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RESUMO

Com a avango dos numeros de idosos, ha um avanco no numero de casos de infeccdo por
doengas sexualmente transmissiveis e Sindrome da Imunodeficiéncia Adquirida (AIDS). As
pessoas com mais de 60 ndo perdem o desejo sexual. Ponderar-se que a pessoa idosa nao possuli
atividade sexual é um equivoco, ocasionando e proporcionando o0 ndo repasse e esclarecimento
sobre formas de adverténcia a esta populacdo. Identificar na literatura brasileira as evidéncias
cientificas sobre a assisténcia de enfermagem ao idoso portador do HIV Trata-se de um estudo
de revisdo integrativa da literatura, desenvolvido por meio das bases de dados BDENF;
LILACS e SCIELO, realizado no primeiro semestre do ano 2020. Os artigos foram pesquisados
a partir do operador booleano AND e de trés descritores: HIV AND idoso AND Assisténcia,
respeitando os critérios de inclusdo e exclusdo pré-definidos. Os resultados permitiram a
constituicdo de trés categorias tematicas para elucidacdo do tema pesquisados sendo: Perfil
epidemiolégico, conhecimento, vulnerabilidade, percep¢des e acompanhamento dos idosos
portadores de HIV; Contribuicdes da assisténcia de enfermagem frente a qualidade de vida dos
idosos e acOes educativas de promocdo frente a assisténcia ao idoso com. Evidenciou-se agdes
educativas utilizadas no conhecimento de informacBGes para a promocdo, afim de inibir
problemas e obstaculos relacionados ao idoso e ao HIV, cada profissional desenvolva suas
atribuicbes e autonomia, com comprometimento e ética que ira de forma possibilitar e refletir
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na saude do idoso como um todo. O estudo abordou a importancia da assisténcia realizada pelo
enfermeiro junto ao idoso portador de HIV, sabendo-se quéo essencial é a assisténcia e cuidado,
tendo ampla visdo para melhores condicdes, cuidando de forma holistico, que transponha os
limites aparentes do adoecimento o paciente idoso portador de HIV/AIDS.

Palavras chaves: Assisténcia Integral a Salde do ldoso; Sindrome da Imunodeficiéncia
Adquirida; Enfermagem.

1 INTRODUCAO

No inicio da década de 1980, no século XX, o Brasil passou a enfrentar uma doenca
desconhecida no mundo da medicina, doenca denominada como AIDS (Sindrome da
Imunodeficiéncia adquirida) tendo como agente principal o HIV (Virus da Imunodeficiéncia
Humana) (FENG, 2015).

Desde o surgimento da doencga, foram intensificadas pesquisas buscando a cura e a
medicacdo que auxiliasse e contribuisse com a qualidade de vida dos portadores. De modo a
contribuir com a reflexdo e a prevencéo da doenga entre a populagéo brasileira de maneira que
venha reduzir a infestacdo deste mal que ja ceifou tantas vidas no pais (SOUZA et al., 2012).

O retrato desde o surgimento da epidemia do virus vem sofrendo mudancas em seu
perfil epidemioldgico. Em 1980, era uma sentencga de morte com grupo de risco para aquisicao
do HIV que incluia os usuarios de drogas injetaveis (UDI), hemofilicos, profissionais do sexo
e homossexuais (COSTA, 2016). Na época atual, vivéncia o processo de heterossexualizacéo,
feminizacdo, interiorizacdo e pauperizacdo. Contundo, foi-se necessario ampliar o foco de um
todo diante a sociedade devido a universalidade da presenca do virus (ABREU et al., 2016).

No que se refere a epidemiologia do HIV, dados do dltimo Boletim Epidemioldgico
do Ministério da Satde sobre HIV/Aids publicado em 2019, a faixa etaria que apresentou menor
razao de sexos foi a de 60 anos ou mais. No periodo 2009 até junho de 2019, foram notificados
no Sinan 284,569 casos de infeccdo pelo HIV no Brasil, dentre eles o nimero de idosos
diagnosticados com HIV foi de 5.489, observou-se um crescimento. Entretanto, o sexo
feminino, verifica-se que, em 2009 6,0 /100.000 habitantes e em 2018 5,7 /100.000 habitantes
(BRASIL, 2019).

Populacdo idosa tem crescido num ritmo sistematico e consistente no Brasil, a
Organizagdo Mundial de Saude (OMS), caracteriza o pais em desenvolvimento, os individuos
de 60 anos de idade ou mais como idoso. A quantidade, representa 28 milhdes de pessoas nessa
faixa etéria, numero que representativo com 13% da populacdo do pais, em outros paises, sdo
considerados idosos aqueles individuos com 65 anos ou mais (OLIVEIRA et al., 2011).

O Programa Conjunto das NacGes Unidas sobre HIV/AIDS (UNAIDS), em 2013,
reconheceu o avango de nimero de idosos com HIV, mostrando que esse grupo estar em risco
de contaminagé&o e infeccédo pelo o virus.

Com a avango dos numeros de idosos, ha um avanco no nimero de casos de infeccéo
por doengas sexualmente transmissiveis e Sindrome da Imunodeficiéncia Adquirida (AIDS).
As pessoas com mais de 60 ndo perdem o desejo sexual. Ponderar-se que a pessoa idosa nao
possui atividade sexual € um equivoco, ocasionando e proporcionando 0 ndo repasse e
esclarecimento sobre formas de adverténcia a esta populagdo (SOUZA et al., 2013).
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No ambito do SUS, foi instituido, através de portaria ministerial, N° 2528, de 20 de
OUTUBRO de 2006, a Politica Nacional de Satde da Pessoa Idosa. Essa portaria prevé medidas
de saude para populacédo idosas com a finalidade de promover a recuperacdo, a autonomia e a
independéncia dos idosos (BRASIL, 2016).

O contato sexual € a principal causa para a contaminacdo do HIV. O desenvolvimento
e progresso de casos de HIV/AIDS na terceira idade, um dos principais fatores estd pela a
procura de medicamentos para impoténcia sexual que promove a vasodilatacdo e relaxamento
da musculatura dos corpos cavernosos e consequentemente a erecdo peniana, tornando eficaz o
estimulo sexual para idoso, outro fato é a ndo pratica do uso do preservativo. Em relacédo as
mulheres idosas, 0 aumento do nimero de casos tem maior vulnerabilidade do ponto de vista
social, acham gue ndo podem contrair a doenca do marido (VIEIRA, COUTINHO, SARAIVA,
2016).

A sexualidade na velhice, € um assunto escasso no campo da salde, pouco percebido
e pensado pela sociedade até mesmo pelos proprios idosos. No ambito do SUS. Em 2008,
passou a ser prioritario as pessoas com 50 anos e mais em intervencdes de precaucao incluindo
prevencdo as IST, HIV e AIDS (OLIVEIRA et al., 2011).

Nesse ambito, as politicas publicas, as atividades e as pesquisas, contribuiu para o
surgimento de metéaforas e prejulgamento em torno da sexualidade na terceira idade, pois
sempre tiveram baixa prioridade as questdes sobre satde sexual em idosos, 0 que contribuiu
para o surgimento de metaforas e prejulgamento em torno da sexualidade na terceira idade
(GOTT, 2016).

A partir da relevancia das discussoes relacionadas ao HIV em idosos no contexto
brasileiro, entende-se a importancia da enfermagem para contribuir com estudos sobre
pacientes na terceira idade. Dessa forma, se faz necessario ampliar os conhecimentos sobre as
principais a¢des adotadas por profissionais de salde no ambito nacional, a partir de pesquisas
ja publicadas.

Diante disso, torna-se necessaria e relevante, por abordar e trazer reflexbes e
discussbes que poderdo contribuir para a tomada de decis6es dos enfermeiros melhorando, e
fortalecendo a qualidade assistencial, e os processos de trabalho. Portanto, tem como objetivo
identificar na literatura brasileira as evidéncias cientificas sobre a assisténcia de enfermagem
ao idoso portador do HIV.

2 METODOLOGIA

Trata-se de uma revisdo integrativa, por ser abrangente a abordagem metodologica
relativa as revisOes, atribuindo ao desenvolvimento de estudos experimentais e ndo
experimentais para uma percepc¢ao dos assuntos explorados e estudados. Estabelece da mesma
maneira informagdes da literatura tedrica e préatica, concedendo uma ampla sequéncia de
propositos, sendo a descricdo de conceitos, a revisao de teorias e a evidéncias, e estudo de
problemas metodoldgicos de um assunto particular (SOUZA; SILVA; CARVALHO, 2010).

E obrigatério seguir padrdes de rigor metodoldgico, transparéncia na apresentacao dos
resultados, de forma que o leitor seja capaz de identificar as caracteristicas reais dos estudos
incluidos na revisdo (CROSSETTI, 2012).

Diante das varias fun¢des que competem aos enfermeiros, ressalta-se a necessidade de
conhecimentos cientificos, atualizagBes de praticas e as adaptacdes no que se refere a saude,
para contribuicdo com o cuidado e a melhora do paciente. Para auxiliar a revisao integrativa,
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foi determinado a seguinte pergunta norteadora: Como a assisténcia de enfermagem ao idoso
portador de HIV é abordada na literatura brasileira?

Para essa revisdo, a busca foi realizada em trés revisores, para, desta forma, buscar o
rigor necessario ao processo de selecdo dos artigos de referéncia nas bases eletronicas online
de literatura cientifica, bibliograficas importantes no contexto da saude, sendo elas: Latino-
Americano e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS), Scientific Electronic Library online
(SciELO) e Base de Dados da Enfermagem (BDENF).

A busca aconteceu no primeiro semestre de 2020, utilizando operador booleano AND
e descritores padréo conforme os propostos da Biblioteca Virtual em Satde nos Descritores em
Ciéncias da Saude (DeCS): “HIV” [and] “Idoso” [and] “Assisténcia” como forma de subsidiar
a construcdo do corpus de investigacéo.

Para a selecdo dos artigos oriundos do levantamento inicial, foram adotados como
critérios de inclusao: artigos completos disponiveis eletronicamente em portugués, estudos até
10 anos de publicacéo, artigos que envolvessem e que correspondesse com a questao norteadora
do estudo. Os critérios de exclusdo: os artigos que ndo atendiam 0s objetivos propostos a
questdo norteadora do estudo e fora dos periodos revisados; 0s artigos que se apresentam de
forma incompleta; estudos repetidos nas diferentes bases eletrénicas; trabalhos de concluséo de
curso (Monografias, TCC de especializacdo, Dissertagéo e Teses); e trabalhos publicados em
eventos.

Para o prosseguimento da pesquisa, conforme Souza et al (2010)foram utilizadas as
sequéncias das seguintes etapas recomendada na literatura, a saber: 12 Etapa: foi a construcao
da pergunta norteadora, 22 Etapa: busca ou amostragem na literatura; 32 Etapa: foram eleitas as
bases de dados, elencando os arquivos que se enquadram nos critérios de inclusdo no estudo;
42 Etapa: avaliacdo dos estudos introduzidos na reviséo da literatura, 5% Etapa: desenvolvida a
discussdo dos resultados e finalizando com a 62 Etapa: apresentacdo da revisdo integrativa.

3 RESULTADOS

A bases de dados resultou em 149 artigos na base, sendo eles: 41 SciELO, 67 na
LILACS, 38 na BDENF. Apds a interpretacdo e analise dos titulos e resumos, foram excluidos
e selecionadas 94 publicacdes, das quais foram identificadas referéncias repetidas, artigos
indisponiveis na integra. Foram excluidas referéncias ndo respondiam a pergunta norteadora.

Contundo entre estes artigos, poucos responderam a questdo norteadora,
consequentemente restaram 12 artigos que institui a amostra do estudo, atendendo os critérios
de exclusdo, elaborando um fluxograma exposto na figura 01.
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Figura 01 - Fluxograma do processo de pesquisa dos artigos nas bases eletronicas de dados. Aracati, Ceara, 2020
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Fonte: Dados da pesquisa, 2020

Todas as caracteristicas éticas foram consideradas na propor¢do em que 0s autores dos
artigos selecionados eram citados no desenvolvimento do trabalho, de acordo com a Associacédo
Brasileira de Normas e Técnicas (ABNT). Ressalta-se, inclusive, que os direitos autorais foram
preservados, conforme a Lei de Direitos Autorais n°® 9610/98.

Sobre suas caracteristicas linguisticas, todos os artigos foram publicados em portugués.
O ano de publicacdo variou entre 2018 e 2011, ndo houve discrepancia no nimero de
publicacdes por ano. Para facilitar a coleta e organizacédo dos artigos selecionados, os resultados
foram organizados e seguem apresentados no Quadro 2 com 0s seguintes dados: cddigo do
artigo, titulo, base de dados, ano de publicacao e autoria.

Quadro 2- Caracterizagdo dos artigos selecionados: Codigo do artigo, titulo, base de dados, ano de publicacdes,

autoria.
CcODIGO TITULO BASE DE ANO DE AUTORIA
DADOS PUBLICACAO
Artigo 1 Fatores que interferem na  LILACS 2018 SANTANA.
qualidade de vida de idosos P.C.C.etal.

com HIV/AIDS: uma revisdo

integrativa.
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Artigo 2 Qualidade de vida, perfil | SCIELO 2018 OKUNGO,
socioecondmico, M.F.P. et al.
conhecimento e atitude sobre
sexualidade de “pessoas que
vivem” com o Virus da
Imunodeficiéncia Humana.

Artigo 3 O enfermeiro de saude BDENF 2017 SILVAJ.O,
coletiva no tratamento e VALENTE.G.
acompanhamento do idoso S.C
Soropositivo.

Artigo 4 Perfil  epidemiolégico de | BDENF 2016 QUADROS.K.
idosos portadores de hiv/aids N. et al.
atendidos no servico de
assisténcia especializada.

Artigo 5 Conhecimento sobre sindrome | LILACS 2016 NARDELLI.G
da imunodeficiéncia humana .G.etal.
de idosos de uma unidade de
atencédo ao idoso.

Artigo 6 Aids em idosos: motivos que | SCIELO 2016 ALENCAR.R.
levam ao diagnostico tardio. S.:

CIOSAK.L.S

Artigo 7 Préticas preventivas em idosos | SCIELO 2015 BEZERRA.

e vulnerabilidade ao HIV. P.B. et at.

Artigo 8 Concepcdes de idosos sobre | SCIELO 2015 BITTENCOU
vulnerabilidade ao HIV/Aids RT.G.K.G.D.
para construgdo de et at.
diagndsticos de enfermagem.

Artigo 9 Perfil de pessoas idosas | SCIELO 2014 AFFELDT.A.
vivendo com HIV/aids em B. et.al.
Pelotas, sul do Brasil.

Artigo 10 Conhecimento e atitudes sobre | SCIELO 2012 OKUNO.M.F.
sexualidade em idosos P.etal.
Portadores de HIV/AIDS.

Artigo 11 Vulnerabilidade das idosas ao | LILACS 2011 Santos,

HIV AIDS despertar das AF.M,;
politicas publicas e Assis, M.D.
profissionais de salde no

contexto da atencdo integral

revisdo de literatura.

Artigo 12 Comportamentos em BDENF 2011 Lima TC,
Saude de uma populacédo Freitas MIP

Portadora do HIV/Aids.

Fonte: Dados da pesquisa, 2020.
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Em referéncias aos objetivos, os artigos apresentaram uma variedade de verbos para
expressar a finalidade ou desejo do autor ao realizar a pesquisa. Ao todo, foram utilizados sete
verbos diferentes, alguns com repetices como o verbo identificar (n=5, 50,0%) que teve uma
frequéncia de uso em cinco artigos, o verbo conhecer (n=2, 20,0%) que foi utilizado em dois
objetivos, ja os verbos analisar (n=1, 6,7%), investigar (n=1, 6,7%), descrever (n=1, 6,7%),
avaliar e abordar (n=1, 6,7%) foram aplicados em um artigo de cada. Organizados no quadro 3
com os seguintes dados: ordem e objetivos.

Quadro 3: Descri¢do dos objetivos das referentes publicagdes.

ORDEM

OBJETIVOS

Artigo 1

Identificar os fatores que influenciam a qualidade de vida de idosos com o Virus da
Imunodeficiéncia Humana e discutir as formas de enfrentamento dos fatores que

afetam a qualidade de vida.

Artigo 2

Identificar na literatura brasileira as evidéncias cientificas sobre a assisténcia de

enfermagem ao idoso portador do HIV.de 60 anos em relagéo ao HIV/AIDS.

Artigo 3

Identificar as a¢fes do enfermeiro no atendimento e acompanhamento aos idosos que
vivem com HIV/ AIDS, descrever que medidas tém sido adotadas pelos enfermeiros
na unidade basica de saude para ajudar os idosos a enfrentar esse processo de
adoecimento e analisar as percepgdes dos enfermeiros de salde coletiva sobre o seu

papel quanto ao HIV/AIDS na velhice

Artigo 4

Identificar o perfil dos idosos portadores de HIV/AIDS (Virus da Imunodeficiéncia
Humana/ Sindrome da Imunodeficiéncia Adquirida), do municipio de Divinépolis-

MG, em tratamento no Servico de Assisténcia Especializada (SAE).

Artigo 5

Anélise do conhecimento de idosos acerca da sindrome e do virus da imunodeficiéncia

humana.

Artigo 6

Investigar entre os idosos vivendo com HIV/Aids e os profissionais de satde, quais sdo

0s motivos que levam ao diagnostico tardio da infeccao pelo HIV nos idosos.

Artigo 7

Conhecer a vulnerabilidade do idoso a infeccdo pelo HIV no contexto de préaticas

preventivas.
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Artigo 8 Conhecer concepgdes de idosos sobre vulnerabilidade ao HIV/Aids e identificar
diagndsticos de enfermagem.

Artigo 9 Descrever as caracteristicas de pessoas com 60 ou mais anos de idade vivendo com
HIV/aids, acompanhadas no Servico de Assisténcia Especializada (SAE) da cidade de
Pelotas-RS, Brasil.

Artigo 10 Avaliar o conhecimento e atitudes sobre sexualidade em idosos com HIV/AIDS
atendidos em ambulatério especializado; e Identificar o perfil epidemioldgico desses

pacientes.

Artigo 11 Abordar os motivos para esse aumento, apontados conforme revisdo ndo sistematica
da literatura no periodo de 1999 a 2009

Artigo 12 Identificar comportamentos de saude de uma populagdo portadora do HIV/Aids, com

50 anos ou mais, e analisar a associagdo destes comportamentos com o0 sexo.

Fonte: Dados da pesquisa, 2020.

4 DISCUSSAO

A respeito sobre a quantidade limitada de artigos publicados que favorecam a tematica
e 0 contexto, verificou-se pontos significativos, sendo elas para concepcéo e organizacdo deste
estudo e a partir da andlise dos artigos apresentados nos resultados no quadro 2, possibilitou
dividir as evidencias cientificas em trés categorias tematicas: Perfil epidemioldgico,
conhecimento, vulnerabilidade, percepgdes e acompanhamento dos idosos portadores de HIV;
Contribuicbes da assisténcia de enfermagem frente a qualidade de vida dos idosos;
ContribuicGes da assisténcia de enfermagem frente a qualidade de vida dos idosos.

4.1 Perfil epidemiolégico, conhecimento, vulnerabilidade, percep¢des e acompanhamento
dos idosos portadores de HIV.

Nos estudos Okuno et al. (2018) o quantificativo de homens é proeminente ao de
mulheres idosas, tendo uma relacdo de 3 idosos infectados para 1 idosa infectada. Na viséo de
Quadros et al. (2016) e Affeldt et al. (2014) ressalta que o perfil epidemioldgico do idoso
portador de HIV é 53,8% para género masculino e para o género feminino é 46,2%. Diante da
orientagéo sexual, observou-se 51 (73,9%) idosos heterossexuais soropositivos e apenas cinco
sendo superior aos dos (7,2%) homossexuais.

Autores como Okuno et al. (2018) e Santos e Assis (2011) corroboram ao ressaltar que
a forma de infeccédo pelo HIV mais exposta foi a transmissao por contato sexual, causa principal
exorbitante nUmero de parceiros sexuais € a recusa sobre a utilizacdo do preservativo. Uma das
possiveis explicacBes por ndo utilizarem preservativos, seja ele masculino ou feminino, se deve
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ao fato de terem iniciado sua vida sexual numa época em que ndo se falava do ato da utilizagéo
da camisinha, ndo obtendo o hébito (SILVA; VALENTE, 2017).

Algumas caracteristicas da populacdo como baixa escolaridade e baixo poder
aquisitivo séo semelhantes aos resultados encontrados de todos os artigos citados no quatro 2.
O nivel de instrucdo dos idosos investigados foi baixo, maioria de todos os artigos tem uma
média de até 4 anos de escolaridade (62,9%) dificultando a adesdo ao tratamento e a
compreensdo da transmissdo do HIV (AFFELDT et.al, 2014).

Quadros et al. (2016) indica que ha uma desmistificacdo de que o idoso ndo tem vida
sexual ativa, todavia nos estudos de Santana et.al ha um desenvolvimento das atividades sexuais
ativas, e os autores Nardelli (2016) enfatiza que os tratamentos de reposi¢do hormonal
oferecendo beneficios a idosa e medicacbes para impoténcia, principalmente o Sildenafil
(Viagra), ttm permitido o redescobrimento pelo sexo.

Conforme Affeldt et al. (2014), a maior parte dos idosos ja apresentava
imunodeficiéncia no momento do diagndstico, se considerando o tempo de progresso de cinco
anos entre a infeccdo e o diagnostico de aids, a minoria infectaram-se apds os 60 anos. Entre as
doencas ndo transmissiveis entre a populacdo idosa, observou-se predominio da hipertensdo
arterial sistémica, seguido por depressao/ ansiedade, diabetes tipo 2 e cardiopatias. J& as
doencas oportunistas destacam-se a candidiase, pneumonia e tuberculose, seguida de anemia e
diarreia.

No aconselhamento, uma etapa principal é a avaliacdo de vulnerabilidades, as
recepcdes, as atividades de sala de espera, 0s grupos especificos e as consultas individuais,
havendo uma troca de informacdes, o vinculo com o servi¢co e o estimulo ao diagndstico
significam aproximacdes importantes (BEZERRA etat, 2015). Outro fato sobre a
vulnerabilidade é a ocupacdo profissional, visto que baixos salarios e uma condigdo
socioeconémica precéria influenciam no acesso na qualidade e prevencdo a assisténcia aos
idosos com HIV (ALENCAR; CIOSAK, 2016).

Nos estudos de Bittencourt et.at (2015) relata a percepcdo de viver com a AIDS que
existe uma repulsa, gerando sofrimento psiquico. Tendo uma percep¢do negativa, a AIDS que
¢ associada as dificuldades de se conviver com uma doenga que ndo tem cura e ao impacto
negativo de campanhas de prevencao.

Portanto, cabe ao enfermeiro realizar uma assisténcia sistematizada, integral e
continua baseada no bem-estar do paciente, inclusive identificando situac@es de vulnerabilidade
durante as diferentes fases, fornecendo informacdes, além de suprir as necessidades socio
psicoldgicas do paciente, provendo conforto, cuidados basicos e fisiopatoldgicos, além da
atencdo dada aos anseios, desejos e vontades do paciente, o enfermeiro deve atuar de forma
holistica buscando satisfazer as necessidades do paciente (fisico, emocional, social e espiritual),
devendo trabalhar de forma enérgica para eliminar ou amenizar as ansiedades e desejos do
paciente. Isso se da através de conhecimentos técnico-cientificos e em uma pratica interpessoal
e humanizada.

4.2 Contribuigdes da assisténcia de enfermagem frente a qualidade de vida dos idosos.
Para Bezerra et al. (2015), relata que ndo ha a¢des para um direcionamento, orientacao

ou uma real precaucdo com a sexualidade na terceira idade e a vulnerabilidade com relacgéo as
IST/DST. E insuficiente atos e a¢Ges politicas direcionadas a essa faixa etéria, priorizando a
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populacdo jovem, gestantes, usuarios de drogas e outros grupos que sao colocados como
vulneraveis a infeccao.

Nos estudos de Okuno et al. (2018) a educacdo permanente é vista como uma
competéncia para que os enfermeiros desenvolvam mudancas em suas atividades, equilibrando
teoria e préatica, para o surgimento de novos conhecimentos em beneficio da assisténcia prestada.

Torna mais resistente a necessidade de medidas basicas e eficazes para o uso de
paramentos em todos os procedimentos, e com isso contribuir para a diminuicao de infeccoes
realizando o incentivo ao uso correto da Terapia Antirretroviral, a abordagem das doengas que
ndo sdo resolvidas em um prazo curto e doencas oportunistas que se aproveita do estado de
debilidade das defesas do organismo, a avaliacdo dos determinantes sociais da salde e o
aperfeicoamento da assisténcia profissional por meio da educacdo continuada (SILVA,
VALENTE, 2017).

E necessario que os profissionais de satde conversem, deliberem, sem critica, sobre
temas relacionados a sexualidade, existe uma dificuldade em reconhecer que a sexualidade na
pessoa idosa é uma realidade, o que os impede de incorporar a necessidade de medidas de
prevencéo voltadas a esta populacdo (LIMA; FREITAS, 2011).

Segundo Bittencourtl et al. (2015) para desfrutar de uma assisténcia para qualidade de
vida melhor, o profissional deve passar orientacGes e conhecimentos sobre as defesas formas
de transmissdo, contagio e prevencdo ao HIV, visando elaboracdes de planos de acGes de
ensinamento a instrucdo em saude e acdes preventivas especificas, com o intuito de esclarecer
os fatores de vulnerabilidade e de estimular ado¢do de comportamentos de protecdo eficazes
frente ao HIV/Aids.

Toda acdo de enfermagem deve ser reservado no sigilo e confidencialidade das
informacdes visto que o publico da terceira idade ainda é apavorado que os demais quando se
trata da vida sexual. Tal receio deve ser considerado pelo profissional e esse deve transmitir
confianca e seguranca para o paciente, para que ele se sinta seguro para falar, principalmente
sobre duvidas, perturbac6es, impasse e perguntas sobre qualquer assunto, muitas vezes que nao
se trata em casa, ou seja, em seu ambiente do cotidiano.

4.3 Agdes educativas de promocao frente a assisténcia ao idoso com HIV

De acordo com Silva e Valente (2017) O enfermeiro que trabalha com o atendimento
e acompanhamento ao idoso que vive com HIV/AIDS depara-se com varios desafios que
precisam ser conquistados. Um deles é de apoia-lo nesse processo de adaptacdo e de aceitacao,
de trabalhar em conjunto com outros profissionais da saude no sentido de ajuda-lo a lidar com
os fantasmas acerca da morte e das perdas, de fantasias criadas para a vida do paciente.

Na visdo Alencar e Ciosak (2016) entre as causas que podem levar ao diagndstico
demorado do HIV na populacéo idosa, acontece primeiramente que diagnostico do HIV que
ndo é solicitado pelo o profissional de saude, pois acreditam que o idoso sejam assexuados,
havendo uma ruptura da ndo realizacdo de questionamento sobre a sexualidade, deixando de
lado o exame imediatamente diante dos primeiros sintomas.

Maior parte dos idosos avaliado afirmaram que sofreu infeccdo pela via sexual, vale
salientar que os idosos permanegam com uma atividade sexual ativa, ndo pode ser ignorada
pelos profissionais da satde e pelas campanhas preventivas (SANTO; ASSIS, 2011).

Segundo Affeldt et.al (2014) ha uma dificuldade em gerenciar e prestar o cuidado de
enfermagem, por se ater aos procedimentos em detrimento de outras atividades que poderiam
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também ser desenvolvidas como o acolhimento e grupo de adeséo, que sao estratégias eficazes
para garantir ades&o ao tratamento.

Nos estudos de Santana et al. (2018) o retrato da infeccdo ao longo do tempo
modificou-se, houve uma mudanca na epidemiologia da doenga, necessitando de ver e entender
esses pacientes em um todo, no contexto historico e cultural, ndo individualizando o idoso,
promovendo a¢des em seu autocuidado.

A Enfermagem deve auxiliar e intervir na preparacdo de forma como a prevencao,
diagndstico precoce e manejo clinico da pessoa idosa, com isso 0 enfermeiro pode permitir e
elaborar estratégias para desempenhar um trabalho em equipe com qualidade e seguranca,
apresentando com relevancia suas atribuigdes diante da equipe (LIMA; FREITAS, 2011).

E indispensavel, é fundamental e relevante que o desempenho do enfermeiro, tenha
acéo sobre uma base multiprofissional e interdisciplinar, no intuito de proporcionar e suprir
acOes educativas, possibilizando uma resposta que se adeque as reais caréncias de cada paciente,
no caminhar e na qualidade de vida.

5 CONSIDERACOES FINAIS

O estudo abordou a importancia da assisténcia realizada pelo enfermeiro junto ao
idoso portador de HIV, sabendo-se quéo essencial é a assisténcia e cuidado, tendo ampla visao
para melhores condicdes, cuidando de forma holistico, o paciente idoso portador de HIV/AIDS.

As praticas utilizadas pelo profissional de satde tem o papel de destaque na assisténcia,
além de prestar toda assisténcia ao cuidado, exercendo também a funcdo de educador, e a
educacdo em saude ndo pode apenas representar o repasse de informacdes, pois cada idoso
possui suas préprias crencas, medos, e expectativas pois esta inserido num contexto
sociocultural.

Durante a leitura dos artigos, destaca-se a importancia das acgdes sobre
esclarecimentos de fatores de risco para a contaminacao pelo HIV, sendo necessario determinar
uma relacdo terapéutica com a pessoa idosa, cooperando com informaces de risco entre eles,
alertando sobre a importancia das medidas preventivas.

Com este estudo, pode-se concluir que, o enfermeiro precisa atuar de forma tatica

frente aos idosos, por se tratar de um grupo com vulnerabilidade frente ao HIV, sabe-se que é
indispensavel a assisténcia e cuidado, obtendo visdo para melhores condicGes, cuidando de
forma integral, que transponha os limites aparentes da enfermidade.

A limitacdo desta pesquisa se deu por qual razdo que literatura aborda a assisténcia de
enfermagem relacionando com aspectos epidemioldgicos, acredita-se que a limitacdo desta
pesquisa se deu em face da dificuldade de materiais sobre a tematica, 0 que se expressa no
pequeno quantitativo de estudos identificados e selecionados. Em face da escassez de
publicacOes nessa area, acredita-se que ainda persistem lacunas de conhecimento sobre a
temética elencada. Com isso, é indispensavel um olhar ampliado para a elaboragéo de pesquisas
com evidéncias robustas que reflitam em préaticas de enfermagem efetivas direcionadas aos
idosos e sua sexualidade.
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