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RESUMO 

 

O aumento da população idosa no Brasil remete a necessidade de promover uma assistência 

integral a esse público, considerando os aspectos fisiológicos, biológicos, sociais e culturais, a 

fim de, garantir um processo de envelhecimento seguro e saudável. Diante disso, deve-se 

abordar um tema negligenciado e carregado de tabus e estigmas: a sexualidade da pessoa 

idosa. A invisibilidade da temática, tornam os idosos vulneráveis as Infecções Sexualmente 

Transmissíveis (ISTs), principalmente ao HIV/AIDS. Estudos epidemiológicos relacionados à 

AIDS, apontam para o aumento de 80% nas taxas de detecção do HIV em relação ao público 

de 60 anos e mais, nos últimos 12 anos, revelando assim, a fragilidade na assistência a 

sexualidade da pessoa idosa. Portanto, o presente estudo tem como objetivo, identificar na 

literatura brasileira, estratégias de prevenção contra o HIV/AIDS na terceira idade. Estudo 

teórico, do tipo revisão integrativa da literatura, através de artigos disponíveis nas bases de 

dados SciELO, LILACS e Google Acadêmico, e realizado entre os meses de março a maio de 

2019, com uso dos descritores: idoso, HIV e prevenção. Fez-se um levantamento 

bibliográfico, no qual foram encontrados 162 artigos, destes, o total de 19, respondeu ao 

objetivo do estudo. Revela-se que a educação em saúde, é uma ferramenta transformadora no 

cuidado à pessoa idosa, promovendo uma assistência integral e biopsicossocial, gerando a 

construção compartilhada do processo saúde-doença-cuidado-educação e, assim, rompendo 

estigmas e preconceitos sobre a temática. Os resultados obtidos por meio do estudo devem 

servir para subsidiar as ações dos profissionais de saúde, da sociedade e dos próprios idosos, 

visando a prevenção contra o HIV/AIDS.  
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INTRODUÇÃO 

Observa-se um crescente aumento da população acima de 60 anos na sociedade atual 

em virtude dos avanços tecnológicos e das mudanças nos hábitos de vida.  Segundo projeções 

da Organização Mundial da Saúde (OMS), em 2025, o Brasil ocupará o sexto lugar em 

relação ao contingente de idosos, atingindo cerca de 32 milhões de pessoas envelhecidas 

(CORDEIRO et al., 2007).  

Diante de tais dados, faz-se necessário um olhar mais amplo em ações voltadas à 

pessoa idosa, com o objetivo de proporcionar equilíbrio entre o aumento da longevidade e a 

atenção social, visando uma eficaz assistência ao envelhecimento.   

Ao assistir a pessoa idosa, é necessário considerar sua integralidade, abordando 

aspectos fisiológicos, biológicos, históricos, culturais e sociais, além de considerar sua 

sexualidade, tema esse, carregado de preconceitos e estigmas. 

Com isso, se torna válido discutir sobre a síndrome da Imunodeficiência Adquirida 

(AIDS). Esta é uma doença crônica, de caráter emergente e ocasionada pelo Vírus da 

Imunodeficiência Humana (HIV), o qual é capaz de atacar o sistema imunológico do 

hospedeiro, deixando-o susceptível a novas infecções (CORDEIRO et al., 2007).  

Estudos epidemiológicos relacionados à AIDS, por faixa etária no Brasil, apontam 

para o aumento de 80% nas taxas de detecção do HIV em relação ao público de 60 anos e 

mais, nos últimos 12 anos. Desde 1980 a 2016, foram notificados, ao total, 28.122 casos de 

idosos infectados pelo HIV por 100.000 habitantes. A população idosa ocupa o 10º lugar com 

maior incidência de AIDS no País (CORDEIRO et al., 2007). 

O aumento do número de HIV/AIDS em idosos revela-se como um desafio emergente 

para o país, o qual necessita estabelecer políticas públicas e estratégias que permitam a 

prevenção de novos casos e a melhoria da qualidade de vida dos indivíduos já diagnosticados 

(SANTOS; ASSIS, 2011).  

Pessoa idosa e sua sexualidade é uma temática coberta por certa invisibilidade, sendo 

tratado em diversos estudos como um módulo “anexo” (SANTOS; ASSIS, 2011), 

considerando, muitas vezes, que a mesma se torna incapaz de manter sua vida sexual ativa e, 

como consequência, levando-o a desconsiderar riscos que ela possui em adquirir HIV/AIDS. 

Para tanto, verificamos a necessidade de abordar sobre a prevenção e execução de 

estratégias direcionadas para essa população que enfrenta o tabu de ser assexuada, visando 

mudar essa perspectiva e contribuir para a construção de uma assistência integral à pessoa 

idosa. 



 

Lopes e Mistura (2015) afirma que, a educação em saúde tem se mostrado como a 

principal forma de prevenção para ISTs (Infecções Sexualmente Transmissíveis) na terceira 

idade, pois constitui um recurso que abrange o conhecimento científico do profissional de 

saúde e sua aplicação na vida cotidiana dos usuários do serviço de saúde, propiciando a 

adoção e implantação de novos hábitos e condutas nas pessoas idosas (CORDEIRO et al., 

2007).  

 Estratégias como campanhas e políticas de prevenção, cartilhas educativas e 

abordagens dialógicas, são exemplos de ações de educação em saúde, que visam a construção 

do processo saúde-doença-cuidado-educação (RODRIGUES et al., 2018), abordando a 

temática de forma aberta, livre de preconceitos, e partindo essencialmente do reconhecimento 

da sexualidade, proporcionando maior segurança e minimizando os riscos frente a infecção 

pelo HIV. 

A educação possui importância inegável para a promoção da saúde, sendo utilizada 

como veículo transformador de práticas e comportamentos individuais, e no desenvolvimento 

da autonomia e da qualidade de vida do usuário (LOPES; SARAIVA; XIMENES, 2010). 

Diante disso, visa-se expor as estratégias de prevenções voltadas as pessoas idosas, 

abordando a temática de forma integral e biopsicossocial, com o objetivo de possibilitar a 

conscientização e motivação de profissionais de saúde que visam prestar assistência na 

terceira idade, efetivando a prática educativa, e possibilitando a modificação da perspectiva 

sobre a temática, gerando assim, ações de prevenção contra a infecção pelo HIV/AIDS na 

pessoa idosa.  

 

METODOLOGIA  

Foi realizada uma revisão integrativa da literatura nas bases de dados eletrônicas 

disponíveis na Biblioteca Virtual em Saúde (BVS), especificamente nas bases: Literatura 

Latino-Americana e do Caribe em Ciências da Saúde (LILACS), Scientific Electronic Library 

Online (SciELO) e Google Acadêmico. Além disso, foram utilizados dados o site do 

Ministério da Sáude, bem como o Boletim Epidemiologico de HIV/AIDS de 2018.  Para a 

realização deste estudo, foi elencada como questão norteadora: Quais abordagens estratégicas 

podem assistir a pessoa idosa na sua sexualidade, visando a prevenção da incidência de 

HIV/AIDS?  



 

O levantamento dos dados foi executado no período compreendido entre os meses de 

março e maio do ano de 2019, sendo analisado o total de 19 estudos científicos. Os  

Descritores em Ciências da Saúde (DeCS), utilizados foram: idoso, HIV e prevenção. 

 Como critérios de inclusão foram adotados: publicações nos idiomas português e 

inglês, disponíveis gratuitamente em texto completo nas bases de dados no período de 2010 a 

2019, e que abordassem as estratégias de  prevenção contra o aumento do número de casos de 

HIV/AIDS na pessoa idosa.  

Excluíram-se as publicações em formato de editorial, resenhas, pesquisas repetidas, 

inconclusivas, não acessíveis em texto completo e  que não abordaram diretamente o tema 

deste estudo ou que foram publicados fora do período de análise.  

 

RESULTADOS E DISCUSSÃO 

Apesar da população mundial está envelhecendo rapidamente, a sociedade e o próprio 

idoso ainda possuem preconceitos, mitos e tabus socioculturais quando se trata de 

sexualidade, o que traz consequências e influencia a vida daqueles que estão em idade 

avançada (SANTOS; ASSIS, 2011).  

A sexualidade é compreendida como “experiência”, resultado da cultura, história, 

campos de saberes, subjetividade, não sendo um fenômeno estático e definitivo, tendo uma 

gama incontável de maneiras de se expressar e vivenciar o prazer. Não se trata apenas do ato 

sexual em si como concebido erroneamente pela sociedade, mas está relacionada com o amor, 

ternura e afeto (UCHOA et al., 2016).   

Diante dos estigmas, julgamentos e estereótipos, a pessoa idosa acaba possuindo um 

olhar distorcido sobre sua própria sexualidade, a qual pode até anular-se em prol de outras 

pessoas, quando poderia estar desfrutando de sua liberdade e autonomia, e traçando novos 

percursos.  

Estudos comportamentais revelam que o desejo sexual permanece nas pessoas mais 

idosas, e, de acordo com a pesquisa do Datafolha realizada no final de 2008 em 24 estados 

brasileiros, 74% dos homens idosos entrevistados têm vida sexual ativa (SANTOS; ASSIS, 

2011). 

Referindo-se a assistência a esse indivíduo envelhecido, os profissionais de saúde 

acabam por pratica-la de forma limitada e parcial. Podemos dizer que, os mesmos possuem 

um olhar preconceituoso, que leva a um despreparo na assistência a esse cliente e a uma 

abordagem não integral, e muitas vezes biomédica.   



 

Por se tratar de um tema que vem repercutindo cada dia mais, é necessário 

implementar medidas que propiciem uma melhor qualidade de vida sexual. Moura et al. 

(2014), reforça a ideia de que os acessos aos medicamentos que prolongam a vida sexual das 

pessoas idosas têm contribuído para a desmistificação da sexualidade na terceira idade, 

possibilitando que cada vez mais idosos possam ter uma vida sexual ativa. O surgimento e a 

inserção desses fármacos no mercado estão relacionados à melhora do desempenho sexual, 

como por exemplo, os utilizados para disfunção erétil nos homens e para a reposição 

hormonal pelas mulheres. 

Além dessas medidas, a participação em grupos de convivências da terceira idade, 

aumentam os laços sociais e proporcionam atividades de lazer, diminuindo o abandono e 

exclusão da pessoa idosa, e revertendo assim, a posição de relegado que tradicionalmente 

ocupa. Tal fato, estimula a sexualidade do idoso ao quebrar os estereótipos da pessoa 

envelhecida como incapaz de se manter ativa socialmente.  

Vale salientar que, o aumento da sexualidade do idoso está se tornando visível pela 

sociedade através do crescimento do número de casos de HIV/AIDS nestas pessoas 

envelhecidas. De acordo com o Boletim Epidemiológico de HIV/AIDS 2018, temos que a 

taxa de detecção de AIDS aumentou cerca de 310 mil novos casos em homens e 110 mil 

novos casos em mulheres no ano de 2017 em relação ao ano de 2007, revelando assim, a 

fragilidade da assistência na sexualidade da pessoa idosa (BRASIL, 2018, p.14). 

O número de casos confirmados na terceira idade cresce no Brasil como em nenhuma 

outra faixa etária, e já supera o índice da doença entre os adolescentes de 15 a 19 anos 

(SANTOS, 2003; CALDAS; GESSOLO, 2007). 

Diante da situação atual, podemos refletir quais estratégias reverteria esse cenário? 

Quais estratégias poderiam romper esse estigma e preconceito frente a sexualidade da terceira 

idade e, consequentemente, minimizar as taxas de HIV/AIDS nas pessoas idosas?  

Devemos também considerar as estratégias existentes, e como elas estão sendo 

implementadas, verificando sua efetividade e sua metodologia 

A fim de verificar adequadamente os questionamentos levantados acima, 

desenvolvemos tópicos com os tipos de estratégias encontradas na literatura que remetem a 

educação em saúde, visando discutir como as mesmas são implementadas e como elas podem 

ser ferramentas efetivas para abordar a sexualidade da pessoa idosa e diminuir a 

vulnerabilidade desse público frente à infecção pelo HIV.   

 



 

Abordagem dialógica à pessoa idosa  

O diálogo é o encontro entre as pessoas que se solidarizam, refletem e agem a fim de 

transformar o seu mundo, superando as opressões. Assim sendo, subsidia a prática cuidativa-

educativa em saúde crítica e transformadora, e quando direcionada à promoção da saúde, 

como na sexualidade, apresenta-se como a nova perspectiva de cuidado e é priorizada nas 

atuais políticas públicas de saúde, corroborando as premissas do envelhecimento ativo 

(RODRIGUES et al., 2018).  

O diálogo é uma ferramenta complexa, que se usada corretamente, é capaz de quebrar 

as barreiras socioculturais impostas sobre a sexualidade da pessoa idosa e iniciar uma 

construção compartilhada no processo saúde-doença-cuidado-educação. Para que isso venha 

ocorrer, se faz necessário a quebra do estigma a partir de cada participante e o entendimento 

de suas subjetividades.  

O processo cuidativo-educativo em sexualidade deverá voltar-se à elaboração e ao 

fortalecimento da cumplicidade entre profissionais e usuários, de forma a assegurar aos 

indivíduos o direito de decidir quais estratégias são mais apropriadas para cuidar, promover, 

manter e recuperar sua saúde
 
(RODRIGUES et al., 2018). 

O profissional de saúde deve se empoderar dessa abordagem dialógica, trazendo para 

sua assistência, e executando um olhar integral e biopsicossocial, a fim de possibilitar uma 

prática libertadora. Tal olhar é visto como um dos princípios do Sistema Único de Saúde 

(SUS), integralidade, e é utilizado, principalmente, como abordagem na Estratégia de Saúde 

da Família (ESF).  

Em outubro de 2006 foi obtido a aprovação da Portaria nº 2.528, que institui a Política 

Nacional de Saúde da Pessoa Idosa (PNSPI), com o objetivo de nivelar a atenção à saúde do 

idoso com as diretrizes básicas do Sistema Único de Saúde (SUS). Ainda em 2006, o SUS 

elencou a saúde do idoso como umas das suas 20 prioridades na atenção básica em saúde, por 

intermédio de diretrizes operacionais (LINHARES; TOCANTINS; LEMOS, 2014). 

Apesar de ser uma prática complexa, o diálogo pode ser facilmente utilizado por 

qualquer profissional de saúde, com o objetivo principal de gerar vínculo, acolher e valorizar 

o indivíduo em sua integralidade, fundamentando a interação profissional-paciente na 

confiança estabelecida. 

 O profissional de saúde deve reconhecer a vulnerabilidade que a pessoa idosa 

apresenta, abordando o paciente no contexto da integralidade, escutando suas preocupações e 

dúvidas, desenvolvendo habilidades para perguntar sobre sua vida íntima, propondo questões 



 

que facilitem a reflexão e a superação de dificuldades, adotando práticas seguras em busca da 

promoção da qualidade de vida e, como fator imprescindível, utilizando uma linguagem 

simples e acessível (SANTOS; ASSIS, 2011).  

 Deve-se considerar os sentimentos, desejos e valores da pessoa envelhecida, 

valorizando o conhecimento já existente e buscando construir um conceito de sexualidade 

livre e saudável, diminuindo risco, incentivando o autocuidado e promovendo, assim, uma 

maior qualidade de vida. 

 

Campanhas e Políticas de Prevenção contra HIV/AIDS voltadas à pessoa idosa 

 

Estamos adaptados com campanhas e políticas de prevenção contra HIV/AIDS 

voltadas para o público jovem, as quais, estão aliadas a mídia, no momento que a mesma traz 

a supervalorização do corpo jovem, deixando muitas vezes imperceptível a possível 

sexualidade da terceira idade. Essas campanhas ou propagandas ficam arraigadas na forma de 

pensar de muitos idosos, famílias e na sociedade de forma geral, alimentando o estigma e o 

preconceito sobre o tema.  

Com o avanço da tecnologia e a mudança da concepção sobre a sexualidade da pessoa 

idosa, devido, principalmente, ao uso de medicamentos para prolongar a vida sexual, os 

idosos terminam não sendo alertados sobre a consequente vulnerabilidade em termos de 

exposição ao HIV/AIDS, e nem a importância do uso de preservativo. 

Segundo a UNAIDS (2005), a ampliação da AIDS entre os idosos pode estar 

associada a uma falha nos esforços de prevenção com este grupo de idade. Campanhas para a 

população idosa são fundamentais, mas somente o conhecimento não é suficiente para mudar 

o comportamento para que o indivíduo seja capaz de adotar práticas seguras, a fim de evitar a 

infecção. É necessário, sobretudo, enfocar aspectos socioculturais para reduzir riscos e 

vulnerabilidades (SANTOS; ASSIS, 2011).  

O Programa Nacional de DST e AIDS realizou uma campanha, lançada no dia 1
o
 de 

dezembro de 2008, como resposta ao aumento da incidência de HIV em idosos, cujo objetivo 

é despertar para a importância do uso do preservativo nas relações sexuais. Outra campanha 

foi lançada no dia 13 de fevereiro de 2009, pelo Ministério da Saúde, para alertar aos idosos 

sobre os riscos de AIDS e outras ISTs no Carnaval 2009, com o slogan “Sexo não tem idade 

para acabar. Proteção também não”
 
(SANTOS; ASSIS, 2011).    



 

Tais campanhas não só estimulam a prática do sexo seguro pela pessoa idosa, como 

também estimulam a sexualidade em si. Elas possibilitam a quebra do estigma e motiva o 

planejamento de políticas públicas voltada para a terceira idade, visando a conscientização da 

sociedade, dos profissionais de saúde e dos próprios idosos, dando espaço para uma nova 

forma de pensar: pessoa idosa possui sexualidade ativa.   

 

Cartilha educativa para prevenção de HIV/AIDS na pessoa idosa 

 

Marcondes apud Santos (1988) define educação em saúde como sendo um conjunto de 

atividades que sofrem influência e modificação de conhecimentos, atitudes, religiões e 

comportamentos, sempre em prol da melhoria da qualidade de vida e de saúde do indivíduo. 

Podemos citar como exemplo de educação em saúde, a cartilha do idoso, criada no ano 

de 2006, pelo Ministério da Saúde, a qual, além de abordar temas relevantes como 

alimentação saudável, benefícios dos exercícios físicos, entre outros, versa também sobre a 

sexualidade na terceira idade. Esta afirma que, ao pensar que pessoas envelhecidas perdem ou 

não possuem nenhuma habilidade sexual, contribuem para concretização do preconceito 

(BRASIL, 2006). 

A mesma reflete ainda, sobre as Infecções Sexualmente Transmissíveis (ISTs), 

abordando com linguagem simples e de fácil entendimento, quem e como podem ser 

adquiridas as infecções. Somado a isso, são apresentados os principais sintomas, as formas de 

tratamentos e as orientações quanto à prevenção.  

Além disso, temos como outro exemplo de aplicabilidade no ensino à saúde, uma 

cartilha educativa intitulada “cuidar de si é se amar: um diálogo sobre HIV/AIDS entre 

idoso”. Esta foi criada por um grupo de pesquisa em saúde coletiva da Universidade de 

Fortaleza, a qual levanta questões sobre a sexualidade da pessoa idosa, como esse tema é 

pensado pelos próprios idosos e pela sociedade, e os fatores que podem influenciar na 

vulnerabilidade desse grupo para riscos de contaminação por HIV/AIDS (CORDEIRO et al., 

2007).  

Na construção dessa ferramenta educacional, obtiveram-se resultados referentes as 

lacunas e mitos quando se aborda a sexualidade na terceira idade, como por exemplo, "adultos 

mais velhos não precisam usar camisinha”, "adultos mais velhos não podem ter Aids" e 

"camisinhas só são usadas para evitar gravidez" (CORDEIRO, 2017). Com isso, a elaboração 



 

dessa cartilha, além de objetivar a educação e orientação em saúde deste grupo, busca também 

desmistificar tais lacunas e mitos existentes na sexualidade da pessoa idosa.   

Portanto, ferramentas educativas como estas, potencializam a educação de grupos 

resistentes às questões ligadas a intimidade sexual. Como por exemplo, os idosos em que 

muitas vezes se sentem constrangidos e intimidados a pensar, questionar ou até de viver sua 

sexualidade. Deste modo, tal material preserva a privacidade, esclarece dúvidas e proporciona 

conhecimento sobre as ISTs sem a necessidade de verbalização ou interferência de outras 

pessoas.  

 

CONSIDERAÇÕES FINAIS 

 

Os estudos revisados demonstraram a existência de uma vulnerabilidade na 

abordagem à sexualidade da pessoa idosa e, paralelo a isso, um aumento em infecção por 

HIV/AIDS neste grupo. 

 Com isso, faz-se necessário uma assistência mais eficaz à pessoa idosa, elaborando-se 

políticas públicas que promovam a conscientização da sociedade e dos profissionais de saúde, 

abordando as mudanças de comportamento e o perfil epidemiológico atual da população 

idosa.  

Segundo Silva; Anaruma (2016), a vulnerabilidade para ISTs torna-se exacerbada 

quando o indivíduo exposto não possui conhecimento sobre as doenças, formas de 

transmissão, e como ele pode se prevenir, portanto, a educação em saúde é considerada como 

o principal meio para o controle destas doenças. 

 Com isso, é fundamental priorizar a educação em saúde, uma vez que, esta pode ser 

uma ferramenta transformadora no cuidado à pessoa idosa, visando romper estigmas e 

preconceitos sobre sua sexualidade, considerando os aspectos socioculturais do indivíduo e 

proporcionando uma ação educativa libertadora e uma assistência integral.  

Vale salientar que, o processo cuidativo-educativo parte do profissional engajado em 

uma assistência humanizada, o qual desconsidera o tabu sobre a temática e se empodera de 

uma abordagem biopsicossocial. Essa perspectiva, somada a elaboração de medidas 

estratégicas de prevenção e, a consolidação do processo de educação em saúde, compõem 

uma prática capaz de diminuir as vulnerabilidades da pessoa idosa em adquirir HIV/AIDS.  

Os resultados obtidos por meio do estudo com relação a esta problemática devem 

servir de alerta e subsidiar as ações dos profissionais de saúde, da sociedade e dos próprios 



 

idosos para a prevenção do HIV/AIDS. Além disso, deve estimular a execução de práticas 

educativas, que proporcionem a construção compartilhada do processo saúde-doença-cuidado-

educação, assegurando estratégias que visem o aumento da qualidade de vida e estimulem o 

autocuidado e a autonomia das pessoas idosas.  
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