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Acao educativa com idosos em situacao de vulnerabilidade
Educational activities with the elderly in vulnerable situations

Accion educativa con ancianos en situacion de vulnerabilidad

Deyla Moura Ramos Isoldi!, Ana Michele de Farias Cabral?, Clélia Albino Simpson!

Objetivou-se analisar o conhecimento de idosos sobre a prevenc¢do da aids antes a apds a pratica da educagio em saude. Tra-
ta-se de um estudo quase experimental, com abordagem quantitativa, realizado nos Centros de Referéncia de Assisténcia So-
cial, com 60 idosos. Desenvolveu-se em Parnamirim, RN, Brasil, de fevereiro a junho de 2014. Para coleta de dados aplicou-se
um questiondrio contendo questdes fechadas sobre aids. Em principio, a maioria dos idosos (61,6%) afirmaram nao saber o
que é a aids mas, esta realidade logo se transformou apds a realizacdo de uma aula expositiva dialogada como instrumento
de educagdo em saude. Houve diferenca estatisticamente significativa. Conclui-se que as a¢des educativas sobre a aids sdo
importantes para ado¢do de uma visao coletiva sobre os variados contextos socioculturais em que os idosos estdo inseridos.
Descritores: Idoso; Sindrome da Imunodeficiéncia Adquirida; Educagdo em Saude; Promogdo da Satide; Enfermagem.

This study aimed at analyzing the knowledge of the elderly on the prevention of AIDS before and after the practice of edu-
cation in health. This is a quasi-experimental study with a quantitative approach, performed in the Social Assistance Refer-
ence Centers, with 60 seniors. It was developed in Parnamirim, RN, Brazil, from February to June 2014. Data were collected
through a questionnaire with closed questions about AIDS. In principle, most patients (61.6%) said they did not know what
AIDS was, but this soon became reality after conducting a dialog lecture as a health education tool. There was a statistically
significant difference. We conclude that education about AIDS is important to adopt a collective vision on the various so-
cio-cultural contexts in which the elderly are inserted.

Descriptors: Aged; Acquired Immunodeficiency Syndrome; Health Education; Health Promotion; Nursing.

El objetivo fue analizar el conocimiento de ancianos acerca de la prevencion del SIDA antes y después de la practica de edu-
cacion para salud. Estudio cuasi-experimental, con enfoque cuantitativo, realizado en los Centros de Referencia de Asistencia
Social, con 60 ancianos. Fue desarrollado en Parnamirim, RN, Brasil, de febrero a junio de 2014. Los datos fueron recolec-
tados a través de aplicacién de cuestionario con preguntas cerradas sobre SIDA. En principio, la mayoria de los ancianos
(61,6%) declararon que no sabian lo que era el SIDA, pero la realidad se convirtié después de la realizacién de una confe-
rencia basada en el didlogo como herramienta de educacién para salud. Hubo diferencia estadisticamente significativa. En
conclusidn, acciones educativas sobre SIDA son importantes para adoptar visién colectiva acerca de los diversos contextos
socio-culturales en que los ancianos estan inseridos.

Descriptores: Anciano; Sindrome de Inmunodeficiencia Adquirida; Educacién en Salud; Promocién de la Salud; Enfermeria.
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Introducao

A elevada taxa de idosos contaminados pela
Sindrome da Imunodeficiéncia Adquirida (aids) é de-
vido a capa de invisibilidade da popula¢do no que con-
cerne a enxerga-los como sujeitos sexualmente ativos.
No entanto, com o envelhecimento da populacdo, e de
novas tecnologias como as que prolongam a vida sexu-
al, esta sexualidade até entdo ignorada, emerge como
uma questio a ser discutida®.

0 envelhecimento diz respeito a um conjunto
de efeitos que ocorrem com o passar dos anos. Bio-
logicamente, corresponde a uma involucao que afeta
todos os sistemas fisiologicos do corpo, mas que ndo
interfere, necessariamente, no seu bem-estar; psiqui-
camente, é uma fase que denota maturidade, sabedo-
ria e compreensao da vida, advindas com as experién-
cias vivenciadas pelo individuo®.

Entretanto, mesmo com as garantias previstas
na Lei 10.741/2003, que dispdem sobre o Estatuto
do Idoso, o preconceito e a negacdo da sociedade com
relacdo a velhice ainda existem, o que dificulta a ela-
boracdo de politicas publicas direcionadas e efetiva-
das com base na atencdo adequada, individualizada
e holistica. Esta questdo torna-se fortalecida quando
se observam as estatisticas nacionais referentes a in-
cidéncia da Sindrome da Imunodeficiéncia Adquirida
nesta populagido. Dados do Ministério da Satde des-
creveram um total de 32.167 casos de aids em maio-
res de 50 anos no Brasil, e destes, 9.918 individuos
estdo com 60 anos e mais®.

0 aumento da incidéncia da aids entre os ido-
sos destaca-se como uma tendéncia mundial e de-
monstra a importancia de estudos que analisem a
situacdo da epidemia nessa populacdo, uma vez que
podem subsidiar o direcionamento de agdes em sau-
de®. Prevenir-se da doenca é o principal objetivo da
educacdo em saude, exigindo uma acdo antecipada
para reduzir a incidéncia e prevaléncia das mesmas
nas populagdes™.

A educacdo em saude é capaz de atuar sobre o
conhecimento das pessoas, para que ocorra desenvol-
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vimento da criticidade e capacidade de intervencao
sobre suas proprias vidas®.

Além disso, as a¢des educativas caracterizam-
-se por transformar habitos de vida de uma populacdo
tornando-os capazes de serem responsaveis por sua
saudel®. Nesse estudo, a educagdo em saude envolve
os idosos como destaque, por serem o centro do pro-
cesso educativo, possibilitando contribuir para pre-
vencdo da Aids nesse grupo.

Por esse motivo, torna-se necessario desen-
volver uma abordagem educativa com os idosos, para
que estas pessoas tornem-se mais informadas sobre a
Aids e saibam como proteger-se, visto que com a edu-
cacdo em saude e informacgio possibilita-se promover
conhecimento.

Diante da realidade que permeia a Aids, per-
cebe-se a importancia da educagao em saude na pre-
vencdo dessa doenca. Portanto, a justificativa para o
presente estudo consiste na necessidade de praticas
a serem realizadas que favorecam a propagacdo de
informacgodes referentes a Aids, uma vez que tal enfer-
midade é tida como um problema de saide publica no
Brasil.

Nesta perspectiva, questiona-se: até que pon-
to os idosos dominam a tematica que envolve a Aids.
Desta forma, a presente pesquisa teve como objetivo
analisar o conhecimento de idosos sobre a prevencido
da Aids antes e ap6s a pratica da educagdo em saudde.

Método

Trata-se de um estudo quase experimental,
com abordagem quantitativa, realizado nos Centros
de Referéncia de Assisténcia Social no municipio de
Parnamirim/RN, no periodo de fevereiro a junho de
2014 com idosos inclusos nos Servicos de Convivéncia
e Fortalecimento de Vinculos.

Dentre as acdes do Sistema Unico de Assis-
téncia Social, encontra-se o servigo de Convivéncia e
Fortalecimento de Vinculos para Idosos, que objetiva
contribuir para um processo de envelhecimento ativo,
saudavel e auténomo, assegurar espago de encontro
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para os idosos e encontros intergeracionais de modo
a promover a sua convivéncia familiar e comunitaria;
detectar necessidades e motivagdes e desenvolver po-
tencialidades e capacidades para novos projetos de
vida, propiciar vivéncias que valorizam as experién-
cias e que estimulem e potencializem a condi¢do de
escolher e decidir. Isso contribuira para o desenvolvi-
mento da autonomia social dos usuarios”.

As reunides no local do estudo ocorrem sema-
nalmente, visando fortalecer os vinculos sociais dos
idosos com atividades de esporte e lazer, culturais,
oficinas de artesanato, palestras informativas, acom-
panhamento nutricional, social e a saude do idoso
respeitando as condi¢oes de acessibilidade, aprimora-
mento fisico e mental e a integracao por meio de uma
equipe multidisciplinar composta por: Pedagogo, As-
sistente Social, Psic6logo e Artesaos.

A populacdo do estudo foi composta por 132
idosos cadastrados nos grupos de convivéncia de qua-
tro bairros do municipio. A amostra composta por 60
idosos em situagdo de vulnerabilidade social. Salienta-
-se que o total de individuos que compuseram a amos-
tra foi selecionado a partir dos critérios de inclusdo e
de exclusdo do presente estudo.

Participaram da pesquisa 60 pessoas idosas
que apresentaram os seguinte critérios de inclusdo:
idosos presentes na reuniao no dia da palestra e apli-
cacdo do questionario e que demostrassem interesse
em participar da pesquisa.

Como critérios de exclusdo utilizou-se ndo ser
cadastrado nos Centros de Referéncia de Assisténcia
Social, estar ausentes durante a pesquisa, bem como
0s que ndo consentiram com sua realizagao.

Com relagdo aos idosos analfabetos ou semia-
nalfabetos, alunos da graduacio de enfermagem do 4°
periodo, auxiliaram com a leitura do questionario.

0 instrumento utilizado na coleta de dados foi
um questionario contendo sete questdes fechadas so-
bre aids, elaboradas com base nos Cadernos de Aten-
¢do Basica n?18 e n?19, publicados em 2006 pelo Mi-
nistério da Saude.

Em prol do atendimento ao objetivo proposto
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pelo estudo, a coleta de dados ocorreu em 3 fases dis-
tintas: na primeira fase, o pré-teste, foi aplicado um
questionario com perguntas fechadas. Na segunda
fase foi realizada uma aula expositiva dialogada como
atividades de educag¢do em saude, considerando o co-
nhecimento prévio dos idosos sobre a aids, com o in-
tuito de esclarecé-los sobre a doenca. Posteriormente,
na terceira fase, o pds-teste, foi reaplicado o questio-
nario.

Os dados obtidos nos questionarios foram con-
tabilizados, organizados e categorizados em planilha
eletronica do Microsoft Office Excel para analise quan-
titativa, sendo expressos valores absolutos e percen-
tuais. Para a analise estatistica, utilizou-se o teste Qui-
-Quadrado, considerando-se o nivel de significancia
de 5% (p<0,05).

A pesquisa foi submetida e aprovada pelo Co-
mité de Etica da Universidade Federal do Rio Grande
do Norte, sobon?230408114.5.0000.5537, com niime-
ro do parecer 719.926 e seguiu a Resolucdo 466/12
do Conselho Nacional de Satde, em vigor, para pesqui-
sas envolvendo seres humanos.

Resultados

Verificou-se na fase de pré-teste que somente
38,3% dos idosos sabiam o que é aids e com relagdo a
etiologia da doenca, menos da metade respondeu de
maneira correta, ao dizer que tem como agente cau-
sador um virus.

Na questdo referente a vacina contra Aids, ain-
da na fase de pré-teste, 28 idosos responderam inade-
quadamente e alegaram existir. No que diz respeito a
possivel forma de contrair o Virus da Imunodeficién-
cia Humana (HIV), 83.3% afirmaram ser fazendo sexo
sem protecdo. Quando questionados se as pessoas
com HIV podem doar sangue, 53 idosos responderam
corretamente afirmando ndo poder, pois através da
doagdo é possivel contrair o virus. No item relaciona-
do a cura da aids a maioria respondeu que a Aids ndo
tem cura.

Ap6s a atividade de educagao em saude, os re-



sultados refletem a mudanga significativa do aprendi-
zado que os idosos obtiveram diante da tematica. E tal
mudanca é materializada nos valores apresentados no
pOs-teste.

Destaca-se que de todos os idosos, 85% sabiam
o que é Aids, 48 idosos responderam corretamente
sobre a etiologia da doenca, afirmando ser um virus e
com relacdo a vacina contra a Aids, 86.7% marcaram
ndo existir. Constatou-se que houve diferenca estatis-
ticamente significativa entre o pré-teste e pds-teste
quanto ao conhecimento sobre a aids, causa da doenga
e existéncia de vacina, onde os idosos apds o pods tes-
te apresentaram maior percentual de conhecimento
quanto a esses quesitos.

Com todos os idosos (60) recebendo infor-
macoes acerca da aids, 55 afirmaram que é possivel
contrair o virus fazendo sexo sem prote¢do, ndo sen-
do estatisticamente significativo (p = 0,256) e 93.3%
apontaram que as pessoas com HIV ndo podem doar
sangue.

No questionamento “A aids tem cura?”, cinquen-
ta e sete idosos (95%) responderam corretamente as-
segurando ndo ter cura e observou-se que houve dife-
renca estatisticamente significativa entre o pré-teste e
pos-teste nesse item (p = 0,000).

Discussao

O estudo revelou que o nivel educacional

interfere diretamente no desenvolvimento da
vulnerabilidade a infeccdo pelo HIV, com relevancia
consideravel quando campanhas educativas sdo
desenvolvidas de maneira adequada, pois quanto
menor o acesso as informagdes, mais vulneravel
estara a Aids. Estudos apontam que pessoas com grau
de escolaridade mais avancado tendem a assimilar
melhor as informacoes®®.

Observa-se que os assuntos relacionados a
aids e sexualidade tem maior énfase para populacoes
especificas como adolescentes, sendo insuficientes
sobre os aspectos da promoc¢do da saude sexual e

prevencdo de Doencas Sexualmente Transmissiveis
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Tabela 1 - Conhecimento dos idosos sobre a Aids, no

pré-teste e pos-teste

Conhecimento adequado/ Pré-teste Pos-teste Valor

inadequado n(%) n(%) dep
0 que é aids?
Sim 23(38,3) 51(85,0) 0,000*
N3o 37(61,7) 9(15,0)
Etiologia (causa) da aids
Bactéria 5(8,3) 6(10,0) 0,000*
Virus 28(46,7) 48(80,0)
Nao sei 27(45,0) 6(10,0)
Vacina contra a Aids?
Sim 28(46,7) 8(13,3) 0,000*
Nio 32(53,3) 52(86,7)
Possibilidade de contrair o HIV
Abrago/Aperto de mao - 1(1,7) 0,256
Sexo sem prote¢io 50(83,3) 55(91,6)
Beber 4gua no mesmo copo 10(16,7) 4(6,6)
Pessoas com HIV podem doar sangue?
Sim, ndo se transmite por meio de 3(5,0) 1(1,7)
transfusado
Sim, até 6 meses ap6s a infecgdo 4(6,6) 3(5,0) 0,838
Nio, pela doagdo é possivel contrair 53(884) 56(93.3)
HIV
A aids tem cura?
Sim 18(30,0) 3(5,0) 0,000*
N3o 42(70,0) 57(95,0)
Submeter-se ao teste anti-HIV
Por curiosidade 29(48,3) 30(50,0)
P.0r. preocupacgdo com situagdo 21(35,0) 21(35,0) 0,999
vivida
Nao faria o teste 10(16,7) 9(15,0)

*p significativo (p<0,05)

como a Aids para os idosos®. Grande parte da popu-
lacdo tenta negar a sexualidade do idoso devido prin-
cipalmente ao preconceito relacionado ao ato sexual
nessa idade®. Com isso, acredita-se que os idosos
acabam demonstrando pouco interesse na busca por
conhecimento sobre a tematica.

A populacao idosa vem conquistando sua liber-
dade no sentido de expressar e exercer sua atividade
sexual devido a melhoria da qualidade de vida®® e no-
vas tecnologiasV. A preocupacio deve-se ao fato, de
que esses idosos ndo foram orientados devidamente
sobre o uso do preservativo*¥, como relatado por ido-
sos durante o desenvolvimento da pesquisa.

Ressalta-se a importancia das realizacoes de
acOes preventivas, assim como a capacitacdo dos
profissionais de enfermagem, possibilitando que um
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maior nimero de pessoas idosas sejam orientadas. A
falta de preparo dos profissionais de saide/enfermei-
ros torna-se uma barreira para educacdo dos idosos
sobre os riscos da doenga®?,

Estudo realizado na Espanha aborda que o ris-
co causado pela infeccdo ao HIV representa um im-
portante indicativo aos cuidados de saude, sendo os
imigrantes um grupo diversificado e mais susceptivel
devido ao menor acesso a informagdes sobre o HIV, in-
dicando maior vulnerabilidade social dos imigrantes
devido a acentuada desigualdade entre grupost®?.

Em pesquisas no Sul da Africa evidenciou-se
que os idosos tem conhecimento da transmissdo do
HIV de pessoa para pessoa, embora alguns desacredi-
tassem na infeccdo por compartilhamento de utensi-
lios. Entretanto, o uso de preservativos é um desafio
a ser superado devido a recusa dos maridos em usa-
-los o que contribui significativamente para mulheres
mais idosas em risco de infec¢do pelo HIV. Este feno-
meno esta associado a desigualdades de género que
colocam as mulheres em uma posi¢do subordinada
transformando-o em obstaculo central para a preven-
¢d0 da aids na Africa®®.

Devido ao contexto biopsicossocial no qual o
idoso esta inserido, percebe-se que a velhice corres-
ponde a uma fase de vulnerabilidade a infeccdo pelo
HIV em diferentes paises.

O conceito de vulnerabilidade estd em desta-
que, visto que a aids pode atingir toda a sociedade
nido escolhendo sexo, cor ou faixa etaria. Destarte,
ressalta-se que a vulnerabilidade social ao HIV/Aids,
pode ser explicada por trés fatores que se inter-re-
lacionam entre si: o individual, relacionados a com-
portamentos que facilitam o adoecimento; o social,
voltado para o acesso de informacgio e aspectos so-
ciopoliticos; e programaticos, relacionado ao compro-
misso das autoridades®¢17,

Os idosos tornam-se vulneraveis muitas vezes,
pelo desconhecimento da pratica sexual dos mesmos
por parte da sociedade e dos profissionais de satude™.

Dessa forma, os profissionais da saude, princi-
palmente o enfermeiro, precisam ampliar seus olha-
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res para os idosos, valorizando seu contexto de vida e
direcionando as orientag¢des para que os fatores socio-
culturais ndo interfiram na prevencao, atendendo-os
de maneira integral®®. A abordagem integral fornece
ferramentas para um melhor entendimento do con-
texto da doenga.

Conclusao

Com este estudo, verificou-se que os idosos ndo
recebem informacgdes adequadas sobre a prevencio
da aids, detendo pouco conhecimento sobre a temati-
ca; observou-se também que a maioria ndo conhecia a
doenca antes da intervencdo educativa. Por isso, deve-
-se enfatizar a pratica da educagdo em sadde para esta
populacdo.

A metodologia empregada propiciou um dia-
logo critico com os sujeitos da pesquisa promovendo
acdes que contribuiram para o aprofundamento teori-
co. Desta forma, considera-se que este método se mos-
trou eficaz para a efetivacdo do objetivo.

Como limitagdo da pesquisa vale destacar que
nosso estudo ndo levou em considerag¢io o analfabe-
tismo funcional do publico alvo. Por isso, muitos res-
pondentes podem ndo ter compreendido precisamen-
te as perguntas do questionario e ter respondido de
forma errdnea.

Em face ao exposto, observou-se uma transfor-
macao no conhecimento dos idosos no que diz respei-
to a Aids e tal mudanga ocorreu devido a realizagido da
aula expositiva dialogada como instrumento de edu-
cagdo em saude.

0 aumento da incidéncia da aids entre os idosos
deve-se muitas vezes ao desconhecimento da doenga,
e em decorréncia disso, destaca-se a importancia em
estudar este contexto com o intuito de fornecer subsi-
dios para manté-los conscientes da doenca. E visivel
a necessidade de ser feito mais em termos de campa-
nhas de educacgdo para dissipar os mitos da infeccdo
pelo HIV e capacitar os idosos.

Por fim, espera-se ter contribuido para reflexdo
e compreensao dos profissionais da saude/enfermei-



ros sobre as potencialidades relacionadas as praticas
educativas a serem incorporadas como forma de pre-
venir a aids e empenhar-se para oferecer um aten-
dimento de qualidade visando medidas efetivas nas
acdes preventivas e atencao integral a saude do idoso,
sem qualquer tipo de discriminagao.
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