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Este artigo objetivou identificar o perfil epidemiolégico da aids em idosos no Brasil. Trata-se
de um estudo quantitativo, descritivo, retrospectivo, com utilizacdo de dados secundarios
realizado por meio do Departamento de Informatica do Sistema Unico de Saude,
considerando o intervalo de anos de 2000 a 2015. Constatou-se um total de 23.101 casos
notificados, que sugerem uma tendéncia de crescimento linear no nimero de registros da
doenca no Brasil nos dltimos 16 anos, estando mais prevalente no sexo masculino, com
idade entre 60 a 69 anos, de raga/cor autodeclarada branca, heterossexuais, com baixa
escolaridade e provenientes da Regido Sudeste do pais. O nimero elevado de casos revela
a inclinacdo da epidemia da doenca para a populagdo idosa, ja descrita na literatura e
evidencia a necessidade de desenvolver acdes que promovam a salde do idoso, pautadas

no empoderamento desta populacédo acerca do HIV/aids.

Palavras-chave: Aids. Envelhecimento. Epidemiologia.

ABSTRACT

This paper aimed to identify the epidemiological profile of aids in the elderly in Brazil. This is
a quantitative, descriptive, retrospective study using secondary data performed through
Departmento de Informatica do Sistema Unico de Salide considering the interval of years
from 2000 to 2015. A total of 23.101 aids cases were notified, suggesting a trend of linear
growth in the number of records of the disease in Brazil in the last 16 years, being more
prevalent among males aged 60-69 years, of white self-declared race/color, heterosexuals,
with low schooling and coming from the southeastern region of the country. The high
number of cases reveals the inclination of the epidemic of the disease to the elderly
population, already described in the literature and highlights the need to develop actions that
promote the health of the elderly, based on the empowerment of this population about

HIV/aids.
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INTRODUCAO

As crencas socioculturais que associam a velhice a perdas e limitacdes, incapacidade de
reproducdo, morte do companheiro, inatividade sexual e abdicacdo, acabam por prejudicar o
entendimento de novos percursos que o idoso é capaz de tracar, tornando o envelhecimento um
processo passivo a vulnerabilidade e fragilizacdo frente aos diversos processos patolégicos;
emergindo, nesta perspectiva, a questdo da aids na velhice (SALDANHA; ARAUJO; SOUSA,
2009).

De acordo com Silva et al (2011), a Organizacdo Mundial da Satude (OMS) estima que a infeccao
pelo HIV/aids atinja em torno de 40 milhdes de pessoas no planeta. No Brasil, a aids tem se
configurado como um problema de Sadde Publica pelo aumento da circulagdo do virus na
populacdo em geral, sendo que, na ultima década, foram notificados no Sistema de Informacédo
de Agravos de Notificacdo (SINAN), 194.217 casos de infec¢do pelo virus da imunodeficiéncia
humana (HIV) no Brasil. Ademais, houve uma ascendéncia do numero de detecgdo destes entre
homens e mulheres com faixa etéaria de 60 anos ou mais nos ultimos anos. Com isso, demonstra-
se que, apesar da concentracdo dos casos de aids ser mais elevada entre jovens, a taxa de
deteccao entre idosos sofreu elevacgdes, o que evidencia a necessidade de foco nesta populagéo
(BRASIL, 2014; BRASIL, 2017a; BRASIL, 2017b).

Alguns fatores relacionam-se com a ampliagdo do nimero de casos de infeccao pelo HIV na
populacdo idosa, sdo eles: o prolongamento da sobrevida devido a terapia antirretroviral; a
escassez de campanhas direcionadas a pratica sexual segura entre os idosos, como a utilizacao
de preservativos; além da existéncia de tabu sobre a sexualidade na velhice. E enganoso pensar
gque as pessoas idosas ndo exercam atividade sexual e ndo facam uso de drogas; assim, de
modo geral, estas pessoas estdo menos informadas sobre a aids e pouco conscientes de como
se proteger (SOUZA et al., 2012; DORNELAS NETO et al., 2015).

Além de uma sindrome, a aids representa também um fendbmeno social, tendo grande
repercussdo nos principios éticos, morais, religiosos, comportamento pessoal, salde publica,
assuntos relacionados a sexualidade e uso de drogas. Os idosos, diante de ideias pré-
concebidas, sao considerados “imunes” a infec¢do pelo virus HIV, devido a crenca da sociedade
de que estes nao praticam atividade sexual. Diante disso, existem estigmas associados ao
acometimento dessa populagéo pelo virus (SERRA et al., 2013).

O desenvolvimento deste estudo partiu da questédo norteadora “Como se caracteriza o panorama
epidemiolégico da aids em idosos no Brasil?”, e sua realizag@o torna-se relevante a medida que
oportuniza conhecer os aspectos epidemiolégicos da aids relacionados a pessoa idosa, podendo
contribuir para a adogdo de estratégias que efetivamente reduzam a transmissédo da doenca para
essa populacdo, justificando assim o seu desenvolvimento. Objetivou-se identificar o perfil
epidemiolégico da aids em idosos no Brasil.

PERCURSO METODOLOGICO

Trata-se de um estudo quantitativo, descritivo, retrospectivo, com utilizacdo de dados
secundarios. A coleta de dados foi realizada no periodo de abril a julho de 2017, através das
bases de dados SINAN, Sistema de Controle de Exames Laboratoriais de CD4/CD8 e Carga Viral
(SISCEL) e Sistema de Informacé&o sobre Mortalidade (SIM), disponibilizados pelo Departamento
de Informatica do Sistema Unico de Saude (DATASUS).

A populacdo do estudo consistiu das notificacdes de casos confirmados de aids entre 2000 a
2015 no Brasil, periodo em que os registros dos dados encontravam-se disponiveis por completo.
A amostra foi constituida pelos dados referentes aos casos ocorridos em individuos a partir de 60
anos de idade, que é a definicdo de idoso adotada pela Lei 10.741/2003 (BRASIL, 2003).

Foram utilizadas as variaveis regido de notificacdo: Norte, Nordeste, Centro-Oeste, Sul, Sudeste
e ignorado; sexo: feminino, masculino e ignorado; faixa etéria: 60 a 69 anos, 70 a 79 anos e 80
anos e mais; racgal/cor: branca, parda, preta, amarela, indigena e ignorado; escolaridade:
analfabetos, ensino fundamental incompleto, ensino fundamental completo, ensino médio
incompleto, ensino médio completo, ensino superior incompleto, ensino superior completo e nédo
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se aplica; e categoria de exposi¢cao ao virus HIV hierarquizada (forma pela qual o individuo
notificado com aids adquiriu o virus HIV): sexual (heterossexual, homossexual e bissexual);
sanguinea (usuario de drogas injetaveis, transfusdo sanguinea, hemofilico e acidente com
material bioldgico) e transmissao vertical,

Os dados foram processados e mapeados mediante utilizagdo do programa TabNet para
Windows 32, verséo 2.4, um software de livre acesso desenvolvido pelo DATASUS. Em seguida,
foram analisados quantitativamente, utilizando-se de métodos estatisticos descritivos, sendo
apresentados em graficos e tabelas construidos no software Microsoft Excel 2013®. Quanto aos
aspectos éticos, este estudo foi guiado pela Resolucdo 466/2012 do Conselho Nacional de
Saude.

RESULTADOS

Constatou-se um total de 23.101 casos de aids notificados na faixa etaria de 60 anos e mais. Os
dados revelam que houve uma tendéncia de crescimento linear no niumero de registros da
doencga no Brasil nos ultimos 16 anos, com uma variagdo percentual de crescimento do nimero
de casos de aproximadamente 185% entre os anos de 2000 a 2015. A distribuicdo dos casos no
intervalo de anos encontra-se representada no grafico 1. Na tabela 1 estdo os resultados
referentes as variaveis estudadas.

GRAFICO 1: Panorama dos casos de aids em idosos no periodo de 2000 a 2015. Brasil, 2017.
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Fonte: DATASUS, 2017.
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TABELA 1: Distribuigdo dos casos de aids em idosos segundo as variaveis regido de notificacao,
sexo, faixa etaria, raga/cor, escolaridade e categoria de exposi¢cao ao HIV hierarquizada
no periodo de 2000-2015. Brasil. 2017.

Variavel f %
Regido de notificacao
Regido Sudeste 7.537 32,6
Regido Sul 4.096 17,7
Regido Nordeste 2.318 10,0
Regido Centro-Oeste 1.090 4,7
Regido Norte 765 3,3
Ignorado/exterior 7.295 31,7
Sexo
Masculino 14.160 61,3
Feminino 8.940 38,7
Ignorado 1 0,01
Faixa etéaria
60 a 69 anos 18.573 80,4
70 a 79 anos 3.927 17,0
80 anos e mais 601 2,6
Raca/cor
Branca 7.995 34,7
Parda 4211 18,2
Preta 1.438 6,2
Amarela 96 0,4
Indigena 49 0,2
Ignorado 9.312 40,3
Escolaridade
Analfabetos 1.320 11,6
Ensino fundamental incompleto 6.568 57,6
Ensino fundamental completo 943 8,3
Ensino médio incompleto 806 7,1
Ensino médio completo 784 6,9
Ensino superior incompleto 96 0,8
Ensino superior completo 885 7,7
N&o se aplica 6 0,06
Categoria de exposicado ao HIV hierarquizada
Heterossexual 10.726 46,4
Homossexual 848 3,8
Bissexual 632 2,7
Usuario de drogas injetaveis 162 0,7
Transmisséao vertical 44 0,2
Transfusao 13 0,06
Hemofilico 3 0,01
Acidente com material biolégico 1 0,003
Ignorado 10.673 46,2
Total 23.101 100

Fonte: DATASUS, 2017.

Verificou-se maior concentragdo de registros na Regido Sudeste. A maioria dos casos se deu em
homens, com faixa etaria entre 60 a 69 anos, de raca/cor branca, heterossexuais e com baixa
escolaridade. Destaca-se, entretanto, que, para esta variavel, o nimero total de informacdes
constadas no DATASUS representa 49,4% (11.408), divergindo do nimero total de notificacBes (23.
101) apresentadas pelas demais variaveis.Ressalta-se, ainda, um elevado quantitativo de campos em
branco nas notificagbes, que correspondem aos registros “ignorados”.
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DISCUSSAO

O aumento do numero de casos de aids em idosos no Brasil ndo é constatado nas demais faixas
etarias, revelando-se em um desafio emergente para o pais o estabelecimento de politicas publicas e
estratégias que permitam que a prevencao de novos casos e a melhoria da qualidade de vida dos
individuos ja diagnosticados (SANTOS; ASSIS, 2011). De acordo com Almeida e Pinheiro (2017),
esse aumento pode ser justificado pelo aumento da expectativa de vida, as restricdes quanto ao uso
de preservativos e a utilizacdo de medicacBes para disfuncdo erétil pelos homens e reposicao
hormonal realizada pelas mulheres, que ocasionam a melhora da sexualidade dessa populacgéo.

Inicialmente, a epidemia da aids estava concentrada nas regides metropolitanas e na Regido Sudeste
do pais, espalhando-se posteriormente para municipios de médio a pequeno porte (MADEIRA et al.,
2014). Tal fato pode justificar a maior prevaléncia dos casos observados no estudo em tela nessa
regido, cujos dados também encontram-se em consonéncia com outros autores (GODOY et al.,
2008). No entanto, apesar de existir um registro de maior incidéncia da doenca na Regido Sudeste,
esta é a que apresenta, atualmente, uma propensdo de queda significativa no nimero de casos
(BRASIL, 2016), o que pode relacionar-se com a mudanca epidemiolégica associada a interiorizagédo
crescente da aids (SILVA, 2016).

A interiorizacdo é um processo decorrente do aumento do nimero de pessoas infectadas pelo HIV, e
da expansdo da area de abrangéncia da epidemia de aids para 0os municipios de pequeno e médio
porte (DANTAS et al., 2017). Destaca-se, entretanto, que a aids ndo possui um perfil epidemiol6gico
Unico em todo territério brasileiro, e sua disseminacdo se apresenta como um mosaico de
subepidemias regionais ocasionadas por caracteristicas socioeconémicas, fato que se torna evidente
a partir da analise da distribuicdo de casos entre as regibes do pais (BRITO; CASTILHO;
SZWARCWALD, 2001; SILVA et al., 2010).

A faixa etaria com maior prevaléncia de casos de aids deste estudo também foi apontada em outras
pesquisas (MELO; PIMENTA; DONALISIO, 2016; CRUZ; RAMOS, 2012). O maior indice de
notificacdes em idosos com até 69 anos de idade pode relacionar-se a estes terem adquirido o virus
HIV na faixa etaria entre 50 a 60 anos, posto que a partir da infecgdo, um periodo de 5 a 10 anos
pode decorrer até a pessoa ser considerada como caso de aids (OLIVEIA; PAZ; MELO, 2013). Ha de
considerar-se, ainda, que o processo de envelhecimento implica em uma diminuicdo gradual das
fungdes imunoldgicas, aumentando a suscetibilidade dos individuos a doencas infecciosas (EWERS;
RIZZO; KALIL FILHO, 2008; CARDOSO, 2009), e, quando associado ao dano causado pelo HIV nas
células desse sistema, 0 tempo entre a contaminacdo e o desenvolvimento da aids pode ser menor
entre os idosos.

Quanto a prevaléncia dos casos em individuos do sexo masculino, tal dado é corroborado por outros
estudos (SOUZA et al., 2012; SILVA; VASCONCELOS; RIBEIRO, 2013; VIANA et al., 2017). Ainda
que o maior acometimento se dé em homens idosos, 0 grande nimero de notificacdes em mulheres
merece ser considerado e estd associado as caracteristicas da epidemia mundial de HIV/aids, na
gual ha uma tendéncia de diminuicdo da proporgdo de casos entre homens e mulheres (GODOY,
2008), o que é denominado de feminizacédo da epidemia (SOUSA; SUASSUNA; COSTA, 2009).

Ademais, a feminizagdo do envelhecimento ja& vem ha muito sendo discutida. Conforme Moreira
(1998), é bastante elevado o nimero de mulheres que sobrevivem até alcancar o limiar do grupo
etaria idoso, permanecendo neste por um periodo de tempo muito maior que os homens; estima-se,
ainda, que em 2050, 58,4% das pessoas idosas existentes no Brasil serdo mulheres. Tal dado pode
interferir repercutir no nimero de casos de aids entre os idosos, diminuindo a razdo de casos
homem/mulher. A mulher idosa ndo reconhece a possibilidade de infeccdo pelo HIV através do
parceiro, e ndo possui o hbito de usar preservativos nas rela¢des sexuais devido a fatores culturais,
desconsiderando, entretanto, as relagdes extraconjugais de seus parceiros que podem vir a infecta-
las (GIRONDI et al.,, 2012), fato que pode estar associado ao aumento do nimero de casos ha
populacao idosa feminina. H4 de considerar-se, ainda, a vulnerabilidade da mulher idosa frente a aids
devido as caracteristicas de seus relacionamentos afetivos-sexuais atrelados a construgao histérico-
social de caracteristicas de género que perpassam pela submissdo (SILVA; LOPES; VARGENS,
2010).A prevaléncia em idosos brancos é evidenciada em diferentes estudos (AFFELDT; SILVEIRA;
BARCELOS, 2015); (MELO; PIMENTA; DONALISIO, 2016) e confrontada por outros (JESUS et al.,
2014), que apontam maior prevaléncia em individuos pardos. Cabe salientar que a raga/cor pode
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constituir-se em uma informacéo subjetiva, devendo ser fornecida pelo préprio individuo, mas que
também pode ser baseada na interpretagdo do profissional que preenche a ficha de notificacéo; logo,
a raca/cor registrada nessa ficha ndo esta respaldada em critérios unicamente cientificos sobre a
descricdo da coloracdo da pele, mas em critérios culturais (ARAUJO; BERTOLINI; BERTOLINI,
2015), podendo influenciar os dados encontrados.

Em relacdo a escolaridade, outras pesquisas brasileiras corroboram com os resultados do presente
estudo, nas quais também constatou-se maior acometimento pela aids em idosos de baixa
escolaridade (ULTRAMARI et al., 2011; SILVA et al., 2011; TREVISOL, et al., 2013).

Batista et al. (2011) inferiram que o conhecimento acerca da aids entre os idosos, ainda é muito
precario e esta diretamente relacionado a escolaridade, destacando que a tendéncia atual da
epidemia atinge principalmente os individuos que apresentam baixos niveis educacionais, uma vez
que o conhecimento acerca da doencga € fator primordial para o seu enfrentamento.

Desta forma, a escolaridade é reconhecida como um importante determinante de saude e, quando
encontram-se em niveis baixos, acarretam menos autonomia para buscar conhecimentos, bem como
uma maior dificuldade de interpretar as informagbes, especialmente as de maior complexidade
(MELO et al., 2012), repercutindo negativamente na capacidade de cuidado e prevencdo. Ademais,
estudos apontam relacdo significativa entre a baixa escolaridade e o abandono do tratamento,
aumentado, assim, a prevaléncia dessa sindrome entre os idosos (LIMA; FREITAS, 2013).

Quanto & categoria de exposicao hierarquizada, os resultados estdo em concordancia com outros
estudos, como o de Brustolin, Lunardi, Michels (2014), Araljo, Bertolini, Bertolini (2015); e Melo,
Pimenta (2012), em que a categoria de exposi¢do heterossexual também foi a mais frequente entre
os idosos. Desta forma, a pratica sexual desprotegida, assim como nas demais faixas etarias, €
considerada a principal via de transmisséo entre as pessoas com mais de 60 anos (JESUS et al.,
2014).

Tal resultado pode estar relacionado a esse publico ndo ser educado para 0 uso de preservativos
(MELO et al., 2012). Existe, ainda, um compartilhamento insuficiente de informacdes, e negligéncia
por parte das campanhas propagandeadas acerca da prevencdo das infecgcbes sexualmente
transmissiveis, as quais sdo direcionadas apenas para a populacdo jovem (ULTRAMARI, et al.,
2011); entre outros fatores, como questdes culturais de negociacdo e desconhecimento quanto ao
uso correto do condom nas relagBes sexuais (MELO et al., 2012).

O numero de notificagdes dos idosos de orientagdo homossexual ou bissexual pode ser culturalmente
influenciado, gerando receio por parte dos individuos a falar espontaneamente sobre sua sexualidade
(LIMA; MAIA; SOUSA, 2013), o que pode refletir nos dados encontrados. Quanto aos idosos usuérios
de drogas injetaveis, ainda que o nimero de casos notificados para esta categoria de exposi¢cdo ndo
tenha sido elevado, merece ser considerado, visto que o idoso ndo é frequentemente considerado
como toxicodependente (OLIVEIRA; PAZ; MELO, 2013), o que esbarra na tendéncia que os
profissionais de saude possuem de ndo investigar o uso de drogas pelo idoso durante as consultas
(VALENTE et al., 2013), e consequentemente, na nao-sensibilizacdo desse publico acerca dos riscos
de se contaminar com o virus HIV a partir de tal pratica.

E importante ressaltar a incompletude das informacdes nas notificagdes, visto o grande nimero de
registros em branco ou “ignorados”, o que sugere fragilidades no processo de notificagdo dos casos
de aids em idosos pelos sistemas de vigilancia epidemiolégica brasileiros.

CONCLUSAO

A investigacdo epidemiolégica direcionada a aids no idoso brasileiro permite constatar que o numero
elevado de casos comprova o envelhecimento da epidemia da doenca ja descrito na literatura, e aids
ainda se configura como um grave problema de salde publica no Brasil.

Quanto as limitagBes do estudo, verificou-se um percentual elevado de informagcdes ausentes nas
notificacdes dos casos de aids em idosos disponiveis no DATASUS e um numero divergente de
casos em uma das variaveis utilizadas, o que prejudica a elucidagdo do perfil epidemiologico da
doenca na populacao idosa.
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Necessita-se, de forma imperiosa, desenvolver acdes que promovam a saude da pessoa idosa,
pautadas no empoderamento dessa populacdo acerca do HIV/aids, com vistas a alcancar a
sensibilizacdo deste publico para a prevencdo da infeccdo. A capacitacdo profissional para atuar
nessa sensibilizacdo, bem como no diagnéstico e acompanhamento dos casos existentes também se
fazem fundamentais.
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