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PREFACIO

O aumento da producdo de evidéncias cientificas aplicadas ao campo da Saude
coletiva tem sido muito presente nas publicagdes mais recentes. Isto, demanda aos
profissionais de saude e gestores, o desenvolvimento, cada vez maior, de habilidades
especificas na busca por tais evidéncias e como aplica-las nos servigos de saude e na sua
pratica profissional.

A saude coletiva compreende um campo de saberes e praticas que articulam
diversas areas do conhecimento, tais como: politica e planejamento, gestao e avaliagdo em
saude, epidemiologia e ciéncias sociais, que sao aplicadas na producgao de a¢des voltadas
para o enfrentamento e equacionamento dos principais problemas existentes na saude das
populagdes.

As evidéncias cientificas produzidas por este livro visam a subsidiar os profissionais
de saude e gestores dos servigos da saude na producdo de cuidados a saude, politicas
de saude, modelos de atencéo a saude e tecnologias em saude, capazes de diminuir as
disparidades sociais existentes na sociedade e de trazer melhorias para saude e qualidade
de vida de grupos populacionais especificos, bem como compreender o processo saude-
doenca, com énfase na promocdo da saude, prevencio, recuperacao e reabilitacdo da
saude.

Outrossim, acredita-se que este compilado de estudos originais, relatos de caso e
revisbes produzidas a partir das evidéncias cientificas aplicadas a saude coletiva, possa
agregar conhecimentos com foco na assisténcia a saude das pessoas com doengas
cronicas nao transmissiveis — DCNT (doengas cardiovasculares, doengas mentais(estresse,
ansiedade, depressao e outras), doencgas respiratorias cronicas (bronquite, asma, rinite),
hipertensao, cancer, diabetes, doengas renais crénicas, doengas metabdlicas (obesidade,
diabetes, dislipidemia, sindrome metabdlica), e possa aplica-las a saude do adulto, idoso,
trabalhador e outros subgrupos populacionais vulneraveis, com vistas a fortalecer as
pesquisas na area da saude baseada em evidéncias no contexto atual da saude brasileira.

Constitui-se, também, como um potencial instrumento divulgatério do material
académico, de excelente qualidade, produzido em academias brasileiras, pela graduagao,
mestrado e doutorado, oriundo da motivagéo dos campos tedrico-praticos, sob a orientagao
de seus doutores e mestres.

Boa Leitura!
Randson Souza Rosa

Rita Narriman Silva de Oliveira Boery
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RESUMO: Pouco tém se discutido com relagdo a sexualidade dos idosos, devido sua
complexidade, pois, muitos ainda tabus permeiam a tematica, requerendo a necessidade
de entendimento, e contextualizacao correta da tematica. Assim, objetivou-se identificar na
literatura os aspectos gerais abordados na sexualidade do idoso e as medidas de prevengao
de IST na terceira idade. Foi realizada uma revisao bibliografica de literatura englobando
artigos publicados entre os anos de 2007 a 2019, utilizando os seguintes Descritores
Envelhecimento AND Idoso, Doencas Sexualmente Transmissiveis AND Sexualidade e
Doencas Sexualmente Transmissiveis AND Idoso. A partir do objetivo do estudo, critérios
de inclusado e exclusdo, a amostra final correspondeu a 18 artigos. Evidenciou-se que
a sexualidade na terceira idade é permeada de preconceitos e tabus, tornando esses
individuos vulneraveis as Infec¢des Sexualmente Transmissiveis. Conclui-se que apesar
da sexualidade esta presente em todas as fases da vida ela é tratada na senilidade como
inexistente, deixando o idoso vulneravel, trazendo a tona o papel primordial do enfermeiro
que é o cuidado a fim de orientar os idosos na sua vivéncia da sexualidade.

PALAVRAS-CHAVE: Idoso. Doencas Sexualmente Transmissiveis. Sexualidade.
SEXUALLY TRANSMITTED INFECTIONS AND SEXUALITY IN OLD AGE

ABSTRACT: Little has been discussed in relation to the sexuality of the elderly, due to its
complexity, since many taboos still permeate the theme, requiring the need for understanding
and correct contextualization of the theme. Thus, the objective was to identify in the literature
the general aspects addressed in the sexuality of the elderly and the STI prevention measures
in the elderly. Aliterature review was carried out encompassing articles published between the
years 2007 to 2019, using the following Descriptors Aging AND Elderly, Sexually Transmitted
Diseases AND Sexuality and Sexually Transmitted Diseases AND Elderly. Based on the
study objective, inclusion and exclusion criteria, the final sample consisted of 18 articles. It
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was evidenced that sexuality in the elderly is permeated by prejudices and taboos, making
these individuals vulnerable to Sexually Transmitted Infections. It is concluded that although
sexuality is present at all stages of life, it is treated in senility as non-existent, leaving the
elderly vulnerable, bringing to the fore the primary role of the nurse, which is care in order to
guide the elderly in their experience of life and sexuality.

KEY-WORDS: Elderly. Sexually Transmitted Diseases. Sexuality.

INTRODUGAO

Segundo o Estatuto do Idoso Brasileiro (Lei n°® 10.471/2003) sdo consideradas
pessoas idosas as que tém 60 anos ou mais. O Estatuto assegura a protegéo a vida e a
saude, mediante efetivacio de politicas sociais publicas que permitam um envelhecimento
saudavel e em condigdes de dignidade. (BRASIL, 2003).

O envelhecimento populacional € um fenémeno global, estudos evidenciam que em
2050, estima-se 2 bilhées de idosos no mundo, devido ao aumento da expectativa de vida
e a queda da mortalidade na populagéo nas ultimas décadas, tendo uma visivel melhora na
qualidade de vida. (OMS, 2014).

Diante desta mudancga epidemiolégica o ato de envelhecer é um processo natural
que atinge todos os seres humanos, independentemente da busca pela juventude eterna.
Considerado um processo de alteragao caracterizado fisiologicamente por alteragdes
fisicas, psicologicas, sociais e ambientais, ocorrendo de forma diferente, dependendo
das situagdes econdmicas e sociais do individuo. (TEIXEIRA et al.,2012). Mas, quando a
questao é sexualidade nesse periodo da vida apesar de a sociedade encarar como nula a
sexualidade no idoso, ela existe e precisa ser desmistificada através do esclarecimento e
da quebra de preconceitos. (THEIS GOUVEIA, 2019).

Discutir sexualidade humana é de certa forma complicada, pois, ainda muitos tabus
permeiam a tematica, requerendo a necessidade de entendimento, e contextualizagao
correta da tematica. De acordo com Amaral (2007), pode designar o género feminino e
masculino para uma distingdo biologica entre homens e mulheres, mas, também pode
referir-se a qualquer atividade que nos proporcione sensagao de prazer no Corpo ou nos
orgaos genitais no ato sexual em si, ou seja, manter relagdo sexual. O termo sexualidade
comegou a ser abordado a partir do século XIX de forma mais frequente mostrando que a
identidade das pessoas esta ligada a ela.

Para Nascimento et al. (2015), os idosos ao contrario do que pensam, sentem
desejos sexuais, apos as facilidades da vida moderna, o desenvolvimento de farmacos que
melhoram o desempenho sexual, préteses penianas, reposicdo hormonal esses avangos
os tornaram cada vez mais ativos.
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De acordo com o Ministério da saude (2011), a abordagem do tema sexualidade
estd em evidéncia pelo aumento do indice de idosos que contrairam alguma infecgao
sexualmente transmissivel nos ultimos anos. A problematica do envelhecimento e IST no
Brasil € uma questao cultural onde grande parte da sociedade tenta negar a sexualidade
do idoso, assim o preconceito do sexo na velhice é adotado por se acreditar que a pratica
do ato sexual é exclusividade para pessoas jovens.

Contudo, as praticas sexuais inseguras sem o uso do preservativo tornam os idosos
mais vulneraveis a contaminar-se com as Infecgbes Sexualmente Transmissiveis (IST)
como a sifilis, clamidia, gonorreia e o Virus da Imunodeficiéncia Humana (HIV) (LAROQUE,
2011). Sendo consideradas um problema de saude publica e estdo entre as patologias
transmissiveis mais comuns, sdo causadas por virus, bactérias ou outros microrganismos
transmitidos, principalmente, por meio do contato sexual (oral, vaginal, anal), com uma
pessoa que esteja infectada podendo ou n&o apresentar sintomas. (BRASIL, 2020).

Assim, esta pesquisa justifica-se pelo aumento dos numeros de idosos acometidos
por infecgdes sexuais nesta fase da vida, trazendo a importancia da discussao sobre como
orientar e prevenir estes individuos possibilitando que o envelhecimento seja com conforto
e seguranga. Dessa maneira esse estudo teve como objetivo analisar os aspectos gerais
abordados na sexualidade do idoso e as medidas de prevencéo das Ist na terceira idade,
considerando conhecera percepgéo dos autores emrelagao a sexualidade e Ist, evidenciando
como ocorrem as agoes de enfermagem direcionadas a orientagao e prevengao.

E importante enfatizar que essa pesquisa visa contribuir para area de enfermagem a
melhorar o atendimento em relacédo a sexualidade do idoso na orientagcéo e prevengao de
infeccdes sexualmente transmissiveis fazendo com que esses idosos sintam-se acolhidos
e respeitados. Como também servir de referéncia para estudo cientifico em saude, pois,
mesmo com 0S avangos e as novas politicas publicas, ainda sdao poucos os estudos
referentes a tematica nesta populacao.

REFERENCIAL TEORICO

O referencial tedrico foi dividido em duas categorias, para uma melhor compreensao
do estudo para o leitor: 1) Sexualidade na terceira idade: mitos e tabus; 2) A vulnerabilidade
da pessoa idosa diante das IST. Estes sado os subtemas discutidos abaixo.

1) SEXUALIDADE NA TERCEIRA IDADE: MITOS E TABUS.

A sexualidade do idoso € um assunto cercado de preconceitos perante a sociedade
e entre os préprios idosos que convivem com mitos e tabus (ALMEIDA; LOURENCO,
2007). Em concordancia com o tema abordado, Nascimento et al. (2015) relata que
esses esteredtipos preconceituosos e irreais, levam os idosos a condicdes de pessoas
assexuadas e consequentemente, representando um tabu, influenciando negativamente na
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sua qualidade de vida.

Nesse contexto algumas pessoas nédo aceitam que essa faixa etaria mantenha a
sua sexualidade ativa e esquecem que o sexo vai além da genitalidade, envolve afeto,
essencial para o ser humano em geral. Apesar de todas as modificagdes bioldgicas e
psicologicas as pessoas desenvolvem uma nova forma de amar e se conectar em cada
idade (NASCIMENTO et al., 2015).

Para Uchba et al. (2016) e Rocha et al. (2011) em suas respectivas pesquisas,
afirmam que envelhecer nao significa torna-se assexuado, € apenas uma etapa da vida e
que a idade nao elimina a necessidade , o desejo, nem a capacidade de desfrutar de um
relacionamento sexual.

Segundo Soares et al. (2019) para muitos, a definigdo de sexo e de sexualidade
nao é clara, o que as leva a serem confundidas ou mesmo entendidas somente como o
ato sexual em si. Entretanto ela transpassa barreiras, pois, envolve afetividade, o toque,
o beijo, e diferentes estimulos que o individuo recebe ao se relacionar com o outro. Assim
pode ser exercida de maneira saudavel, sendo algo muito prazeroso para os idosos, da
mesma forma que é para pessoas mais jovens (TEIXEIRA et al., 2012).

Apesar disso 0s conceitos sociais equivocados acerca da pessoa idosa e sua
sexualidade torna esses individuos cada vez mais expostos a situagcéo de vulnerabilidade.
(THEIS E GOUVEA, 2019). Muitos desses idosos foram educados de formas repressora,
logo ndo tinham conhecimento suficiente sobre o tema, desta forma ndo obtiveram educacéo
sexual afirmam os autores Frugoli & Magalhes (2017).

O estudo de Soares et al. (2019) relata que a moral religiosa € um dos fortes
fatores que contribuem para a manutengao destes mitos e tabus passados de geragao em
geragao, um assunto cercado de proibigdes, vergonha e inibigdo contribuindo assim para
um olhar preconceituoso interferindo na vida sexual do idoso. Resultando na auséncia de
conhecimento dos entrevistados da maioria dos estudos.

2) AVULNERABILIDADE DA PESSOA IDOSA DIANTE DAS IST.

A populagao mundial esta envelhecendo rapidamente. Os avangos da medicina e da
tecnologia associados as melhores condi¢des de vida, propiciaram um aumento nas taxas
de envelhecimento populacional, ou seja, atualmente as pessoas vivem mais e melhor,
com isso, viu-se também um prolongamento da vida sexual desse publico (BURIGO et al.,
2015).

Para Laroque (2011), o aumento da longevidade e as facilidades da vida moderna,
facilitam os idosos a redescobrir experiéncias, como o0 sexo. Nesse sentido Andrade et al.
(2010) observa que as praticas sexuais sem proteg¢ao, tornam os idosos mais vulneraveis ao
Virus da Imunodeficiéncia Humana (HIV) e outras Infecgdes Sexualmente Transmissiveis
(IST), como Sifilis, Hepatites, Clamidia e Gonorreia. Diante desse fato, a educag¢ao sexual
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para o publico idoso se fez mais importante.

A dificuldade dos profissionais de saude e dos proprios idosos em abordar a
sexualidade s&o tratadas com pouca atengao, ja que o conhecimento e o comportamento
em relagao as Ist geralmente estdo focadas em outros grupos especificos como os jovens.
(LAROQUE et al., 2011).

Os autores discutem que os profissionais tendem a considerar idosos assexuados
e, como tal, sem possibilidade de terem IST, dispensando a abordagem preventiva. Muito
embora, na maioria das vezes, esse grupo etario se encontre excluidos de estratégias de
prevengao e promogao da saude pelos préprios profissionais da area que, erroneamente,
intuem que as pessoas idosas possuem uma vida sexual inativa. Sendo importante inserir
0s idosos nas campanhas de prevencgao da AIDS e Ist, que tem sempre como foco o jovem,
logo é necessario conscientizar os profissionais de saude que os idosos também fazem sexo,
e igual a outras faixas etarias estao vulneraveis a infecgbes sexualmente transmissiveis.
(MASCHIO et al.,2011; LAROQUE et al, 2011; PAULINO et al.,2014).

E observavel que os fatores de riscos para transmiss&o e contaminagdo de IST vém
aumentando e conforme Andrade et al. (2017) no Brasil ndo existem dados de amplitude
nacional sobre a prevaléncia de IST em geral e entre idosos, em particular , dado que
muitas delas nao tém notificacdo compulsoéria, dificultando a visibilidade do problema. Em
concordancia Maschio et al. (2011) acrescentam que muitas dessas pessoas acometidas
por Ist procuram por tratamentos em farmacias, contribuindo desta forma para um percentual
abaixo da estimativa.

O estudo de Laroque et al.(2011) relatam que grande parte desses idosos ativos
sexualmente n&o utilizam a camisinha como forma de protecao pelos motivos, de caréncia
de conhecimento, acerca da doenca, fatores culturais, sociais, econémicos e educativos, a
omissao da familia e dos profissionais de saude em abordar a tematica.

Muitos idosos abatem-se com preconceitos vindos de suas familias, muitas delas
chocam-se com a ideia de que estes ainda sentem prazeres, trocam caricias e cometem o ato
sexual, ridicularizando-os e fazendo com que este desejo adormeca entre eles, (SANTANA
et al., 2014). Desta forma sem o apoio familiar e a auséncia de orientagbes sobre o sexo
protegido esses individuos sdo acometidos com as infecgdes sexualmente transmissiveis,
sobretudo, é causa de grande sofrimento, isolamento e soliddo ao idoso, principalmente
porque a discriminagao € maior por parte dos familiares e pessoas préximas. (GUEDES et
al., 2019).

Conforme Jesus et al. (2016) cabe os profissionais de saude, especialmente ao
enfermeiro promover educacdo em saude permanente visando a orientacdo, promocao da
saude e prevencao das IST. Desmistificando os tabus e preconceitos que foram permeados
ao longo das geragdes, fazendo com que esses idosos possam viver sua sexualidade de
maneira plena e segura.
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METODOLOGIA

Trata-se de um estudo tipo qualitativo, de Revisao Bibliografica, relativa a Infec¢ao
Sexualmente Transmissivel e sexualidade na terceira idade. Gil (2010, p.29) conceitua
pesquisa bibliografica da seguinte forma & elaborada com base em material ja publicado.
Tradicionalmente, esta modalidade de pesquisa inclui material impresso, como livros,
revistas, jornais, teses, dissertagdes e anais de eventos cientificos.

O portal de dados selecionado para a busca foi a Biblioteca Virtual em Saude (BVS)
que permite uma busca simultdnea em outras bases. Os descritores utilizados foram
buscados no DeCS — (Descritores de Ciéncia da Saude): Envelhecimento, Idoso, Doengas
Sexualmente Transmissiveis e sexualidade, utilizando o operador booleano “AND”, sendo
associaados da seguinte forma: Envelhecimento “AND” ldoso, Doengas Sexualmente
Transmissiveis “AND” Sexualidade e Doengas Sexualmente Transmissiveis “AND” Idoso.

Foram selecionados estudos disponiveis na integra, idioma portugués, publicados
no periodo de 2007 a 2019, com recorte temporal ampliado para absorver maior numero de
publicacdes sobre a tematica, uma vez que foi detectada escassez de publicagdes sobre
Ist e sexualidade na terceira idade.

A inclusdo de trabalhos seguiu os seguintes critérios: tratar de estudos originais
que abordassem a sexualidade do idoso, o aumento indice de IST no idoso, promogao e
prevengao de IST. Foram excluidos os estudos ndo disponibilizados na integra, por nao
possuirem relevancia em relagdo aos objetivos da pesquisa.

Na selecao inicial buscou-se todas as publicagcbes em portugués referentes ao
cruzamento dos descritores, sendo encontrados 355 artigos, que apos filtrados, foram
selecionados 159 artigos encontrados nas bases de dados LILACS, MEDLINE, SCIELO E
GOOGLE ACADEMICO. Além de livros, sites e publicacdes institucionais do Ministério da
Saude. (fluxograma 1).

Fluxograma 1: Na selecao inicial buscou-se as publicagbes referentes ao
cruzamento Envelhecimento AND ldoso. Foram encontrados 355. A partir disto foram
excluidos 159 estudos.

Filtro: texto
completo,idioma
portugués,assunto 159 artigos excluidos por
S;?C-Ic;:‘:?aacljgoss sexualidade, aumento do duplicata nas plataformas
indice de ist ,prevencéo e LILACS MEDLINE,SCIELO.

promogéodaist noidoso
, a partir de 2007.
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No cruzamento Doenca Sexualmente Transmissiveis AND sexualidade foram
encontrados 196 artigos, ap0s filtrar foram selecionados 105 artigos.

Filtro: texto completo,idioma
portugués,assunto
196 Trabalhos sexualidade, aumento do 105 artigos excluidos apés
encontrados indice de ist ,prevencéo e primeira a valiagéo.
promocgéodaist noidoso, a
partir de 2007.

No cruzamento Doengas Sexualmente Transmissivel AND Idoso foram selecionados
91 artigos.

Filtro: texto completo,idioma
portugués,assunto
sexualidade, aumento do 50 artigos excluidos apos
indice de ist ,prevencéo e segunda avaliac&o.
promocgéodaist noidoso,
a partir de 2007.

91 Trabalhos encontrados

Apos essa busca foram selecionados no total 41 artigos sendo lidos na integra e
fazendo a leitura analitica do conteudo, obedecendo aos seguintes critérios de inclusao
em relagdo aos objetivos da pesquisa, sendo, portanto, a amostra final constituida por 18
artigos.

Filtro: texto
completo,idioma
portugués,assunto
sexualidade, aumento do .
indice de ist ,prevencdo e amostra final.
promogéodaist noidoso
, a partir de 2007.

41 Trabalhos encontrados 18 artigos incluidos na
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CONCLUSAO

A partir da analise dos artigos selecionados, fica evidente que o envelhecimento é
um processo natural. E que existe o estigma que o idoso é um ser assexuado um consenso
entre os autores que discorrem sobre o tema de ndo associar o publico idoso a pratica
sexual, demonstrando a auséncia de uma educacgao sexual efetiva da populagdo com mais
de 60 anos onde os expde a riscos como as IST’s.

A enfermagem neste sentido possui um papel primordial que é conciliar o cuidado
com o paciente, aliando o seu conhecimento técnico no esclarecimento de duvidas ainda
que corriqueiras — a fim de orientar os idosos na ampliagao de suas possibilidades na pratica
de sua sexualidade sem tantos mitos e tabus que os assombram ao longo de geragdes mal
informadas e preconceituosas. Por isso, este trabalho de pesquisa propde suscitar novas
possibilidades de ressignificagdo das literaturas vivenciadas dentro e fora do Brasil acerca
da Sexualidade do idoso, assim como demonstrar as medidas de prevengao existentes no
ambito da saude, propostas pelo ministério nacional.

Temos um grande abismo entre a realidade e a pratica vivenciada dentro desse
campo da sexualidade dos idosos e de como se realizam as praticas de prevencao de IST
na terceira idade. Desta forma, ha muito que se evoluir no campo da saude publica para
uma assisténcia holistica a este seguimento populacional.
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