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RESUMO

O presente artigo trata sobre o idoso, mostra que hd um aumento dessa populacao,
se pensando dessa maneira em uma boa qualidade de vida para esse grupo,
estando dentro deste conceito sua sexualidade, o preconceito que existe quando
discutido sobre esse tema, os meios de acesso a informagdes de prevencdes e
tratamentos de infeccdes sexualmente transmissiveis no Brasil. Este trabalho
objetiva investigar o conhecimento sobre as infecgbes Sexualmente Transmissiveis
na terceira idade, mencionar a realidade epidemiol6gica na terceira idade do Brasil,
problematizar a presenca do tema na producdo cientifica na area de enfermagem, e
assim lancar a luz sobre o tema estimulando a producdo do conhecimento e a
pratica dos cuidados adequados. Trata-se de um estudo de revisdo bibliografica
explorativa-descritiva, no qual foram analisados 29 artigos, os descritores utilizados
foram infec¢Bes sexualmente transmissiveis em idosos, preconceito, sexualidade e
enfermagem por meio de consulta Biblioteca virtual em saude (BVS) e nas seguintes
bases de dados: Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude
(LILACS) e Medical Literature Analysis and Retrieval Sistem on-line (Medline).
Obteve-se como resultado que existe vida sexual ativa entre os idosos e casos de
infeccbes sexualmente transmissiveis na terceira idade, havendo uma negligéncia
na atencdo do idoso quando se fala em sexualidade. Ao concluir esta reviséo
consta-se que necessitamos de pessoas capacitadas para dialogar com essa
populacéo, fazendo assim com que possamos encorajar esse publico a ter confianca
neles proprios e naqueles que querem ajuda-los.

Palavras-chave: ISTs em idoso, Sexualidade, Preconceito, Enfermagem.



ABSTRACT

The present article refers the aged, exhibition there is an increase this population is
thinking in this manner in a good quality of life for this group, being within the concept
of sexuality, the prejudice that exists when arguing over this subject, the means of
access the information for the prevention and treatments of Sexually Transmitted
infections in Brazil. This study aims to investigate the knowledge about Sexually
Transmitted infections in the third age, mention the epidemiological reality in the third
age from Brazil, problematize the theme of presence in production scientific in the
nursing area, and so throw the clearness on the subject stimulating the production of
knowledge and practice of proper care. This is a study of exploratory and descriptive
bibliographic review which analyzed articles 29, the describers used were Sexually
Transmitted infections in aged, prejudice, sexuality, nursing through consultation )
The Virtual Health Library (BVS) on the following databases: Literature Latin
American and Caribbean Health Sciences (LILACS) and Medical Literature Analysis
and Retrieval System on-line (Medline). Obtained as a result there is active sex life
among the aged and cases of Sexually Transmitted infections in the third age, there
was negligence at attention of the aged when it comes to sexuality. The conclusion of
this review is observed that we need people trained to dialogue with this population,
thereby making can encourage this public to have confidence in themselves and
those who want to help them.

Keywords: IST’s in aged, sexuality, prejudice, nursing.



1.0 INTRODUCAO

No mundo em que vivemos, dentre 9 pessoas 1 é idosa (60 anos ou mais),
esse numero aumentara para de cada 5 pessoas 1 sera idosa, e estima-se que no
futuro, por volta de 2050, o numero duplicard fazendo assim com que haja um
consideravel aumento de idosos na populacdo global, de acordo com as projecdes
das Nagodes Unidas (BRASIL, 2012).

Segundo o Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE), existem no
Brasil cerca de 20 milhdes de pessoas com 60 anos ou mais, e ainda de acordo com
a Organizacdo Mundial da Saude (OMS) estima-se que entre os anos de 1950 a
2025, o numero de idosos aumentara quinze vezes no Brasil, e no mundo tera um
aumento cinco vezes maior de idosos na populagdo mundial (BRASIL, 2010).

O processo do envelhecimento se caracteriza por diversas mudancas no
organismo que vao desde a capacidade fisica, comportamental, alteracbes no
humor, alimentacdo, alteracdes fisiolégicas e até mesmo a capacidade de se
relacionar com a familia e a sociedade que de certa forma influenciam nesse
processo de envelhecimento (FALLER et al, 2010).

O gque se diz a respeito do envelhecimento segundo Garcia, et al (2012) é que
h& um conjunto de efeitos que ocorre ao passar dos anos, involucdo que afeta todos
0os sistemas fisiolégicos do corpo humano, dessa forma n&o interfere,
necessariamente no bem-estar de cada individuo; psiquicamente, é a fase que se
desencadeia a maturidade, a sabedoria e compreensdo da vida proveniente das
experiéncias vivenciadas por cada individuo.

De acordo com Almeida e Patriota (2009), nos dias atuais a populacao idosa
vem se destacando, buscam a prépria identidade, deixando de lado o antigo modelo
e ultrapassando varias barreiras, principalmente as do preconceito, embora que
guando se fala em sexualidade o preconceito ainda exista por parte da sociedade
nos dias atuais. Quando discutido sexualidade e velhice, a sociedade se nega a
aceitar que ainda haja vida sexual ativa nessa populacdo, sendo comum pensar em
a sexualidade (indiferenca a pratica sexual) quando discutido tal tema, isto reflete
um preconceito ainda existente.

Compreendendo que a atividade sexual ndo cessa na terceira idade, e que

esta populagédo ainda é estigmatizada pelo preconceito social, pois ainda ndo séo



vistas pela sociedade como pessoas ativas sexualmente, dai surge o
guestionamento sobre como estd sendo o0 cuidado a saude desta populacdo em
relacdo as doencas sexualmente transmissiveis. O conhecimento produzido sobre
as IST’s, prevencdo, fatores de risco e tratamento sdo as bases para a pratica do
cuidado de todos, emergindo disso a importancia de se conhecer a producéo
cientifica sobre as IST’s na terceira idade.

ldosos sdo negligenciados quando o assunto é sexualidade a familia,
sociedade e até mesmo pelos profissionais da saude que abordam mais os jovens e
esquecem o0s idosos que também sdo um grupo de risco para as IST’s.

Para responder a esse questionamento esse estudo tem como objetivos
Investigar o conhecimento produzido sobre as infecgBes sexualmente transmissiveis
na terceira idade; mencionar a realidade epidemiolégica das IST’s na terceira idade
no Brasil; problematizar a presenca do tema na producdo cientifica na area de
Enfermagem e langar a luz sobre o tema estimulando a produgéo do conhecimento e

a pratica de cuidados adequados.



2.0 REFERENCIAL TEORICO

2.1 QUALIDADES DE VIDA DE PESSOAS IDOSAS

A qualidade de vida do ser humano esté ligada a autoestima e ao bem-estar
pessoal, abrange uma série de aspectos como a capacidade funcional do ser
humano, o nivel socioeconémico, o estado emocional, sua interacdo social, ainda
sua atividade intelectual, o autocuidado, o seu suporte familiar, o proprio estado de
saude, os seus valores culturais, éticos e a sua religiosidade, estilo de vida, a
satisfacdo com o préprio emprego e/ou com as atividades diarias e no ambiente em
gue se vive. (VECCHIA, R. D. et al, 2005)

A percepgdo que o individuo tem de sua posi¢éo na vida dentro do
contexto de sua cultura e do sistema de valores de onde vive, e em
relacdo a seus objetivos, expectativas, padrées e preocupacdes. E
um conceito muito amplo que incorpora de uma maneira complexa
saude fisica de uma pessoa, seu estado psicologico, seu nivel de
dependéncia, suas relagbes sociais, suas crencas e sua relagdo com
caracteristicas proeminentes no ambiente (OMS, 1994)

Diversas iniciativas desde a década de 1980 valorizam a possibilidade de um
processo positivo de envelhecimento, pensando pelo lado de que é um momento na
vida de bem-estar e prazer. A politica de desenvolvimento ativo, proposta pela
Organizacdo Mundial da Saude (OMS, 2005) é um exemplo real dessas
recomendacdes, enfatizando que o processo do envelhecimento bem e saudavel
nao € responsabilidade apenas do individuo e, sim € um processo que deve ser
respaldado por politicas publicas e por iniciativas sociais e de saude ao longo do
curso da vida.

A principio, a criacdo dessa politica parte da pressuposicdo de que, para se
envelhecer de forma saudavel, é fundamental aumentar as oportunidades para que
os individuos possam optar por um estilo de vida mais adequado, que inclui
mudancas de habitos alimentares e atividade fisica regular e, consequentemente, o
controle da saude fisica e psicologica. Assim, a definicdo de envelhecimento ativo é
apresentada como a ‘“otimizacdao das oportunidades de saulde, participacao,
seguranca, com o objetivo de melhorar a qualidade de vida a medida que as

pessoas ficam mais velhas”. (OMS, 2005, p.13) Ideia essa reforcada em:



“Tendo em vista a variabilidade do conceito de qualidade de vida e
sua subjetividade, com o propésito de se orientar as politicas para
um envelhecimento bem sucedido, parece imprescindivel conhecer
gue, para a maioria dos idosos, esta relacionado ao bem estar, a
felicidade, a realizagdo pessoal, enfim, a qualidade de vida nessa
faixa etaria.”

(VECCHIA, R D et al, 2005, 247).

2.2 SEXUALIDADES DO IDOSO

A sexualidade entra no contexto de uma boa qualidade de vida, segundo
Silveira et al (2011) a partir da percepcéo de que a sexualidade néo so é ter relagbes
sexuais e sim envolve mais que isto, tais como sentimentos que vao desde a
atratividade pelo companheiro, até o desejo de ter relacbes com ele. Dessa maneira
podemos compreender o que transpassar da vida sexual dos idosos, a troca de
informac&o, a compreensdo de mudancas que ocorram nessa fase, até mesmo a
troca de carinhos. A sexualidade nessa fase ndo pode ser descartada, pois alguns
da terceira idade ainda possuem atividade sexual, sendo cada um de sua maneira.

Dessa forma, se 0 idoso tem vida sexual ativa, ndo se pode descartar a
possibilidade de idosos adquirirem InfeccBes Sexualmente Transmissiveis (IST’s),
gue como seu proprio nome ja diz sdo chamadas assim por terem como principal
forma de contagio e transmissdo o contato sexual (geralmente sem o uso de
camisinha) com uma pessoa que esteja infectada, e geralmente se manifestam por
meio de feridas, corrimentos, bolhas ou verrugas (BRASIL, 2007). Esses sdo os

sintomas mais comuns para que se fique atento e se investigue se € uma IST.

2.3 IST’s/ AIDS EM IDOSOS

Os idosos néo se consideram vulneraveis, a ideia de contrair IST/AIDS néo é
uma preocupacao frequente para essa faixa etaria, as informacdes sobre prevencéo
sdo quase sempre direcionadas exclusivamente aos jovens e a consciéncia no que

leva aos fatores de risco para os idosos ainda é baixa. (MASCHIO, et al, 2011).



Segundo informacfes do manual de bolso do ministério da salude sobre
Controle das Doencas Sexualmente Transmissiveis (BRASIL, 2006, p, 11): “De
acordo com magnitude do problema, transcendéncia, sua vulnerabilidade e
factibilidade de controle, as doencas sexualmente transmissiveis devem ser
priorizadas enquanto agravos em saude”.

Um dos textos de SANTOS (2011, p; 150) relata que:

“O Programa Nacional de Doengas Sexualmente Transmissiveis (DST) e
AIDS do Ministério da Saude realizou em 2003 um estudo sobre o
comportamento sexual da populacdo de 60 anos ou mais. Os dados
mostram que 39% deste grupo tém vida sexual ativa e que predominam as
relacbes heterossexuais com comportamentos de risco, entre 0s quais sexo
desprotegido, muiltiplos parceiros, uso inadequado de drogas e de
medicamentos estao presentes”.

O modo mais seguro de acordo com o BRASIL, (2013), € a utilizacdo do
preservativo na pratica sexual, ndo descartando também a importancia da realizagéo
de consultas com médico e/ou enfermeiro, pois assim pode se ter muitas vezes um
diagnadstico precoce e evitar a disseminacao dessas doencas.

Ignorar, muitas vezes por conta de preconceitos socialmente criados, o fato de
gue ha ainda existe atividade sexual na terceira idade, bem como, a falta do dialogo
fazem com que haja um nivel muito baixo de informacfes sobre a sexualidade e as
doencas sexualmente transmissiveis com essa populagcdo, acarretando que uma
possivel prevencdo, precaucdo e até mesmo tratamento sejam negligenciados

guando se trata do publico idoso.



3.0 METODOLOGIA

O Presente estudo se trata de uma revisao bibliografica exploratoria- descritiva,
acerca das doencas sexualmente transmissiveis na terceira idade, por meio de
analises de producdes cientificas brasileira.

A pesquisa exploratéria tem como objetivo proporcionar maior familiaridade
com o problema torné-lo mais explicito ou a construir hipéteses. A grande maioria
dessas pesquisas envolve: levantamento bibliografico entrevista com pessoas que
tiveram experiéncias praticas com o problema pesquisado e analise de exemplos
gue estimulem a compreenséo (GIL, 2007).

De acordo com Gil (2008), as pesquisas descritivas possuem como objetivo a
descricao das caracteristicas de uma populacdo, fendmeno ou de uma experiéncia.

Foi feito um levantamento preliminar de dados epidemiolégicos sobre as IST’s
no RN, que vao do periodo de 2000 a 2014, a partir de documentos produzidos pela
Secretaria Estadual de Saude, para dar base para elaboracdo das categorias de
analise dos documentos levantados.

Em seguida, realizou-se a coleta do material para a revisdo em artigos
cientificos, sendo utilizados 29 artigos cientificos, com combinac¢des dos descritores:
IST’s em idosos, Conhecimento, Sexualidade, Preconceito, Enfermagem. Tal coleta
se deu na Biblioteca virtual em saude (BVS) e nas seguintes bases de dados:
Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS) e Medical
Literature Analysis and Retrieval Sistem on-line (Medline).

Os critérios de inclusédo definidos para a selecdo dos artigos foram: artigos
publicados em portugués, artigos na integra que retratassem a tematica referente a
IST’s na terceira idade, artigos publicados a partir do ano 2000 a 2014 nos referidos
bancos de dados.

Tanto a andlise dos artigos quanto a sintese dos dados extraidos do
levantamento preliminar foram realizadas de forma descritiva, possibilitando
observar, contar, descrever e classificar os dados, com o intuito de reunir o
conhecimento produzido sobre o tema explorado na revisdo e estimular de certa

forma o interesse de pesquisa sobre o tema.
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4.0 RESULTADOS E DISCUSSAO

Foi feito um levantamento preliminar dos dados epidemioldgicos do Rio Grande
do Norte, previamente compilados em documentos oficiais, na busca de tomar
conhecimento da realidade epidemioldgica do estado no tocante aos casos de IST’s
na terceira idade, entre o periodo de 2000 a 2014. Este levantamento deu base para
subsidiar a discussdo do material coletado de producéo cientifica sobre esse tema,
indicando possiveis categorias e enriquecendo a analise do material. Os dados
epidemiologicos que se destacam serdo apresentados a seguir, em momento
posterior a relevancia e contribuicdo destes dados serdo reavaliadas diante da
analise do material bibliografico coletado.

Para obtencdo dos resultados foram encontrados 29 artigos, onde os tipos de
pesquisas mais encontrados foram revisdes quantitativas, qualitativas e exploratéria
onde se usou o critério para filtragem dos artigos, um dos critérios utilizados para
selecdo dos artigos foram usados descritores como IST’s em idosos, sexualidade e
enfermagem apos restando 08 artigos onde esses foram de bastante relevancia para
os resultados e andlise.

A AIDS é uma infeccao causada pelo virus da imunodeficiéncia humana (HIV),
essa infeccao evoluindo gera uma grave disfuncao do sistema imunoldgico (BRASIL,
2010, p; 77).

De acordo com mostra Oliveira, Paz e Melo (2013) dados demonstram que, 0s
casos de AIDS no Distrito Federal ndo estdo em consonancia comparado com todo
Brasil, onde ocorreu um aumento significativo de casos entre 2000 e 2009. Segundo
0 boletim do Ministério da Saude foram registrados 744 casos em 2000 e em 2009
foram 1.623 casos registrados. Porém, se considerarmos a soma dos anos de 1999-
2003, onde foram 26 casos, e de 2004-2008, que foram 54 casos, isso pode apontar
um aumento de casos de AIDS nesta faixa-etaria, ndo evidenciado ano a ano por se
tratar de uma populacdo menor.

No Brasil, a AIDS tem emergido como um problema de Saude Publica devido o
aumento da circulacdo do virus na populacao geral. Dos de AIDS casos registrados,
2,1% sao de idosos, um perfil de notificacdo que vem aumentando e tem como
principal forma infeccdo a relacdo sexual. Alguns aspectos sdo apontados para o

aumento dos casos encontrados nessa populagéo: o incremento da notificacdo de
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infeccdo pelo HIV apds os 60 anos de idade e o envelhecimento de pessoas que
vivem com o virus, segundo Silva et al (2011).

Ainda de acordo com Silva, et al (2011) no inicio da década de 1980, foram
notificados 287 idosos . Até junho de 2005, contudo, o total passou para 6.935 de
casos de AIDS nessa faixa etaria, demonstrando um acelerado incremento da
disseminagao desse agravo.

De acordo com as fichas do Sistema de Informacdo de Agravos de Notificacdo
(SINAM, extraidos da Secretaria de Estado da Saude Publica Estado do RN, 2014)
nos mostram que ha casos confirmados de IST’s na terceira idade, em que os dados
mais recentes retirados da coordenacdo do programa estadual IST’s, AIDS e
Hepatites Virais do Rio Grande do Norte.

O Boletim epidemiologico foi dividido por regides onde a 7° regido que engloba
Extremoz, Macaiba, Natal, Parnamirim e Sdo Goncalo do Amarante € a que mais
tem casos confirmados de AIDS por municipios de residéncia e ano de diagnosticos
de 2000 a 2013, sendo 183 casos no total nessa regido, 119 em natal. Também ha
casos notificados de Sindrome do Corrimento Uretral Masculino por Faixa Etaria e
Ano de Notificacao.

No Rio Grande do Norte, 2011 a 2013, mostra que em 2013 teve um numero
maior de notificacbes da faixa etaria de 60 anos ou mais. O que chama mais
atencdao foi a distribuicdo dos casos confirmados de Hepatite B por Faixa Etaria, que
mostra um numero bastante alto de pessoas com 60 anos ou mais chegando a 13%,
e que comparando com a faixa etaria de 0 a 19 anos que juntas ndo chegam a 10%.

Nesse faixa etaria de 50 anos ou mais mostra que, 37% sao mulheres e 63%
homens, € um namero bastante alto que ja supera comparado com o indice de HIV
em adolescentes entre 15 e 19 anos. Esse numero de casos cresce como em
nenhuma outra faixa etaria, surgindo como um desafio para o Brasil, para que se
crie e se estabeleca politicas publicas e estratégias para que se alcance medidas
preventivas e a melhoria da qualidade de vida dessa populacdo (SANTOS 2011).

O numero de casos de AIDS na terceira idade nos mostra que certos habitos
relacionados a sexualidade, escondidos por tras da pele enrugada e nos cabelos
brancos e pelo preconceito da sociedade, apresentam-se como comportamentos de
risco e vulnerabilidade para esta populacdo (MASHIO, et al, 2011).

Um estudo feito por Mashio, et al (2011), no qual foram aplicados questionarios

aos idosos mostram que muitos dos idosos que foram abordados recusaram-se a
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responder o questionario indicando vergonha, preconceito por achar que esse nao €
um assunto que pode ser discutido com “qualquer um” e que néo é apropriado para
esta populacédo. Ainda neste estudo, indica-se que apesar de existirem estudos que
mostrem que a sexualidade ainda € presente e ativa em idosos, ela é negada pela
sociedade e pelos proprios idosos, como parte do fator cultural, ja que sao pessoas
gue viveram em uma €poca em que nem se quer pensava em falar sobre
sexualidade, quanto mais responder um questionario sobre sua vida sexual para
alguém desconhecido.

A camisinha € o meio de prevencdo mais conhecida para se evitar IST’s, mas
ndo € tao utilizada por essa populacao, segundo MASCHIO, et al (2011), quando se
tem relagdes sexuais com pessoas de confianga assim responderam os idosos. E
necessario mostrar que existe vulnerabilidade, e esse é um desafio da prevencgao.
Porém, seu empoderamento passa pela superacdo de preconceitos. A AIDS na
terceira idade por muitas vezes passa despercebida aos olhos dos profissionais da
saude, pois muitos ndo conseguem associar AIDS a pessoas idosas, fazendo assim
com que a deteccao de risco passe despercebida.

A realizacao de acdes preventivas nas Unidades Béasicas de Saude € um fator
importante assim como a relevancia da capacitacdo dos profissionais, possibilitando
gue assuntos sobre prevencoes, fatores de risco e tratamento sejam passados para
gue um maior numero de idosos seja orientado e recebam os cuidados apropriados.
(MASCHIO, et al, 2011) Diversos fatores contribuem para o aumento da incidéncia
de AIDS na terceira idade, sendo um dos mais importantes o “siléncio” sobre a
sexualidade nessa faixa etaria que de certa forma é procedente do preconceito
social em insuficiéncia de acbes em saude em informar a essa populacdo sobre a
prevencao da AIDS e de outras IST’s, apontando que ha déficit do conhecimento por
parte da terceira idade quanto a patologia e suas formas de transmissdo e
prevencao. (SANTOS, et al, 2012)

Estudos mostram a importancia de identificarmos os meios de acesso a
informacfes para prevencao de ISTs/AIDS. Como mostra Larque, et al (2011), os
meios de informacdo ao qual eles tinham mais acessos foram o0s meios de
comunicacdo social como a televisdo, o radio e jornais, porém nenhum dos
entrevistados mencionou que ter recebido orientacdes diretas ou tiveram algum
didlogo sobre esse tema com algum profissional da satde de UBS. Ainda disseram

gue essas informagbes foram referidas apenas por meio de materiais impressos,
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mostrando que nao foram discutidas nas consultas ou em palestras, demonstrando
assim que h& uma fragilidade na atencdo a saude do idoso no que se refere a
sexualidade.

De certa forma, a falta de interesse dos profissionais da saude em relacdo a
sexualidade em idosos, implica em dificuldades na comunicagéo sobre tal assunto
com o publico mais idoso. Devido a esta estigmatizacao, profissionais da saude e
familiares negam-se a pensar que aquele idoso € sexualmente ativo, iSso acarreta
varias consequéncias, uma delas é a falta de prevencao. So6 através do didlogo que
pode ser quebrado o tabu existente na sociedade quando o assunto € sexualidade
na terceira idade, podendo assim familiares e profissionais da saude discutir
abertamente sobre esse tema. (OLIVEIRA, AMARAL, ALMEIDA, 2012)
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5.0 CONCLUSAO

Fica notério que precisamos de pessoas capacitadas para lidarem melhor com
esse tipo de publico, profissionais capazes de estimular, conscientizar esses idosos
a confiarem neles proprios e naqueles que querem ajuda-los, passando a eles
informacdes que ndo sdo discutidas abertamente com 0s mesmos nos espagos
publicos de saude, tentando desenvolver neles uma confianca no profissional de
salde e assim passem tudo aquilo que acontece com eles, tirem suas duavidas,
vencam a timidez, e ndo se repreendam com tal situacao.

Deve-se quebrar o tabu que ainda existe na sociedade quando se é falado em
sexualidade das pessoas de idade maior, pois elas ainda manifestam desejos cada
uma a sua maneira, e possuem vida sexual ativa, ndo havendo razdo para néo se
discutir tal assunto.

O meio de prevengdo mais seguro contra as infecgcdes sexualmente
transmissiveis € através do uso da camisinha. A abordagem de prevencédo e
promocao a saude do idoso € diferente da dos jovens, pois eles foram criados em
outro momento, tem outras culturas. Imagina-se que ndo sao uma populacdo de
risco para as IST’s por ndo terem uma vida sexual tdo ativa e por terem um parceiro
fixo, acham que n&o s&o vulneraveis a contrair alguma ISTs. E importante aplicar a
educacdo em saude aos idosos mais ndo esquecer 0S mais jovens, pois eles serao
os idosos do futuro.

Diante das informacfes coletadas observamos que a producéo cientifica sobre
o0 tema aponta para uma limitagdo no conhecimento e nas praticas de cuidado das
IST's na terceira idade, 0 que acontece prioritariamente por uma Visao
discriminatéria e mitificada da velhice que € foco de muitas das discussées
apresentadas na literatura analisada. A producdo de conhecimento cientifico sobre o
tema acaba enfocando-se em um adoecimento especifico (AIDS - que é
predominante dentre as IST’s nessa populacdo) e € geralmente motivada por
experiéncias de pratica localizadas que, no contato com a realidade dessa
populacdo, fazem os pesquisadores/profissionais ultrapassarem 0s preconceitos
sociais e interessarem-se pela tematica.

E fundamental desmitificar a sexualidade na terceira idade, especialmente
entre os proprios profissionais de salde, de maneira que a atencdo a populacéo

idosa seja verdadeiramente integral, havendo um despertar para a real necessidade
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de programas de prevencdo e assisténcia as IST's que contemplem as
peculiaridades desta populacao.

A enfermagem é um dos principais responsaveis pela abordagem para a
prevencado e promog¢ao a saude da populacado, € preciso quebrar o “tabu” de que a
terceira idade néo é vulneravel, para termos a visdo do que € peculiar dessa faixa
etaria, a vergonha a diferenca sexual para que posamos cuidar melhor integralmente

da saude do idoso.
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