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RESUMO

Introdugao: Nos ultimos anos, o Brasil tem observado um aumento expressivo no
numero de pessoas idosas infectadas pelo virus da imunodeficiéncia humana (HIV).
Esse fendbmeno & notavel, pois ocorre em uma fase da vida que historicamente foi
considerada menos suscetivel a infeccées sexualmente transmissiveis. Objetivo:
Este estudo visa investigar o crescimento da incidéncia de HIV entre idosos,
identificando os fatores que contribuem para essa tendéncia e os obstaculos
enfrentados na prevencgao e no tratamento. Métodos: A pesquisa consistiu em uma
revisao bibliografica com base em oito artigos selecionados de bases de dados
especificos. Resultados e discussao: Os achados indicam que o aumento da
incidéncia de HIV em idosos resulta da falta de informacgéo, estigmas sociais e
dificuldades no acesso ao sistema de saude, levando a diagnésticos tardios e baixa
adesao ao tratamento. Observou-se também que desigualdades regionais e
impactos na qualidade de vida séo fatores relevantes a serem considerados na
formulagao de politicas publicas direcionadas a essa populagao, além da
necessidade de estratégias educativas focadas na prevencgao e no cuidado integral
dos idosos. Conclusao: Assim, a literatura destaca a invisibilidade da sexualidade
na terceira idade, a caréncia de estratégias educativas para esse grupo etario, o
preconceito e o diagnéstico tardio como principais elementos de vulnerabilidade que
contribuem para o aumento da incidéncia do HIV nesse segmento populacional.

DESCRITORES: HIV. Terceira Idade. Infec¢gdes Sexualmente Transmissiveis.

ABSTRACT

Introduction: In recent years, Brazil has seen a significant increase in the number of
older adults infected with the human immunodeficiency virus (HIV). This
phenomenon is notable because it occurs at a stage of life historically considered
less susceptible to sexually transmitted infections. Objective: This study aims to
investigate the rising incidence of HIV among older adults, identifying the factors
contributing to this trend and the obstacles faced in prevention and treatment.
Methods: The search consisted of a literature review based on eight articles selected
from specific databases. Results and discussion: The findings indicate that the
increased incidence of HIV among older adults stems from a lack of information,
social stigma, and difficulties in accessing the healthcare system, leading to late
diagnoses and low adherence to treatment. It was also observed that regional
inequalities and impacts on quality of life are relevant factors to be considered when
formulating public policies targeted at this population, in addition to the need for
educational strategies focused on prevention and comprehensive care for older
adults. Conclusion: Thus, the literature highlights the invisibility of sexuality in old
age, the lack of educational strategies for this age group, prejudice and late diagnosis
as the main elements of vulnerability that contribute to the increased incidence of HIV
in this population segment.

DESCRIPTORS: HIV. Elderly. Sexually Transmitted Infections.



SUMARIO

1. INTRODUGAO.........coureerneressesessesessessssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssassssassssssnssssnssas 14
1.1 Justificativa......ccoerrmmemmmmrrrr s 16
8 o 1T 0T o3 (Y- 16
1.3 Questao NOrteadora..........cccemrrriinisenrr s 16

2, OBUETIVOS.....coiiiiiiiinnemnnsissssssssssssssssssssssssssssssssmsssssssssssnnssssssssssnnnns s nsnssssnnnsssnnssssnn 16
0 B T oY1= £ o e =Y - | 16
2.2 Objetivos eSPeCIfiCOS....cccmiiiiiiiismnrrrriiisrmn s s annns 17

3. METODO.......cureurereuresessessessssessessssessessssessssessessssessessssesssssssessessasesssssssessssessesssessenns 17

4. FUNDAMENTAGAO TEORICA. ..o seessssssssssssssssssssssssssssssasassssesensaes 17
4.1 Panorama EpidemiolOgicCo........cccciiiiirccrmmecccecmerrrrr s rr e s e s s nnnnennes 17
4.2 Fatores contribuintes............cccoiiiimmmm e ——————————————— 18

5. RESULTADOS E DISCUSSAOQ.......cccevrrerermrasseressssesesssassessssssssessssssesssssassesssssssnes 19

8. CONCLUSAO........courucuererarseessssssesessssssessassssssssassssssassssssssasssnssassssenssassssssasassenssanas 21

REFERENCIAS......ooeeeeeeeeeeeeeeeeesesssassssssssesassssssesnssssssasesnssssssssesnssssesssesssssnsessessnssnnes 22



14

1. INTRODUCAO

Nos ultimos anos, o Brasil tem observado um aumento significativo no niumero de
idosos diagnosticados com o virus da imunodeficiéncia humana (HIV), o que
representa uma mudanga relevante no panorama epidemiolégico do pais e gera
preocupacdes entre pesquisadores e profissionais de saude. A relevancia deste
fendmeno é acentuada pelo fato de ocorrer em uma fase da vida geralmente
considerada menos vulneravel a infecgcdes sexualmente transmissiveis (ISTs),
evidenciando a necessidade de reavaliar como a sociedade e o sistema de saude

abordam a sexualidade na terceira idade.

O progresso médico, juntamente com melhorias nas condigbes socioecondmicas e
na qualidade de vida, tem permitido que as pessoas vivam mais e desfrutem de
maior autonomia. Embora essa longevidade seja um indicador positivo do avancgo
social, ela também resulta em um incremento significativo da populagédo idosa no
Brasil, acarretando novos desafios, particularmente nas areas de saude sexual e
reprodutiva (AGUIAR et al., 2020). Contudo, apesar do aumento da expectativa de
vida e da manutencdo da atividade sexual dos idosos, a maioria das politicas
publicas e campanhas educativas ainda se concentra nos jovens, deixando esse

grupo etario vulneravel a desinformacéao.

Conforme indicado pelo Ministério da Saude (2023), os casos novos de HIV entre
individuos acima de 60 anos tém aumentado continuamente, revelando uma
tendéncia que desafia os modelos tradicionais de prevencéo. Esse cenario pode ser
parcialmente atribuido a falta de discussées abertas sobre sexualidade na velhice,
ao preconceito persistente em relacao ao idoso sexualmente ativo e a caréncia de
informacgdes claras sobre métodos preventivos. Muitos profissionais da saude nao
abordam esses temas durante as consultas devido a esteredtipos existentes,
resultando em lacunas na orientacdo e educacao sexual (BARBOSA; FERREIRA,
2022).

Apesar do crescimento nos indices de infeccado por HIV, persiste entre alguns
segmentos da sociedade e até mesmo entre profissionais da saude a crenca
equivocada de que pessoas mais velhas estdo isentas do risco. Essa visao
distorcida contribui para diagnésticos tardios ao diminuir a suspeita clinica e atrasar

exames
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especificos, dificultando o inicio precoce do tratamento e afetando negativamente a
qualidade de vida dos pacientes. Segundo Souza e Silva (2021), essa demora em
reconhecer a vulnerabilidade dos idosos frente as ISTs reflete ndo somente falhas na
formacao dos profissionais, mas também questdes culturais arraigadas sobre

envelhecimento.

Outro elemento que agrava essa situacdo € o comportamento sexual arriscado
observado em parte da populacao idosa. Apbés eventos como menopausa ou
andropausa, muitos acreditam erroneamente que n&o precisam mais usar
preservativos devido a auséncia da preocupagao com gravidez. Essa falsa sensacao
de seguranga resulta em menor adesao aos métodos contraceptivos, aumentando
assim a exposicédo as infeccdes sexualmente transmissiveis (CARVALHO; ARAGAO,
2022). Ademais, o aumento no uso de medicamentos para disfuncao erétil e as
novas oportunidades relacionais ap6s viuvez ou separagao também tém contribuido

para praticas sexuais desprotegidas.

Um aspecto importante € o estigma social associado ao HIV e a sexualidade na
velhice. Muitos idosos hesitam em procurar atendimento médico por vergonha ou
medo do julgamento e pela falta de acolhimento nas unidades de saude. Esse
siléncio reforca a invisibilidade do tema e dificulta a implementagéo eficaz das
estratégias preventivas. De acordo com Ferreira et al. (2020), enfrentar esse estigma
exige acdes educativas continuas tanto para a populagdo quanto para os
profissionais da saude visando desconstruir preconceitos e promover uma

abordagem mais humanizada.

Neste contexto, este estudo visa compreender detalhadamente os fatores que
contribuem para o aumento dos casos de HIV entre idosos no Brasil. O objetivo é
identificar os principais desafios existentes no diagnéstico, nas politicas preventivas
e no enfrentamento do estigma, propondo solugdes baseadas em informacgoes
claras, campanhas educativas direcionadas e capacitagdo profissional. Além disso,
busca-se ressaltar a importancia do reconhecimento da sexualidade como parte
essencial da saude integral dos idosos promovendo um envelhecimento saudavel,
ativo informado sem preconceitos com acesso garantido aos recursos necessarios

para prevencao e cuidado.



16

1.1 Justificativa

Com o rapido envelhecimento da populacéao brasileira e 0 aumento dos casos de
HIV entre individuos com mais de 60 anos, é fundamental que os profissionais de
saude e as politicas publicas revisitem suas abordagens para atender essa faixa
etaria. O cuidado com a saude do idoso deve ser visto de forma holistica,
englobando ndo apenas as condigbes fisicas e crénicas, mas também os aspectos

emocionais, sociais e sexuais que impactam diretamente a qualidade de vida.

A sexualidade na terceira idade permanece um tema cercado por tabus e
preconceitos, muitas vezes negligenciado tanto pela sociedade quanto pelos
servicos de saude. Essa falta de visibilidade perpetua a nocéao errbnea de que os
idosos nao tém uma vida sexual ativa, dificultando sua inclusdo em campanhas de
prevencao e educacao sexual. Conforme destacado por Nierotka e Ferreti (2023), é
crucial que esse assunto seja abordado nas discussdes sobre saude publica para
assegurar o acesso a informagdes claras, atualizadas e isentas de julgamentos,
assim como a testes diagndsticos, acompanhamento continuo e tratamento

adequado.

1.2 Hipotese

O aumento da incidéncia de HIV em idosos esta associado a combinacao de
desinformacao sobre formas de prevencao, persisténcia de preconceitos ligados a
sexualidade na terceira idade e barreiras de acesso ao sistema de saude, o que

dificulta o diagnéstico precoce e o tratamento adequado.
1.3 Questao norteadora

Diante a tematica apresentada, esse trabalho se guia pela seguinte questao
norteadora: quais fatores contribuem para o aumento da incidéncia de HIV em
idosos e quais sao os principais desafios enfrentados na prevencao, diagnéstico
precoce e tratamento dessa populacao?

2. OBJETIVOS

2.1 Objetivo geral
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Analisar o aumento da incidéncia de HIV em idosos, identificando os fatores
que contribuem para esse crescimento e os desafios enfrentados na prevencéo e no

tratamento.

2.2 Objetivos especificos
e Investigar os fatores que contribuem para o aumento da incidéncia de HIV em
idosos, como desinformacgéo, preconceitos e dificuldades de acesso ao
sistema de saude;
e |dentificar barreiras enfrentadas na prevencdo e diagnéstico precoce da

infeccao, como medo, vergonha ou desconhecimento.

3. METODO

Trata-se de uma pesquisa bibliografica, com base em artigos cientificos e
dissertagcées disponiveis nas bases de dados Scientific Eletronic Library Online
(SciELO), PubMed, Google Académico e Literatura Latino Americana e do Caribe
em Ciéncias da Saude (LILACS).

Foram considerados os estudos que através de analise da literatura existente
sobre o tema, fosse possivel identificar os fatores de risco e os reflexos na saude
publica no que diz respeito o HIV em idosos. Para isso, foram lidos os resumos dos
estudos encontrados, considerando somente os que estavam na lingua portuguesa,

e entao escolhidos aqueles que mais se adequavam ao tema proposto.

4. FUNDAMENTAGAO TEORICA

4.1 Panorama Epidemioldgico

De acordo com Vasconcelos et al. (2023), a crescente taxa de infec¢des por HIV
entre os idosos é uma preocupacao significativa. Entre 2011 e 2021, o numero de
diagnosticos de HIV nessa faixa etaria no Brasil aumentou quatro vezes; em 2012,
foram registrados 378 casos, enquanto em 2022 esse numero saltou para 1.951
notificacdes. E relevante destacar que o aumento da populacdo idosa no pais
contribui consideravelmente para o aumento das notificacées de HIV. Além disso,
mudangas nos comportamentos dessa faixa etaria, como a intensificacdo da

atividade sexual e
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o uso de medicamentos para disfuncdo erétil, estdo favorecendo uma maior

disseminacgao do virus durante essa fase da vida (AGUIAR et al., 2020).

4.2 Fatores Contribuintes

Diversos fatores contribuem para esse crescimento, incluindo a auséncia de
campanhas voltadas especificamente para os idosos, resultando em um nivel
reduzido de conscientizagdo sobre prevencao e testagem; o estigma relacionado a
sexualidade na terceira idade, que gera preconceitos que desconsideram a vida
sexual ativa dos mais velhos e levam a subnotificacdo e diagnésticos tardios; as
comorbidades associadas ao envelhecimento acelerado devido ao HIV, aumentando
a vulnerabilidade a doencas crénicas e complicagbes; casos nao notificados durante
a pandemia de Covid-19 que resultaram em dados subestimados; e ainda o préprio
envelhecimento populacional no Brasil que apresenta novos desafios a saude
publica, incluindo o aumento da incidéncia do HIV entre os idosos (ASSUNCAO et
al., 2024).

Segundo o Boletim Epidemiolégico do Ministério da Saude (2023), houve um
crescimento substancial nos casos diagnosticados de HIV em pessoas com 60 anos
ou mais nos ultimos anos. Entre 2012 e 2022, a quantidade de idosos testando
positivo para HIV aumentou de 378 para 1.951 casos, representando um
crescimento superior a 400%. O documento sugere que esse aumento pode ser
atribuido a longevidade crescente aliada a continuidade da atividade sexual entre os
idosos, especialmente devido ao uso de medicamentos para disfuncao erétil e ao
melhor acesso a tratamentos para condi¢cdes cronicas. No entanto, muitos idosos
nao se percebem como parte vulneravel na luta contra infecgées por HIV, levando a
baixa adesdo ao uso de preservativos e a realizagao frequente de testes regulares.
Durante a pandemia de Covid-19, houve uma queda significativa nos testes rapidos
e triagens para HIV em todo o pais; isso impactou especialmente grupos menos
priorizados nas politicas preventivas, como os idosos, contribuindo assim para a
subnotificacdo e agravamento do cenario epidemiolégico (BRASIL, 2023).
Entretanto, muitos idosos ndo se percebem como um grupo vulneravel na luta contra
infecgdes por HIV, o que resulta em uma adesao reduzida ao uso de preservativos e
a realizacao de testes regulares.
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5. RESULTADOS E DISCUSSAO

A partir do contexto apresentado sobre os casos de HIV na terceira idade,
foram escolhidos 8 (oito) estudos para complementar a literatura abordada, visando
responder aos objetivos geral e especificos que foram propostos neste trabalho.

Quadro 1 — Trabalhos encontrados na literatura que se relacionam a tematica de HIV na terceira idade,

que visam responder aos objetivos geral e especificos propostos neste estudo.

Autores (ano) Titulo
Ollvel(r; Oez:\/l)artlns Principais fatores do crescimento de HIV na terceira idade.

Qualidade de vida de idosos vivendo com HIV/AIDS:

Santos et al. (2021
( ) revisao integrativa.

Nierotka e Ferrett Idosos com HIV/AIDS: uma reviséo integrativa.

(2021)

Andrade et Perfil epidemiolégico do HIV em idosos Brasileiros de 2008
al. (2021). a 2018.

Nicaretta et al. Itinerario terapéutico de idosos vivendo com HIV/Aids:

(2022) perspectivas da histéria oral.
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Painel descritivo da morbidade hospitalar devido ao HIV em

Freire et al. (2024
( ) idosos brasileiros em 2023.

Assuncéo et al.
(2024)

Aggio et al. (2025)

Portadores do virus HIVV em individuos da terceira idade.

Saude sexual e prevengao combinada de IST/HIV em
idosos: revisdo de escopo com recorte pos-pandemia.

Fonte: Autoria propria (2025).

De acordo com Oliveira e Martins (2021), o aumento dos casos de HIV entre
pessoas idosas esta fortemente relacionado a pouca quantidade de informacdes
sobre prevencao para este publico e a auséncia de politicas publicas voltadas
especificamente a essa faixa etaria. Os autores destacam que a falta de visibilidade
da sexualidade na terceira idade e a insuficiéncia de estratégias adequadas na
atencdo primaria a saude contribuem diretamente para o numero crescente de
diagnésticos nesse grupo.

Aggio et al. (2025) complementam essa discussao ao analisarem o cenario
pés- pandemia, periodo marcado por subnotificacbes e pelo foco das agdes de
saude na contencao da Covid-19. Segundo o estudo, a continuidade da vida sexual
entre idosos, associada ao estigma da idade e a falta de protocolos voltados a saude
sexual dessa populagdo, aumentam a vulnerabilidade frente ao HIV. Além disso, a
baixa adesao ao uso de preservativos e a escassez de campanhas educativas
dificultam o diagnoéstico precoce e evidenciam falhas na abordagem dos servigcos de
saude.

Nicaretta et al. (2023) observam que o tratamento do idoso com HIV costuma
ser iniciado tardiamente e concentrado em servigos especializados, com pouca
oferta de suporte psicossocial. Essa fragmentacdo da assisténcia, segundo os
autores, compromete a integralidade do cuidado e torna mais dificil o enfrentamento
da doenca, reforcando a necessidade de reorganizacao da rede de atengao.

O estudo de Freire et al. (2024) aponta que os idosos representam uma
parcela importante das internagées hospitalares por HIV no Brasil, especialmente os
homens entre 60 e 69 anos. Esses pacientes enfrentam, além do preconceito,
limitagdes cognitivas e diversas comorbidades, fatores que aumentam a morbidade e
exigem protocolos especificos de acompanhamento. Essas dificuldades acabam
influenciando negativamente a adesao ao tratamento e a recuperagéo clinica.

Entre 2008 e 2018, Andrade et al. (2021) registraram mais de 21 mil novos

casos de HIV em pessoas idosas, demonstrando que a doenga vem se expandindo
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de forma constante nessa faixa etaria. O estudo destaca que o nivel de escolaridade
e as desigualdades regionais sao determinantes importantes na incidéncia da
infeccao. Diante desse contexto, os autores classificam o fenbmeno como uma nova
epidemia, reforcando que a criagcéo de politicas publicas especificas € uma medida
urgente para conter o avango da doenca.

Santos et al. (2021) acrescentam que a melhoria na qualidade de vida das
pessoas idosas que vivem com HIV depende principalmente da ampliacdo do
acesso a informagdo e ao diagnéstico precoce. Apesar do crescimento das
publicagdes sobre

o tema, os autores alertam que ainda ha lacunas significativas na produgéo cientifica,

o que dificulta a elaboracao de estratégias eficazes e o direcionamento de politicas
de saude que atendam de forma adequada essa populagao.

Para Nierotka e Ferretti (2021), a vulnerabilidade da pessoa idosa diante do
HIV esta relacionada nao apenas a falta de informagao, mas também a negacao da
prépria condicao e a dificuldade dos servigcos de saude em detectar precocemente a
infeccao. Além disso, os autores reforcam que o preconceito e a invisibilidade social
aprofundam a exclusdo e prejudicam a adesao ao tratamento, o que torna
fundamental fortalecer as redes de apoio e os mecanismos de enfrentamento dessa
realidade.

Por fim, Assuncédo et al. (2024) ressaltam que o aumento dos casos de HIV
entre idosos € um acontecimento que ocorre em todas as regides do pais e esta
intimamente ligado aos fatores de vulnerabilidade ja mencionados, como a
invisibilidade da sexualidade na velhice e o descuido em praticas sexuais
desprotegidas. Segundo os autores, tanto os profissionais de saude quanto os
préprios idosos ainda tendem a subestimar os riscos, o que resulta em diagnésticos

equivocados e contribui para a manutencao da epidemia nessa faixa etaria.

6. CONCLUSAO

Diante do exposto, observa-se que a literatura converge ao evidenciar a
invisibilidade da sexualidade entre os idosos, a auséncia de estratégias educativas
direcionadas a essa populagcado, o preconceito e o diagnédstico tardio como fatores
primordiais que aumentam sua vulnerabilidade a infeccao por HIV. Esses aspectos
sustentam a hipétese de que a combinagcédo de desinformacao, estigmas sociais e
barreiras de acesso ao sistema de saude eleva o risco de contaminacédo e
compromete a eficacia das iniciativas de prevencao e tratamento.
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Essa invisibilidade é acentuada por construgées culturais que vinculam a velhice a
assexualidade, restringindo o debate sobre praticas sexuais seguras e dificultando a
realizacdo de campanhas educativas especificas para os idosos. Essa caréncia
informativa impacta diretamente na adesao a medidas preventivas, como o uso do
preservativo, e favorece a manutencao de mitos e comportamentos arriscados. Além
disso, a falta de didlogo sobre esses assuntos nas unidades de saude ressalta a
necessidade urgente por uma abordagem mais humanizada e isenta de
preconceitos, reconhecendo os idosos como sujeitos com direitos plenos e
protagonistas em sua prépria saude sexual e reprodutiva (SOUZA; SILVA, 2021,
CARVALHO; ARAGAO, 2022).

Outro aspecto frequentemente mencionado na literatura é o diagnéstico tardio, que
geralmente resulta da escassa suspeita clinica por parte dos profissionais da saude
e da negacao ou falta de conhecimento acerca dos sintomas pelos proprios idosos.
Segundo o Ministério da Saude (2023), uma significativa quantidade de diagnésticos
positivos para HIV em pessoas acima dos 60 anos acontece em estagios avangados
da infeccao, dificultando o tratamento e aumentando o risco de complicacées. Esse
atraso prejudica ndo apenas a adesio a terapia antirretroviral mas também afeta
diretamente tanto a qualidade quanto a expectativa de vida dos pacientes.

Ademais, os resultados desta pesquisa indicam que os desafios enfrentados vao
além das questdes preventivas; incluem também aspectos estruturais e
comportamentais relacionados ao diagnéstico precoce, adesao ao tratamento e
manutenc¢do da qualidade de vida dos afetados. Muitos idosos relatam dificuldades
em lidar com os efeitos colaterais dos medicamentos, com a continuidade do
tratamento e com o enfrentamento do estigma social ainda presente na
soropositividade. Esses elementos revelam que o problema ultrapassa o ambito
biologico, envolvendo também dimensbes psicolégicas, sociais e culturais
(FERREIRA et al., 2020; VASCONCELOQOS et al., 2023).

Assim sendo, considerando as questdes centrais sobre os fatores que contribuem
para o aumento do HIV entre os idosos bem como as dificuldades relacionadas a
prevencao, diagnoéstico e tratamento, pode-se identificar um consenso na literatura
cientifica: ha uma demanda premente por politicas publicas especificas voltadas a
saude sexual dessa faixa etaria. Tais politicas devem promover informacgao
adequada, autonomia individual e respeito as particularidades dessa populagao. Isso
abrange formacao profissional apropriada para capacitar os trabalhadores da saude
no trato da sexualidade na velhice sem preconceitos; intervengdes educativas
continuas que incentivem dialogos abertos sobre autocuidado; além de estratégias
comunicativas acessiveis adaptadas as linguagens e realidades culturais desse

grupo.

Nesse contexto, promover um cuidado integral e humanizado é fundamental para
mitigar a vulnerabilidade dessa populacdo frente ao HIV e assegurar um
envelhecimento saudavel, digno e com qualidade de vida em consonancia com o0s
principios da equidade e universalidade do Sistema Unico de Saude (SUS)
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