Esta questdo torna-se fortalecida quando se observam as
estatisticas nacionais referentes a incidéncia da Sindrome da Imunodeficiéncia Adquirida nesta
populacdo. Dados do Ministério da Saude descreveram um total de 32.167 casos de aids em maiores
de 50 anos no Brasil, e destes, 9.918 individuos estdo com 60 anos e mais (GARCIA et al., 2012).

O aumento da incidéncia da aids entre os idosos destaca-se como uma tendéncia mundial e
demonstra a importancia de estudos que analisem a situacdo da epidemia nessa populacdo, uma vez
que podem subsidiar o direcionamento de acdes em satde (BATISTA et al., 2011). Prevenir-se da
doenca é o principal objetivo da educacao em satide, exigindo uma agdo antecipada para reduzir a
incidéncia e prevaléncia das mesmas nas popula¢des (CZERESNIA, 2009).

A educacdo em satide é capaz de atuar sobre o conhecimento das pessoas, para que ocorra
desenvolvimento da criticidade e capacidade de intervencdo sobre suas proprias vidas
(RODRIGUES; SANTOS, 2010).

Além disso, as acOes educativas caracterizam-se por transformar habitos de vida de uma
populagdo tornando-os capazes de serem responsaveis por sua saide (FALKENBERG et al., 2014).
Nesse estudo, a educacdo em sadde envolve os idosos como destaque, por serem o centro do pro-
cesso educativo, possibilitando contribuir para prevencao da Aids nesse grupo.

Por esse motivo, torna-se necessario desenvolver uma abordagem educativa com os idosos,
para que estas pessoas tornem-se mais informadas sobre a Aids e saibam como proteger-se, visto
que com a educacdo em saude e informacao possibilita-se promover conhecimento.

Diante da realidade que permeia a Aids, percebe-se a importancia da educacdo em satde na
prevencao dessa doenga. Portanto, a justificativa para o presente estudo consiste na necessidade de
praticas a serem realizadas que favorecam a propagacao de informacdes referentes a Aids, uma vez

que tal enfermidade é tida como um problema de satide publica no Brasil.
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Nesta perspectiva, questiona-se: até que ponto os idosos dominam a tematica que envolve a
Aids. Desta forma, a presente pesquisa teve como objetivo informar os idosos sobre a prevencao da

Aids antes e ap0s a pratica da educacao em satde.

Método

Trata-se de um estudo quase experimental, com abordagem quantitativa, realizado nos
Centros de Referéncia de Assisténcia Social no municipio de Parnamirim/RN, no periodo de
fevereiro a junho de 2014 com idosos inclusos nos Servicos de Convivéncia e Fortalecimento de
Vinculos.

Dentre as acdes do Sistema Unico de Assisténcia Social, encontra-se o servico de Convivéncia
e Fortalecimento de Vinculos para Idosos, que objetiva contribuir para um processo de
envelhecimento ativo, saudavel e auténomo, assegurar espaco de encontro para os idosos e
encontros intergeracionais de modo a promover a sua convivéncia familiar e comunitaria; detectar
necessidades e motivacOes e desenvolver potencialidades e capacidades para novos projetos de
vida, propiciar vivéncias que valorizam as experiéncias e que estimulem e potencializem a condicao
de escolher e decidir. Isso contribuird para o desenvolvimento da autonomia social dos usuarios
(GADELHA; CARNEIRO; MEDEIROS, 2014).

As reunioes no local do estudo ocorrem semanalmente, visando fortalecer os vinculos sociais
dos idosos com atividades de esporte e lazer, culturais, oficinas de artesanato, palestras
informativas, acompanhamento nutricional, social e a saide do idoso respeitando as condicdes de
acessibilidade, aprimoramento fisico e mental e a integracdio por meio de uma equipe
multidisciplinar composta por: Pedagogo, Assistente Social, Psicologo e Artesaos.

A populacdo do estudo foi composta por 132 idosos cadastrados nos grupos de convivéncia de
quatro bairros do municipio. A amostra composta por 60 idosos em situacdo de vulnerabilidade
social. Salienta-se que o total de individuos que compuseram a amostra foi selecionado a partir dos
critérios de inclusao e de exclusao do presente estudo.

Participaram da pesquisa 60 pessoas idosas que apresentaram o0s seguintes critérios de
inclusdo: idosos presentes na reunido no dia da palestra e aplicacdo do questiondrio e que
demostrassem interesse em participar da pesquisa.

Como critérios de exclusdo utilizou-se nao ser cadastrado nos Centros de Referéncia de
Assisténcia Social, estar ausentes durante a pesquisa, bem como 0s que ndo consentiram com sua

realizacao.
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Com relacao aos idosos analfabetos ou semianalfabetos, alunos da graduagao de enfermagem
do 4o periodo, auxiliaram com a leitura do questionario.

O instrumento utilizado na coleta de dados foi um questiondrio contendo sete questdes
fechadas sobre aids, elaboradas com base nos Cadernos de Atencdo Basica n°18 e n°19, publicados
em 2006 pelo Ministério da Saude.

Em prol do atendimento ao objetivo proposto pelo estudo, a coleta de dados ocorreu em 3
fases distintas: na primeira fase, o pré-teste, foi aplicado um questionario com perguntas fechadas.
Na segunda fase foi realizada uma aula expositiva dialogada como atividades de educacdo em
saude, considerando o conhecimento prévio dos idosos sobre a aids, com o intuito de esclarecé-los
sobre a doenca. Posteriormente, na terceira fase, o pos-teste, foi reaplicado o questionario.

Os dados obtidos nos questionarios foram contabilizados, organizados e categorizados em planilha
eletronica do Microsoft Office Excel para analise quantitativa, sendo expressos valores absolutos e
percentuais. Para a andlise estatistica, utilizou-se o teste Qui-Quadrado, considerando-se o nivel de
significancia de 5% (p<0,05).

A pesquisa foi submetida e aprovada pelo Comité de Etica da Universidade Federal do Rio Grande
do Norte, sob o n° 30408114.5.0000.5537, com ntimero do parecer 719.926 e seguiu a Resolucao

466/12 do Conselho Nacional de Saide, em vigor, para pesquisas envolvendo seres humanos.
Resultados

Verificou-se na fase de pré-teste que somente 38,3% dos idosos sabiam o que é aids e com
relacdo a etiologia da doenca, menos da metade respondeu de maneira correta, ao dizer que tem
como agente causador um virus.

Na questao referente a vacina contra Aids, ainda na fase de pré-teste, 28 idosos responderam
inadequadamente e alegaram existir. No que diz respeito a possivel forma de contrair o Virus da
Imunodeficiéencia Humana (HIV), 83.3% afirmaram ser fazendo sexo sem protecdo. Quando
questionados se as pessoas com HIV podem doar sangue, 53 idosos responderam corretamente
afirmando ndo poder, pois através da doacdo é possivel contrair o virus. No item relacionado a cura
da aids a maioria respondeu que a Aids ndo tem cura.

Apos a atividade de educagdo em satde, os resultados refletem a mudanga significativa do
aprendizado que os idosos obtiveram diante da tematica. E tal mudanga é materializada nos valores

apresentados no pos-teste.
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Destaca-se que de todos os idosos, 85% sabiam o que é Aids, 48 idosos responderam
corretamente sobre a etiologia da doenca, afirmando ser um virus e com relacdo a vacina contra a
Aids, 86.7% marcaram ndo existir. Constatou-se que houve diferenca estatisticamente significativa
entre o pré-teste e pos-teste quanto ao conhecimento sobre a aids, causa da doencga e existéncia de
vacina, onde os idosos apds o pos teste apresentaram maior percentual de conhecimento quanto a
esses quesitos.

Com todos os idosos (60) recebendo informacdes acerca da aids, 55 afirmaram que é possivel
contrair o virus fazendo sexo sem protecdo, ndo sendo estatisticamente significativo (p = 0,256) e
93.3% apontaram que as pessoas com HIV ndo podem doar sangue.

No questionamento “A Aids tem cura?”, cinquenta e sete idosos (95%) responderam
corretamente assegurando ndo ter cura e observou-se que houve diferenca estatisticamente

significativa entre o pré-teste e pos-teste nesse item (p = 0,000).

Discussao

O estudo revelou que o nivel educacional interfere diretamente no desenvolvimento da
vulnerabilidade a infeccdo pelo HIV, com relevancia consideravel quando campanhas educativas
sdao desenvolvidas de maneira adequada, pois quanto menor o acesso as informacdes, mais
vulneravel estara a Aids. Estudos apontam que pessoas com grau de escolaridade mais avancado
tendem a assimilar melhor as informacdes (BATISTA et al, 2011; MASCHIO, BALBINO,
KALINKE; 2011)

Observa-se que os assuntos relacionados a aids e sexualidade tem maior énfase para
populacdes especificas como adolescentes, sendo insuficientes sobre os aspectos da promocao da
saude sexual e prevencdo de Doencas Sexualmente Transmissiveis como a Aids para os idosos
(PEREIRA, BORGES; 2010). Grande parte da populacdo tenta negar a sexualidade do idoso devido
principalmente ao preconceito relacionado ao ato sexual nessa idade MASCHIO, BALBINO,
KALINKE; 2011). Com isso, acredita-se que os idosos acabam demonstrando pouco interesse na

busca por conhecimento sobre a tematica.

Tabela 1 - Conhecimento dos idosos sobre a Aids, no pré-teste e pds-teste
Conhecimento Pré-teste Pés-teste Valor

adequado/Conhecimento n(%) n(%) dep
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inadequado

O que é Aids?

Sim

Nao

Etiologia (causa) da Aids
Bactéria

Virus

Nao sei

Vacina contra a Aids?

Sim

Nao

Possibilidade de contrair o
HIV

Abraco/Aperto de mao

Sexo sem protecao

Beber agua no mesmo copo
Pessoas com HIV podem doar

sangue?
Sim, ndo se transmite por

meio de transfusao
Sim, até 6 meses apds a

infeccdo
Nao, pela doacao é possivel

contrair HIV

A Aids tem cura?

Sim

Nao

Submeter-se ao teste anti-HIV
Por curiosidade

Por preocupacgdao com situacao
vivida

Nado faria o teste

*p significativo (p<0,05)

23(38,3)
37(61,7)

5(8,3)
28(46,7)
27(45,0)

28(46,7)
32(53,3)

-50(83,3)
10(16.7)

3(5,0)
4(6,6)

53(88,4)

18(30,0)
42(70,0)

29(48,3)
21(35,0)

10(16,7)

51(85,0)
9(15,0)

6(10,0)
48(80,0)
6(10,0)

8(13,3)
52(86,7)

1(1,7)
55(91,6)
4(6,6)

1(1,7)

3(5,0)

56(93,3)

3(5,0)
57(95,0)

30(50,0)
21(35,0)

9(15,0)

0,000*

0,000*

0,000*

0,256

0,838

0,000*

0,999

A populagdo idosa vem conquistando sua liberdade no sentido de expressar e exercer sua

atividade sexual devido a melhoria da qualidade de vida (SOUZA et al., 2009) e novas tecnologias

(TOLEDO et al., 2010). A preocupagdo deve-se ao fato, de que esses idosos nao foram orientados

devidamente sobre o uso do preservativo (TOLEDO et al., 2010), como relatado por idosos durante

o desenvolvimento da pesquisa.

Ressalta-se a importancia das realizacOes de acOes preventivas, assim como a capacitagao dos

profissionais de enfermagem, possibilitando que um maior nimero de pessoas idosas sejam
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orientadas. A falta de preparo dos profissionais de satide/enfermeiros torna-se uma barreira para
educacao dos idosos sobre os riscos da doenga (RUMOR et al., 2010).

Estudo realizado na Espanha aborda que o risco causado pela infeccao ao HIV representa um
importante indicativo aos cuidados de satiide, sendo os imigrantes um grupo diversificado e mais
susceptivel devido ao menor acesso a informacdes sobre o HIV, indicando maior vulnerabilidade
social dos imigrantes devido a acentuada desigualdade entre grupos (OLIVA et al., 2010).

Em pesquisas no Sul da Africa evidenciou-se que os idosos tém conhecimento da transmissdo
do HIV de pessoa para pessoa, embora alguns desacreditassem na infeccao por compartilhamento
de utensilios. Entretanto, o uso de preservativos é um desafio a ser superado devido a recusa dos
maridos em usa-los o que contribui significativamente para mulheres mais idosas em risco de
infeccdo pelo HIV. Este fenomeno estd associado a desigualdades de género que colocam as
mulheres em uma posicdo subordinada transformando-o em obstaculo central para a prevencdo da
aids na Africa (LEKALAKALA; 2014).

Devido ao contexto biopsicossocial no qual o idoso esta inserido, percebe-se que a velhice
corresponde a uma fase de vulnerabilidade a infeccao pelo HIV em diferentes paises.

O conceito de vulnerabilidade esta em destaque, visto que a aids pode atingir toda a sociedade
ndo escolhendo sexo, cor ou faixa etdria (SALES et al., 2013). Destarte, ressalta-se que a
vulnerabilidade social ao HIV/Aids, pode ser explicada por trés fatores que se inter-relacionam
entre si: o individual, relacionados a comportamentos que facilitam o adoecimento; o social, voltado
para o acesso de informacdo e aspectos sociopoliticos; e programaticos, relacionado ao compro-
misso das autoridades (ALEXANDRE et al., 2013; JUNIOR, GOMES, NASCIMENTO, 2012).

Os idosos tornam-se vulneraveis muitas vezes, pelo desconhecimento da pratica sexual dos
mesmos por parte da sociedade e dos profissionais de satide (MELO et al., 2012).

Dessa forma, os profissionais da saude, principalmente o enfermeiro, precisam ampliar seus
olhares para os idosos, valorizando seu contexto de vida e direcionando as orientagdes para que 0s
fatores socioculturais ndo interfiram na prevencao, atendendo-os de maneira integral (LAROQUE et
al., 2011). A abordagem integral fornece ferramentas para um melhor entendimento do contexto da

doenca.

Conclusao

Com este estudo, verificou-se que os idosos ndo recebem informacdes adequadas sobre a

prevencdao da aids, detendo pouco conhecimento sobre a tematica; observou-se também que a
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maioria ndo conhecia a doenga antes da intervencao educativa. Por isso, deve-se enfatizar a pratica
da educacdo em saude para esta populacgao.

A metodologia empregada propiciou um dialogo critico com os sujeitos da pesquisa
promovendo agdes que contribuiram para o aprofundamento teérico. Desta forma, considera-se que
este método se mostrou eficaz para a efetivacao do objetivo.

Como limitacdo da pesquisa vale destacar que nosso estudo ndo levou em consideragao o
analfabetismo funcional do publico alvo. Por isso, muitos respondentes podem ndo ter
compreendido precisamente as perguntas do questionario e ter respondido de forma err6nea.

Em face ao exposto, observou-se uma transformacdo no conhecimento dos idosos no que diz
respeito a Aids e tal mudanga ocorreu devido a realizacdo da aula expositiva dialogada como
instrumento de educacdo em saude.

O aumento da incidéncia da aids entre os idosos deve-se muitas vezes ao desconhecimento
da doenga, e em decorréncia disso, destaca-se a importancia em estudar este contexto com o intuito
de fornecer subsidios para manté-los conscientes da doenca. E visivel a necessidade de ser feito
mais em termos de campanhas de educacdo para dissipar os mitos da infeccao pelo HIV e capacitar
os idosos.

Por fim, espera-se ter contribuido para reflexdo e compreensdo dos profissionais da
saude/enfermeiros sobre as potencialidades relacionadas as praticas educativas a serem
incorporadas como forma de prevenir a aids e empenhar-se para oferecer um atendimento de
qualidade visando medidas efetivas nas acOes preventivas e atencao integral a saude do idoso, sem

qualquer tipo de discriminacao.
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