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RESUMO

Os avancos tecnolégicos na area da saude e a melhoria de
condicbes estruturais como saneamento basico e acesso a
informacées, associado ao progresso das pesquisas cientifi-
cas tem contribuido para a qualidade de vida, o que ocasi-
ona aumento na expectativa e esperanca de vida da popu-
lacdo mundial. Neste sentido, se torna imprescindiveis
pesquisas e campanhas que considerem a populacio idosa

soropositiva para que ocorra melhora da qualidade de vida.

Além de estratégias de prevencio e promogio da saude do
idoso, para que conhe¢cam os riscos do HIV e as formas de
prevencao da doenca. O objetivo do artigo foi verificar a
prevaléncia de pesquisas cientificas que abordam o tema
HIV e qualidade de vida, correlacionando também com a
populacio idosa, através de uma revisio sistematica da
literatura realizada entre novembro de 2013 e fevereiro de
2014. Foi realizado uma revisao sistematica entre o periodo
de novembro de 2013 a fevereiro de 2014, no site da biblio-
teca virtual de saude (BVS), os descritores utilizados foram
"HIV promocio de satide e idosos", foram encontrados 94
artigos. Como pode se observar nos resultados, diversos
estudos abordam a populacio afro-descendente, foi possivel
perceber também a forte influéncia de pesquisas relacio-
nadas a campanhas educativas e de politicas piblicas, jun-
tamente com a influéncia da religido. Em relacio a popu-
lagdo idosa é possivel perceber um aumento nos casos de
HIV, o que pode comprometer sua qualidade de vida.

PALAVRAS-CHAVE: H1V, idosos, promogdo da satude

ABSTRACT

Technological advances in health care and the improvement of
structural conditions such as basic sanitation and access to
information associated with the progress of scientific research
has contributed to the quality of life, which leads to increase in
expectation and life expectancy of the world population. In this
sense, it becomes essential research and campaigns to consider
seropositive elderly to occur improved quality of life. In addi-
tion to strategies for prevention and promotion of health of the
elderly, so that they know the risks of HIV and how to prevent
the disease. The aim of the paper was to determine the preva-
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lence of scientific research that address the HIV theme and
quality of life, also correlated with the elderly, through a sys-
tematic literature review conducted between November 2013
and February 2014. We conducted a systematic review between
the period of November 2013 to February 2014, in the virtual
health library site (BVS), the descriptors used were "HIV
health promotion and

elderly" found 94 articles. As can be seen in the results, several
studies address the african-descendent population, it was pos-
sible to realize the strong influence of research related to edu-
cational campaigns and public policies, together with the in-
fluence of religion. Regarding the elderly is possible to realize
an increase in cases of HIV, which can compromise their qual-
ity of life.

KEYWORDS: H1V, elderly, health promotion.

1. INTRODUCAO

Os avangos tecnoldgicos na area da saude e a melho-
ria de condigdes estruturais como saneamento basico e
acesso a informacgdes, associado ao progresso das pes-
quisas cientificas tem contribuido para a qualidade de
vida, o que ocasiona aumento na expectativa e esperanca
de vida da populagdo mundial, aumentando também a
atividade sexual desses individuos. No entanto, um dos
maiores desafios que a populagdo, o governo, os profis-
sionais da satide e a comunidade cientifica ainda enfren-
tam ¢ a luta contra as Doencas Sexualmente transmissi-
veis, principalmente a HIV.

A Sindrome da Imunodeficiéncia Adquirida (AIDS),
como também ¢ chamada, é causada pelo virus da imu-
nodeficiéncia humana (HIV). O HIV ¢é um retrovirus,
classificado na subfamilia dos Lentiviridae. Esses virus
compartilham algumas propriedades comuns como, pe-
riodo de incubagdo prolongado antes do surgimento dos
sintomas da doenga, infecgdo das células do sangue, do
sistema nervoso e supressdo do sistema imune, atingindo
principalmente os linfocitos (células de defesa do nosso
corpo), tornando o organismo vulneravel a diversas do-
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engas, onde um simples resfriado pode modificar-se para
infecgdes mais graves como tuberculose ou cincer!.

O HIV/AIDS ¢ uma infec¢do que atingiu o estagio de
pandemia no mundo, apresentando-se no Brasil como
uma epidemia de proporgdes preocupantes. Desde o seu
surgimento, na década de 1980, observa-se os fenome-
nos de heterossexualizagdo, feminizagao, interiorizagao
e pauperizagdo da epidemia, o que demonstra que a in-
feccdo ndo esta mais restrita ao que se considerava como
grupos de risco (homossexuais, usuarios de drogas inje-
taveis e profissionais do sexo), e assim atinge a popula-
¢do de forma geral, inclusive os idosos?.

Inicialmente, a doenga ficou conhecida pela morte,
pelo contagio, pelo sexo, devido a apresentacdo da midia
bastante reforgada e os grupos de risco que ficam conhe-
cidos como o lécus da doenga, e seus integrantes, como
os seus disseminadores e desviantes das normas sociais
relacionadas ao prazer, ao uso do sexo e a utilizacdo de
drogas’.

Muitos discursos foram elaborados para tratar a do-
enca causando estigmatiza¢do e demarcando o precon-
ceito aqueles que lutavam contra a doenga. Atualmente a
disseminagdo da doenga configura-se de forma diferen-
ciada e grupos antes nao identificados como passiveis de
contaminagdo pelo HIV, passam a integrar o cenario
epidemioldgico da doenga, como ¢ o caso dos idosos.
Com isso e na busca de combater a discriminacdo ¢ o0s
preconceitos causados pela denominacdo de “grupo de
risco”, surge o conceito de vulnerabilidade, que amplia a
visdo acerca das formas de contaminagao pelo virus HIV,
atentando-se agora para o fato de que a possibilidade de
contrair o virus vai muito além da esfera individual, de
apenas se ter ou ndo um comportamento de risco®.

Entretanto, o virus atinge todas as populagdes e fai-
xas etarias. Ndo esta restrito apenas a jovens, adultos ou
idosos. Pesquisas demonstram que o niimero de idosos
com AIDS tem aumentado o que causa mais preocupa-
¢Oes para os profissionais da saude'.

Observa-se uma elevagdo no nimero de casos nas
populagdes, tanto feminina quanto masculina, com ida-
des superiores a 59 anos. O nimero de idosos no Brasil
com AIDS notificados no periodo de 1980 a 2006 foi de
9.918 casos. Desse total, 6.728 eram do sexo masculino
e 3.190, do feminino®.

Em 2005, quando constatou-se aumento progressivo
do niimero de idosos com AIDS no Brasil, o Programa
Nacional de DST/AIDS do Ministério da Satde estabe-
leceu uma parceria com a Coordenagdo de Saude do
Idoso, para desenvolver estratégias educacionais, de
prevengdo e promocao da saude voltadas a essa popula-
¢d0. Assim, o crescimento de pessoas infectadas pelo
HIV durante o processo de envelhecimento sugere a ne-
cessidade de caracterizacdo e avaliagdo da qualidade de
vida®.

Envelhecer sendo soropositivo ou contrair o virus na

BJSCR (ISSN online: 2317-4404)

V.16,n.3,pp.122-129 (Set - Nov 2016)

velhice representa um desafio duplicado para quem en-
frenta essa situagdo. Além de toda a carga socio-moral
que o individuo de qualquer faixa etaria deve lidar,
quando idoso, algumas constru¢des sociais contribuem
para o aumento das dificuldades enfrentadas. Neste sen-
tido, as intervengdes precisam ir além dos aspectos pro-
filaticos, etiologicos e terapéuticos, se faz necessario
também uma perspectiva psicossocial para que se possa
intervir na melhoria da qualidade de vida desta popula-
¢do’.

Neste sentido, se torna imprescindiveis pesquisas e
campanhas que considerem a populagdo idosa soroposi-
tiva para que ocorra melhora da qualidade de vida. Além
de estratégias de prevencdo e promog¢do da satde do
idoso, para que conhegam os riscos do HIV e as formas
de prevengdo da doenga. O objetivo do artigo foi verifi-
car a prevaléncia de pesquisas cientificas que abordam o
tema HIV e qualidade de vida, correlacionando também
com a populagdo idosa, através de uma revisdo sistema-
tica da literatura realizada entre novembro de 2013 e
fevereiro de 2014.

2. MATERIAL E METODOS

Trata-se de uma revisdo sistematica de literatura ci-
entifica (nacional e internacional). Inicialmente, bus-
cou-se definir as palavras-chave para a realizagdo da
pesquisa de artigos, destacando os descritores HIV em
idosos e promogdo da saude e seus correspondentes em
inglés e em espanhol.

A busca dos documentos foi realizada entre novem-
bro de 2013 e fevereiro de 2014 nas seguintes bases de
dados: Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ci-
éncias da Saude (LILACS), Literatura Internacional em
Ciéncias da Saude (MEDLINE), disponiveis na Biblio-
teca Virtual em Satde (BVS) por meio do site
http://www.bireme.br. Identificando 89 artigos (81
MEDLINE e 8 LILACS).

A partir disso, os materiais foram organizados e
sumarizados em planilha do Microsoft Excel 2010,
considerando as seguintes categorias: 1) idioma, 2) ano
de publicagdo. Nesta fase da analise quantitativa,
aplicou-se a estatistica descritiva, por meio da
distribuicdo de frequéncia simples absoluta (n) e da
relativa (%), além do calculo da média. Nas estimativas
foi utilizado o software Statistical Package for Social
Science for Windows (SPSS), versao 18.

Na analise qualitativa aplicou-se o critério da catego-
rizagdo, sendo os artigos organizados pela tematica HIV
sob diferentes perspectivas (ou seja, pesquisas distintas
em termos metodologicos, mas inter-relacionadas pelo
assunto aqui tratado).

3. RESULTADOS

Foram encontrados 43 artigos disponiveis na integra,

Openly accessible at http://www.mastereditora.com.br/bjscr




Vaz & Guerra / Braz. J. Surg. Clin. Res.

desses 4 estavam publicados em portugués 37 em inglés
e 2 em espanhol, a seguir na Tabela 1 pode se observar
como foi a distribui¢do em relagdo ao periodo pesquisa-
do.

Tabela 1. periodo de distribui¢do dos artigos pesquisados:

Ano Freq. ab- Freq. relativa Freq. Acu-

soluta mulada
2003 1 2,33% 2,33%
2004 1 2,33% 4,66%
2005 4 9% 13,66%
2006 3 7% 20,66%
2007 2 4,65% 25,31%
2008 4 9% 34,31%
2009 3 7% 41,31%
2010 3 7% 48,31%
2011 4 9% 57,31%
2012 15 34,88% 92,19%
2013 3 7% 100%
Total 43 100%

Na Tabela 2 pode se observar a distribui¢do dos arti-
gos encontrados em relagdo ao assunto abordado por
eles.

Tabela 2. assuntos abordados nos artigos.

Assunto N absoluto %
de artigos

HIV em 3 7

Heterossexuais

Uso de substincias 1 2,3

psicoativas e méto-

dos contraceptivos

na populagio brasi-

leira

Distirbios 1 23

psiquiatricos e HIV

Religidio e HIV 4 9,3

HIV em 4 9,3

Homossexuais

HIV e qualidade de 5 11,6

vida

AIDS em idoso 4 9.3

Circuncisao e HIV 3 7

Caminhoneiros e 2 4,6

HIV

Cuidadores de 1 2,3

crian¢as com HIV

Politica publica/ 14 32,6

educacio e HIV

Adolescentes e HIV 1 23

Total 43 100%

4. DISCUSSAO
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Darbes et al (2008)? realizou um estudo sobre a pro-
pagacdo do HIV em heterossexuais afro-descendentes,
justificando sua pesquisa ao fato de ainda existir uma
forte presencga do racismo e da pobreza, o que gera falta
de informacgao a essa populagdo, tornando as campanhas
de saude publica pouco eficientes nessa populagao.

Sharpe et al. (2012)° também realizaram um estudo
sobre  propagacdo de HIV em  populacio
afro-descendente, mas ao invés de utilizar o sexo mascu-
lino na sua pesquisa optaram pelo sexo feminino, ten-
tando conscientizar essa populagdo dos riscos do HIV e
do seu aumento nessa populagdo, concluiro que o con-
texto da desigualdade social tem influenciado nesses
resultados.

Bastos et al. (2008)'* apresenta na sua pesquisa uma
relagdo entre o uso de substincias psicoativas e métodos
contraceptivos na populagdo brasileira, os autores co-
mentam que apesar das limitagcdes decorrentes de um
estudo exploratério, o fato de se tratar de amostra repre-
sentativa da populag@o urbana brasileira, e ndo de popu-
lagdes vulneraveis, refor¢a a necessidade de implemen-
tar politicas publicas integradas dirigidas a populagdo
geral, referentes a prevengdo do consumo de drogas,
alcool, infec¢des sexualmente transmissiveis ¢ HIV/Aids
e da gravidez indesejada nos marcos de promogdo da
saude sexual e reprodutiva, referente a todas as faixas
etarias.

Temos também os estudos de Souza & Czeresnia
(2009)"", que analisam caracteristicas, demandas e ex-
pectativas de usudrios de um centro de teste e aconse-
lhamento anti-HIV. Os resultados obtidos foram um
desconhecimento a respeito da disponibilidade e gratui-
dade para a realiza¢do do conjunto de exames anit-HIV,
de hepatite B ¢ C nos CTA, como ¢ preconizado pelo
SUS, a dificuldade de se perceber vulneravel a infecgio,
as justificativas por ndo pertencer aos grupos de risco
por possuir parceria fixa ou estavel, o receio do cons-
trangimento e de um atendimento precério surgiram co-
mo importantes limitagdes de acesso aos CTA. Con-
clui-se que no discurso dos usuarios, foi identificado um
paradoxo entre o aspecto participativo na superagdo da
vulnerabilidade e a busca de solugdes pragmaticas de
exclusdo do risco. Suas demandas sinalizaram estraté-
gias que contenham: qualidade da informagdo prestada,
acesso ao servigo e aos discursos de prevengdo e pro-
mogao da saude.

Barbosa & Freitas (2011)'? realizaram um estudo pa-
ra demonstrar a vulnerabilidade de mulheres brasileiras
com distarbios psiquiatricos ao HIV, contataram que
fatores sociais e culturais em relacdo ao género da popu-
lagdo estudada sdo responsaveis por essa vulnerabilidade,
necessitando uma reeducacdo da populagdo para assim
tornar os servigos de saide mais eficientes para esse
grupo.

Frenk & Chaves (2012)'3 avaliaram a proporgdo de
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congregacdes religiosas norte-americanas que possuem
membros com HIV e analisaram as congregagdes que
estdo em contato com populagdes com alta prevaléncia
de HIV. Os pesquisadores observaram que 4,4% das
congregacdes dos EUA relatam que alguém em sua
congregacdo ¢ abertamente HIV positivo. Entre as pes-
soas que frequentam os cultos nas congregagdes dos
Estados Unidos, apenas 9,4% assistem cultos em con-
gregacdes em que alguém ¢ abertamente HIV positivo,
embora apenas uma pequena propor¢ao das congrega-
¢oes tem PVHS (pessoas que vivem com HIV).

Usando uma estimativa conservadora do numero de
congregacdes religiosas, os EUA apresenta 331.000,
dentre elas, 14.564 congregagdes tém PVHS. O numero
de pessoas que freqiientam servigos religiosos semanal-
mente ¢ de 53603588 pessoas e foi estimado que
5.038.737 pessoas freqiientam congregacdes que tém
PVHS!,

Enquanto que Kruger et al. (2009)' realizaram um
estudo com o objetivo de capacitar os lideres religiosos
para compreender questdes acerca da saude pessoal e
comunitaria ¢ atuar como um canal de informagdo rela-
cionada a saude a promogdo da saude a nivel local. Os
lideres religiosos foram incentivados a compartilhar es-
sas informagdes com membros de sua comunidade de e
desenvolver meios de obter informacgdes adicionais sobre
as pessoas de interesse. Acredita-se que os lideres envol-
vidos com informagdes de saude especificos do bairro
serd fundamental em proporcionar melhorares resultados
de satide na comunidade, na vizinhanga, ¢ na comunida-
de em geral. A igreja e equipes de saude desenvolveram
um programa de prevengdo de infec¢do da HIV e doen-
¢as sexualmente transmissiveis para africanos america-
nos adolescentes ¢ adultos jovens.

Da mesma forma que Patton et al. (2012)'° relataram
um estudo sobre as igrejas afro-americanas estarem
sendo chamadas para ajudar nos esforgos para lidar com
o HIV /AIDS em comunidades carentes. Ja que igrejas
afro-americanos podem ser bem posicionadas para for-
necer educacao sobre o HIV, triagem e servicos de apoio,
principalmente se estdo equipados com ferramentas fa-
ceis de entrega pela igreja. Guiado por resultados de
capacidade da igreja, de uma estrutura ecologica, des-
creve-se a ferramenta do Kit HIV com base na igreja
resultando que se "encaixa " dentro de uma infraestrutu-
ra naturalista na igreja multinivel, e equipa lideres reli-
giosos para promover de forma eficiente os servigos para
prevencao de HIV com as comunidades que servem.

Em um estudo de Lo (2012)!%, cujo objetivo foi pes-
quisar a prevaléncia e os fatores associados com teste
recente de HIV positivo em homens sexualmente ativos
que tiveram relagdes sexuais com homens na area me-
tropolitana de St Lois, dos 339 participantes, 198 (58%)
tinham sido testados para HIV durante os 12 meses ante-
riores, entre os quais 15 (8%) relatado um resultado po-
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sitivo; 141 (42%) participantes ndo tinham o teste de
HIV, dos quais 25 (18%) nunca tinha sido testado.

Na analise bivariada deste estudo, os fatores associ-
ados (P =0,2) com o teste de HIV nos ultimos 12 meses
foram pacientes de raca negra ndo hispanica, com seguro
de saude, tendo realizado uma visita & um prestador de
cuidados a saude; tendo ja divulgados atracdo pelo
mesmo sexo para os prestadores de cuidados de saude,
ter tido um parceiro sexual masculino e ter feito sexo
anal'S.

Matthews et al. (2013)!7 avaliaram a relagdo entre a
viabilidade, aceitagdo e resultados de cessagdo do taba-
gismo em homens fumantes afro-americanos
HIV-positivos, concluiram que entre os participantes que
ndo pararam completamente de fumar, foi observado
reducdes significativas no tabagismo em comparacdo
com linha de base. O que pode sugerir que esses partici-
pantes obtiveram uma informagao sobre como reduzir os
seus riscos para saude, e optaram por uma melhor quali-
dade de vida, correlacionando assim o HIV com a possi-
bilidade de uma melhor qualidade de vida.

Assim como no estudo de Uphold et al. (2007)'8, que
teve como objetivo conhecer a influéncia dos compor-
tamentos adotados pelo homem no HIV. Esse estudo
mostra que o uso do tabaco, alcool e drogas ¢ compor-
tamentos sexuais de risco estdo relacionados com o
comprometimento da qualidade de vida. A associacao
fatores modificaveis, tais como promotores da saude
como mudangas simples no estilo de vida, tais como
comer bem, praticar atividade fisica regularmente e evi-
tando situagdes estressantes no dia-a-dia podem resultar
em melhorias na qualidade de vida. Estes resultados en-
fatizam a importancia de ajudar os pacientes a fazer es-
tilo de vida saudavel escolhas e a necessidade de integrar
a promogdo da saude programas de aconselhamento e de
auto-gestdo para os planos de satude de adultos que vi-
vem com a infecgao pelo HIV.

Brasileiro & Freitas (2006)', analisaram as repre-
sentagdes sobre AIDS de 9 pessoas acima de 50 anos,
infectadas pelo HIV. Como resultado, obtiveram repre-
sentacoes: ‘AIDS ¢ uma ameaca constante de morte’.
Essas foram categorizadas e nomeadas pelas falas dos
entrevistados: ‘médico nenhum pensa, primeiro, que a
gente pode ter AIDS’; ‘AIDS nao ¢ cancer’; ‘ser velho e
estar com AIDS ¢ ser duplamente discriminado’. Os re-
sultados mostraram a importancia da integralidade dos
cuidados pelos servigos de saude para diminuir o softi-
mento psicossocial dessas pessoas.

Schneider et al. (2012)%° relatou em seus estudos que
caminhoneiros indianos e seus condutores aprendizes
estdo em maior risco de infeccdo pelo HIV. O estudo
de Schneider, et al determinou uma rede de risco e pra-
ticas associadas de adotar intervengdes de prevencao do
HIV atualmente ndo utilizadas na India: o teste rapido
para HIV, a circuncisdo, e profilaxia pré-exposi¢do
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(PrEP) , a fim de informar o Programa Nacional de
AIDS Control (NACP).

Uma taxa de participacdo de 89% produziram 1.602
motoristas de caminhdo e de limpeza de caminhdes com
54,2% menos de 30 anos de idade e 2,8% infectados
pelo HIV. Vinte e cinco por cento dos entrevistados rela-
taram relagdes sexuais com profissionais do sexo femi-
nino e 5% com homens. O teste rapido , a circuncisio , e
aceitabilidade foram 97,4 %, 9,1 % e 85,9% , respecti-
vamente?,

Outro estudo que também abordou os caminhoneiros
como populagdo de risco foi o estudo de Kumar et al.
(2012)*', que buscaram aprofundar o entendimento sobre
o contato dos caminhoneiros com os servicos e preven-
¢do do HIV e avaliar a disposicdo de novas estratégias
de prevengdo da AIDS, ja que na India, ha certa de 5,6
milhdes de motoristas de caminhdo sdo conhecidos co-
mo grupo de risco para doencas sexualmente transmis-
siveis € HIV, os caminhoneiros tém 5 a 6 vezes mais
probabilidade de serem infectados pelo virus HIV do que
os demais profissionais. Com esse estudo, foi possivel
observar que os caminhoneiros tiveram baixa contato
com programas de prevengdo do HIV, o que sugere a
necessidade de medidas urgentes para atingir essa popu-
lagdo de forma mais eficaz.

Plank et al. (2010)??, buscam conhecer a aceitagio da
circuncis@o neonatal masculina na prevengdo do HIV, ja
que abordagens de prevencdo HIV sdo urgentemente
necessarios em Botsuana, onde 24% das pessoas com
idade entre 15-49 anos sdo infectadas pelo HIV. A Orga-
nizagdo Mundial da Saide recomenda a circuncisdo
masculina (remo¢do do prepucio, prega cutdnea que re-
cobre a glande do pénis) ser oferecido como uma inter-
vencdo de prevengdo do HIV com base nesta evidéncia
convincente ¢ recomenda circuncisdo neonatal, deve ser
um componente importante das campanhas de prevengao,
ja que "a circuncisdo neonatal” é um procedimento me-
nos complicado e arriscado do que a circuncisdo reali-
zada em meninos, adolescentes ou adultos. A circuncisdo
neonatal masculina geralmente ndo ¢ ainda disponivel e
ndo comumente realizada na Africa do Sul e ha davida
sobre sua aceitabilidade, viabilidade, seguranga e abor-
dagens ideais para a implementagdo generalizada. Con-
clui-se que circuncisdo neonatal masculina parece ser
aceitavel em Botswana e merece atencdo urgente em
regides de recursos limitados, com alta prevaléncia de
HIV, com o objetivo de ampliar os servigos de forma
segura, culturalmente aceitaveis e sustentaveis.

Estudos epidemioldgicos e bioldgicos apresentam
evidéncias convincentes para o efeito protetor da circun-
cisdo contra a aquisicdo de HIV. O estudo de Scott et al.
(2005) exploraram a aceitagdo da circuncisdo masculi-
na entre Zulu rural, Africa do Sul. Cinquenta e um por
cento dos homens ndo circuncidados e 68% das mulhe-
res foi a favor da circuncisdo de si mesmos ou de seus
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parceiros.

Pedrana et al. (2012)*, avaliaram o impacto de uma
campanha de marketing social em 2008-2009 que teve
como objetivo aumentar a procura dos testes de DSTs. O
aumento da consciéncia desta populagdo e conhecimento
sobre HIV/ DSTs, levou a um aumento de comporta-
mentos benéficos a saude, incluindo busca de testes para
DSTs. A campanha obteve altos niveis de reconheci-
mento ¢ forte aceitagdo pela comunidade gay, destacou
também, a importancia da pesquisa formativa para de-
senvolver campanhas que agradem a populagdo e que
possuam como o alvo a audiéncia®*.

Outros autores também tiveram resultados positivos
com campanhas, como ¢ o caso de Katzman et al.
(2007)%, que realizaram uma campanha denominada
“Um Manifesto Comunidade: Uma Nova Resposta ao
HIV e doengas sexualmente transmissiveis" para impedir
a disseminacdo de doencgas sexualmente transmissiveis,
enfatizando a responsabilidade pessoal e coletiva para
homossexuais e bissexuais, pois no final de 1990 e inicio
de 2000 relata-se o resurgimento de doengas sexualmen-
te transmissiveis (DSTs) entre elas gonorreia, sifilis e
HIV, nos paises desenvolvidos, entre homossexuais e
bissexuais. Mesmo que podendo causar polémica, prati-
cas como essas podem aumentar a conscientizagdo, o
didlogo e a mudanca de comportamento.

Mantendo essa linha de pensamento temos o estudo
de Shoptaw et al. (2006)?°, que traz a criagio de um
programa para reduzir comportamentos que ajudam na
transmissdo de DSTs, em especial o HIV, como o uso da
metanfetamina que ¢ uma droga muito popular nas ruas
e se tornou um problema de saude publica nos Estados
Unidos, que além de causar dependéncia, esta associada
com o aumento de comportamentos sexuais de risco ¢ de
doengas sexualmente transmissiveis. Assim, o San Fran-
cisco Departamento de Saude Publica implementou um
programa de campo chamado Positivo Refor¢co Oportu-
nidade de Projetos (PROP), para redugdo do consumo de
metanfetamina. O PROP apresenta-se eficaz, mas ob-
serva-se que deve-se dar continuidade ao programa para
melhores resultados.

Bowen et al. (2008)%” centraram-se em analisar a vi-
abilidade, aceitabilidade ¢ eficacia de um programa de
reduc@o de risco de HIV para homossexuais através da
internet. A Internet fornece intervengdes de prevengdo
primaria para a redugdo de risco de HIV que apresentam
desafios significativos. Os dados demonstraram a viabi-
lidade e aceitacdo do programa, observou-se pela boa
retengdo e rapida conclusdo do programa. O conheci-
mento, a auto eficacia, expectativas de resultados e au-
mento de motivagdo de uma forma efetiva. Mudancas de
comportamento apds a intervencao incluiu redugdo de
sexo anal e aumentos significativos no uso do preserva-
tivo. As limitagdes incluiram um curto periodo de
acompanhamento. Em geral, os resultados do estudo
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fornecem suporte para a eficacia das intervengdes base-
adas na Internet para reduzir o risco de infec¢do pelo
HIV. Os resultados também apoiaram métodos tradicio-
nais de pesquisa para avaliar os programas de prevencao
do HIV entregues exclusivamente através da Internet.

Duffy (2005)? fez um estudo etnografico no Zimba-
bue rural, onde cerca de um terco dos adultos estdo in-
fectados pelo HIV e revelou que o estigma, o sofrimento,
vergonha e siléncio sdo conceitos que desafiam os es-
forcos da promogdo da saide. Para uma redugdo da
morbidade e mortalidade pelo HIV/AIDS, existe uma
necessidade de compreender e agir sobre o estigma com
o aumento do compromisso politico e social em niveis
locais, nacionais e internacionais. Enfermeiros e outros
profissionais de satde precisam estar envolvidos para
garantir politicas publicas e intervencdes locais se desti-
nam a reforgar ambientes de apoio e reduzir o sofrimen-
to desta populagao.

Analisamos também um artigo que descreveu a apli-
cacdo de principios ¢ métodos de uma avaliagdo partici-
pativa para a concepgéo e realizagdo de um levantamen-
to da populagdo da comunidade metropolitana do Boston
haitiano. Nesta pesquisa foram avaliados 2.719 haitianos
da comunidade, onde foi descrito uma visdo geral das
caracteristicas da populagdo, o conhecimento de pre-
vengdo do HIV e as atitudes e praticas desta populagdo.
A abordagem de avaliacdo participativa foi eficaz na
construcdo de capacidade de avaliagdo, com a qual
ocorreu uma intervencdo de carater preventivo € o au-
mento da eficicia na reducdo da transmissido do HIV?.

Coleman realizou um estudo sobre a prevengdo e es-
tratégias para reduzir a infecgdo pelo HIV em adultos
com mais de 50 anos. Este autor afirma que essa popu-
lagdo nao foi beneficiada da prevengdo do HIV. Agora,
os profissionais precisam ter diferentes atitudes, fazendo
HIV e envelhecimento uma questdo importante, assim
como € para as populagdes mais jovens*®,

O estudo de Bertens et al. (2009), descreve a eficacia
de um método na prevengdo do HIV para mulheres de
afro- descendéncia do Suriname e Antilhas Holandesa na
Holanda chamado de “Uma Tori “, que visa aumentar
consciéncia do risco sexual e melhorar as habilidades de
tomada de decisdes sexuais. Os resultados mostraram
efeitos positivos sobre o conhecimento dos participantes
e as percepgOes de risco. Além disso, apos o programa,
os participantes tiveram inten¢des mais fortes com ne-
gociar e praticar sexo seguro.

Abreu et al. (2010)*! com o objetivo de avaliar o co-
nhecimento sobre a transmissdo do HIV entre mulheres
que vivem em familias de baixa renda, para investigar
barreiras para o sexo seguro na populacdo, e para levan-
tar opinides estratégicas e eficazes de prevencdo sobre
isso. Seus resultados mostraram que os participantes
reconheceram modos de transmissdo do HIV os com-
portamentos de risco, bem como as suas barreiras a pra-
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ticar sexo seguro. Foi identificado a promiscuidade, o
uso do sexo sem prote¢do, infidelidade, drogas, alcool, e
partilha seringas como comportamentos que iria colo-
ca-los em risco de obter HIV / AIDS.

Heer et al. (2012)%2, buscaram analisar as atitudes,
percepgdes e praticas pedagogicas de professores da
saude do ensino médio para o ensino de prevengdo do
HIV. Pois o HIV ¢ uma das principais causas de doenca
e morte nos Estados Unidos, com individuos entre as
idades de 13 e 19 anos, com a epidemia de HIV, os ado-
lescentes e os jovens adultos continuam sendo o grupo
de maior risco para infecgdo. Com esse estudo foi pos-
sivel observar que houve concordéancia quase total (99%)
entre os entrevistados que a instru¢do de prevengdo do
HIV ¢ necessaria, os fatores que influenciam significati-
vamente as atitudes e percepcdes dos professores de sa-
ude do ensino médio sobre o ensino de prevengao do
HIV foram as relacionadas com a formacgao de professo-
res, formacao e anos de experiéncia no ensino de educa-
¢do em saude.

Kamo et al. (2008)**, realizou um estudo em uma
base comunitaria em um municipio de médio porte, na
Tanzéania que teve o objetivo de aumentar a competéncia
do local para controlar o HIV / AIDS através de agodes
iniciadas por criangas e adolescentes com idade entre 10
a 14 anos. Grupos das 15 comunidades de tratamento
chegaram a mutua conclusido que os seus objetivos como
agentes de satde sdo suas agdes aplicadas ao drama de
comunidade para transmitir conhecimento sobre as rea-
lidades sociais e da microbiologia de HIV / AIDS.

5. CONCLUSAO

Como observado nos resultados, diversos estudos
abordam a populacdo afro-descendente, alguns estudos
justificam isso pelo preconceito existente e pela associ-
acdo dessa a situagdes de pobreza. Foi possivel perceber
também a forte influéncia de pesquisas relacionadas a
campanhas educativas e de politicas publicas, juntamen-
te com a influéncia da religido, na tentativa de mudar
habitos da populagdo e conscientiza-la para uma melhor
qualidade de vida.

Em relago a populacdo idosa ¢é possivel perceber um
aumento nos casos de HIV, o que pode comprometer a
qualidade de vida dessa populacdo, refor¢cando a neces-
sidade de mais campanhas para conscientizacdo desses
individuos.
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