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RESUMO

A sexualidade da populacdo idosa é de grande relevancia na atualidade devido ao seu impacto
na autopercepcdo de saude, sexualidade e, consequentemente, na salde da pessoa idosa. Este
artigo buscou conhecer a percepcdo das pessoas idosas do interior de Pernambuco sobre
sexualidade, salde e envelhecimento, bem como o perfil sdcio- demografico dessa populacgéo.
Trata-se de um estudo descritivo, exploratorio, de abordagem quanti-qualitativa, por meio do
qual se pode verificar que houve prevaléncia de individuos do sexo feminino, casados,
aposentados, que consideram importante a pratica sexual na terceira idade, com
comportamentos sexuais de risco e risco de adoecimento mental.

Palavras-chave: Enfermagem; Salde do idoso; Sexualidade.
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ABSTRACT

The sexuality in the elderly is subject of great relevance at present time due to its impact on
self-perception of health, sexuality and, consequently, aging. This study aimed to analyze the
elderly perception of sexuality, health, and aging, as well as the sociodemographic profile. It is
a descriptive, exploratory, quantitative and qualitative study that showed a prevalence of
female, married, retired individuals who consider important the maintenance of sexual practice
by the elderly. Most of them have sexual risk-taking behaviors and the risk of mental illness.

Keywords: Health of the elderly; Nursing; Sexuality.

1 INTRODUCAO

No Brasil sdo considerados idosos os individuos a partir de 60 anos e eles representam
8,6 % da populacdo total do pais. Na década de 1990, a populacdo da terceira idade no Brasil
cresceu 17 %, no entanto, atualmente s&o cerca de 20 milhdes de idosos e esta estimado que em
2025, esse numero deve passar para 32 milhdes de pessoas, situando o Brasil entre as seis
maiores populacées de idosos no mundo (Potter,2009; IBGE, 2010; Machado, 2014).

O acentuado crescimento da populagéo idosa nas Ultimas décadas resultou na transicéo
demogréafica que vem acontecendo no pais devido a reducéo nas taxas de fertilidade e aumento
da expectativa de vida, o que se deve a melhoria do acesso aos servi¢os de saude, associado as
campanhas de vacinacao, avancos tecnoldgicos da medicina, aumento do nivel de escolaridade,
investimento em infraestrutura de saneamento basico, dentre outros fatores (Brasil, 2010;
Batista et al., 2011; Marin et al., 2015).

A Politica Nacional do Idoso (Brasil, 2006) tem por finalidade e principios, assegurar
direitos sociais que garantam a promocdo da autonomia, integracdo e participacao efetiva do
idoso na sociedade, de modo a exercer sua cidadania, onde a familia, a sociedade e o Estado
sdo responsaveis em garantir sua participacdo na comunidade, defender sua dignidade, bem
estar e direito a vida ( Lima et al., 2016).

Na perspectiva do envelhecimento, a Organizacdo Mundial da Saude (OMS) adotou o
termo “envelhecimento ativo”, conceituado como um processo que busca oportunizar praticas
efetivas e continuas de salde, seguranca e participacdo, a fim de que a qualidade de vida das
pessoas idosas melhore e seja constante com o passar dos anos. Assim, o envelhecer ativamente
aplica-se do individual ao coletivo, bem como permite a autopercepcdo de seu potencial para
bem-estar fisico, social e mental no decorrer da vida, e que essas pessoas sejam cidadados ativos
e participem da sociedade conforme seus desejos, capacidades e necessidades; a0 mesmo

tempo, propicia prote¢do, seguranca e cuidados adequados, quando necessarios (OMS, 2005).
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O envelhecimento traz modificagdes importantes no que se refere aos aspectos fisicos e
emocionais das pessoas, porém os sentimentos e as sensa¢des nao sofrem deterioracéo, podendo
a sexualidade ser vivida até o fim da vida. Desde que se mantenha uma salde aceitavel, como
em outras fases da vida, a perspectiva de se ter uma sexualidade prazerosa, saudavel e
realizadora durante toda a vida, mesmo diante das mudancas fisiol6gicas que ocorrem nessa
fase (Martins, 2012).

Neste sentido é necessario superar o esteredtipo de sexualidade relacionada a procriacao,
a genitalidade, ao coito, a heterossexualidade, a juventude, ao matriménio, enfim, as coisas que
negam a possibilidade de interesse e atividade sexual do idoso (Martins, 2012). Apoiar e
incentivar os idosos quanto a pratica da sexualidade no decurso da vida, independentemente de
limites, disfuncdes sexuais e dificuldades e é imprescindivel priorizar os beneficios de uma
qualidade de vida associada a vida sexual ativa nessa fase (Araujo, 2012).

Além das modificacOes fisiologicas que o corpo apresenta com o decorrer dos anos e
que podem interferir na pratica sexual, a cultura da assexualidade e o preconceito social
(estigma) com os mais velhos favorecem a construcdo do esteredtipo que a sexualidade esta
designada aos mais jovens, repreendendo em idosos desejos e vontades no campo sexual
(Alencar, 2014). Assim, o idoso muitas vezes é estigmatizado quanto a suas sexualidades, pois
0 estigmatizado é aquele que descumpriu os atributos de normalidade, sendo assim, escalado
para representar e desempenhar um comportamento normativo estigmatizador e que o coloca
em oposicao aos normais (Goffman, 1986). A literatura indica que os estereotipos (positivos e
negativos) podem ter efeitos sobre as acdes, 0 desempenho, as decisdes, as atitudes e ainda
sobre a salde da pessoa idosa (Dionigi, 2015).

Entdo, mesmo a sociedade encarando como inexistente a sexualidade na pessoa idosa
ela existe e precisa ser desmistificada através da formacéo continua e da quebra de preconceitos
(Teixeira, 2012). Essa formacdo sobre o envelhecimento deve ser realizada ao longo da vida
pois permitird diminuir os preconceitos existentes na populacdo idosa, que apresenta mais
atitudes negativas face ao envelhecimento e a sexualidade na terceira idade. Dado que a falta
de conhecimentos é um dos aspetos que influéncia a vivéncia da sexualidade, é necessario
intervir junto aos idosos no sentido de modificar as atitudes negativas para aumentar a qualidade
de vida desta populacédo (Pereira, 2018).

Essas crencas estereotipadas relacionadas ao envelhecimento funcionam como um fator

que diminui a auto eficacia, bem como diminui os comportamentos de promocdo da saude, o
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que, por sua vez, poderia levar a menos comportamentos de promocao da salde e prevencao de
doencas (Yeom, 2014).

Diante do contexto da transicdo demogréafica, da necessidade de se promover a salide da
pessoa idosa integralmente, de considerar os idosos fisico e psicologicamente apto para
vivenciarem a sua sexualidade e seu envelhecimento positivamente, além de protagonistas de
sua individualidade e no intuito de diminuir o estigma que ainda paira sobre esse assunto, 0
presente estudo buscou conhecer o perfil social, demografico, a percepcdo sobre sexualidade e
envelhecimento dos idosos no municipio de Sanhar6-PE.

2 METODOLOGIA

Trata-se de um estudo descritivo, exploratorio, de abordagem quanti-qualitativa
desenvolvido nos grupos de idosos que séo cadastrados no Centro de Referéncia da Assisténcia
Social (CRAS), do municipio de Sanharo-PE, que fica distante cerca de 197 km da capital
pernambucana e que conta com aproximadamente 21.955 habitantes (IBGE, 2010).

A amostra do estudo foi composta por 30 idosos. Os critérios de inclusao foram ter idade
igual ou superior a 60 anos; ser cadastrados no CRAS; apresentar condicfes mentais de
participar da pesquisa; ter aceitado participar voluntariamente da pesquisa e ter assinado o termo
de consentimento livre e esclarecido (TCLE). Os critérios de exclusdo foram os idosos que se
recusaram a participar da pesquisa; que se sentiram constrangidos ao responder as perguntas no
decorrer da entrevista e que ndo estavam presentes no periodo da coleta de dados.

Os dados foram coletados entre os meses de julho e agosto de 2017. Atraves de
entrevista que utilizou questionario semiestruturado que foi aplicado em local reservado para
preservar a privacidade da pessoa idosa; as entrevistas foram gravadas em MP3, transcritas na
integra e duplamente conferidas. Foi realizado um teste piloto para validar o instrumento e
corrigir possiveis falhas. Utilizou- se como variaveis as caracteristicas sociodemogréaficas
(género, faixa etaria, estado civil, escolaridade, raca e rendar Familiar), de sexualidade (desejo,
satisfacdo, importancia, comportamento preventivo diante das Infeccbes Sexualmente
Transmissiveis-IST) e de estado de saude; (percepcdo de saude, atividades de lazer e 0 que
esperam do envelhecimento).

Os dados sociodemograficos foram tabulados no EXCEL 2010 e dispostos em tabela.
Considerando o desenho metodoldgico de natureza qualitativa adotado neste estudo, buscou-se
um suporte para uma melhor compreensdo através da técnica de analise de contetdo de Bardin,

que conduz os dados por meio das seguintes etapas: pré-analise, exploracdo do material,
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tratamento dos resultados obtidos e interpretacdo. Portanto, as etapas seguidas e as
recomendagOes de cada um dos itens incluiram: uma leitura exaustiva do material transcrito;
unitarizagdo; categorizacdo, correlacionada com o0s objetivos da pesquisa proposta; e
interpretado com base no referencial tedrico. Os dados foram organizados de forma descritiva
e discutidos de acordo com a literatura nacional e internacional sobre salde da pessoa idosa,
sexualidade e envelhecimento.

Os sujeitos foram identificados através do sistema alfanumérico para preservacdo da
confidencialidade das informacdes. Dessa forma, os entrevistados foram denominados em Al,
A2, B1, B2, e assim sucessivamente, de acordo com cada grupo; sendo A 0 grupo que encontra
se no Centro da cidade, e B que corresponde ao grupo de idosos do bairro Nossa Senhora de
Fatima.

O projeto de pesquisa foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da Autarquia
Educacional de Belo Jardim — AEB, sob o parecer n® 2.026.252. conforme a Resolugéo n.°
466/12 do Conselho Nacional de Saude (CNS), que trata da ética aplicada a pesquisa com serem

humanos.

3 RESULTADOS E DISCUSSOES

A tabela 1 apresentou o perfil sociodemografico da amostra, em que houve a
prevaléncia de 79% de individuos do sexo feminino; 57% com idade que varia entre 60-69
anos; 67% com o fundamental incompleto, 57% pertencem a raca parda/negra, 70% séo
aposentados, e 59,5% sdo casados/ unido estavel.

Em estudo que utilizou parte dos dados do estudo multicéntrico “Fragilidade em Idosos
Brasileiros” (Oliveira et al., 2016), identificou que 0s idosos participantes (n = 671) eram em
sua maioria mulheres (68,70%), com idade inferior a 75 anos (69,15%); O que também
corrobora com estudo em que foram avaliados 5.898 individuos idosos (Morsh et al, 2015),
sendo a maioria do sexo feminino (51,9%), casados (49,7%) e na faixa etaria entre 60 e 69 anos
(56,3%). O destaque para a populacdo feminina pode estar relacionado a maior longevidade das
mulheres, o que caracteriza a femininizacao do envelhecimento (Lima et al., 2016).

O envelhecimento ativo € diferente entre os géneros, sendo que 64,7% dos idosos do
grupo desfavoravel sdo mulheres. Assim, esse estudo indica que as mulheres possuem maiores
taxas de dependéncia funcional, déficit cognitivo, depressdo, pior funcionamento familiar e uma
percepcao negativa da propria saude quando comparadas aos homens (Campos et al., 2015). No

entanto, estatisticas da OMS (2014) mostram que nas Ultimas duas décadas, os paises da
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América Latina vém aumentando significativamente a expectativa de vida e promovendo
melhores condi¢des de salde as pessoas idosas.

Na variavel cor da pele, a maioria das idosas se autodeclararam pardas ou negras. Dado
similar foi encontrado em estudo realizado em Sobral-CE, evidenciando que 66,1% das
participantes se autorreferiram pardas (Muniz et al., 2016).

O fato de a maioria das idosas serem analfabetas ou de baixa escolaridade contribui
diretamente para ocorréncia de desvantagens econdmicas. Além disso, apds a aposentadoria,
alguns idosos vivem com renda mensal que muitas vezes ndo consegue suprir as necessidades
béasicas, como: alimentar-se, vestir-se, comprar medicamentos, dentre outras, e por isso passam
a exercer atividades que possam complementar o rendimento para garantir melhor qualidade de
vida (Santos et al., 2014).

A percep¢do que os individuos idosos possuem da renda e, consequentemente, da
situacdo econdmica, interfere diretamente na preservacdo da autonomia e independéncia
financeira, além da dificuldade para acessar bens e servigos de saude, o que prejudicaria a
manutencdo de tratamento de doengas cronicas e incapacitantes, refletindo na qualidade de vida
(Bretanha et al., 2015).

Tabelal. Perfil Demogréafico dos idosos Cadastrados no CRAS. Sanharé-PE, 2017

Variaveis N(30) %
Sexo

Feminino 23 79
Masculino 7 21
Total 30 100
Idade

50-59 1 3
60-69 17 57
70-79 10 33
80-84 2 7
Total 30 100
Escolaridade

Ensino Fundamental Incompleto 20 67
Ensino Médio Incompleto 1 3
Ensino Superior Completo 4 13
Nenhum nivel de escolaridade 5 17
Total 30 100
Raca

Branca 13 43
Parda 15 50
Negra 2 7
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Total 30 100

Renda Familiar

Aposentado 21 72
Pensionista 2 7
Aposentado e pensionista 5 17
Beneficio 2 7
Total 30 100
Estado Civil

Solteiro 1 3
Casado 15 50
Vilvo 9 30
Unido Estavel 2 7
Divorciado 3 10
Total 30 100

Fonte: Dados Primarios

3.1 SEXUALIDADE
A tabela 2 mostra os dados relativos a atividade sexual e sexualidade dos idosos, em que

23% consideraram a atividade sexual como importante, sendo que desses, 74% a classificaram
como muito importante; 17% se consideraram sexualmente satisfeitos; 73% consideraram que
ato sexual e sexualidade tenham o mesmo significado; 60% afirmaram que a sexualidade do
idoso seja um tabu na sociedade; 97% néo utilizaram métodos preventivos contra as IST durante
0 ato sexual, a exemplo da camisinha masculina; 57% consideraram-se satisfeitos com sua

salde; e, 80% realizaram alguma atividade de lazer.

Tabela 2. Atividade sexual, sexualidade e percepcédo de salide dos idosos Cadastrados no CRAS. Sanharé-PE,

2017
Variaveis Ne° %
O ato sexual é importante para vocé?
Sim 23 771%
N&o 7 23%
Valor total 30 100%
Pouco 6 26%
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Muito 17 4%
Total 30 100%

O quanto vocé se considera sexualmente
satisfeito(a)?

Nada 5 17%
Pouco 8 26%
Muito 17 57%
Total 30 100%

Vocé considera a sexualidade e o ato sexual
a mesma coisa?

Sim 22 73%
Nao 8 27%
Total 30 100%

A sexualidade na terceira idade ainda se
constitui em tabu nos dias atuais?

Sim 18 60%
Néo 12 40%
Total 30 100%

\Vocé costuma usar camisinha no ato sexual?

Sim 1 3%
Néo 29 97%
Total 30 100%

Em geral vocé diria que vocé esta satisfeito/a
com sua saude?

Sim 17 S57%
Né&o 13 43%
Total 30 100%
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Vocé costuma realizar atividades de lazer?

Sim 24 80%
Néo 6 20%
Total 30 100%

A sexualidade diante de tantas dificuldades vivenciadas no processo de envelhecimento
parece ndo ter tanta importancia, porém a sexualidade faz parte das necessidades fisioldgicas
do ser humano, e ndo pode ser considerada nula, assim atualmente a sexualidade é reconhecida
como uma das dimens@es importantes para qualidade de vida e deve ser vivida (Quesado et al.,
2011).

Para os idosos a sexualidade como pratica sexual, sem negar as demais demonstracoes,
como erotismo, afetividade e prazer, deve ser vivida na terceira idade assim como conhecer as
formas de vivenciar a sexualidade em sua plenitude Alencar et al., 2016).

Quanto ao significado de ato sexual e sexualidade, as pessoas entrevistadas tanto néo

souberam explicar, como de uma forma empirica conseguem diferencia-los.

Al- “Porque ato sexual é o que faz, sexualidade é o que passam para outro”.
B1- “Nao sei explicar”.

B8- “Nao sei explicar, sei que ato sexual é sexo”.

A sexualidade ndo se restringe a relacdo sexual em si, mas envolve muito mais do que
uma penetracdo; estabelece-se na unido de dois seres que possuem afinidades, desejos, e
sentimentos semelhantes em qualquer fase do desenvolvimento do ser humano (Aradujo et al.,
2015). Para Neves et al., a sexualidade é a forma como uma pessoa vivencia e expressa 0 seu
sexo e, frequentemente, é confundida como relacdo sexual, que, por sua vez, ndo esta restrita
ao ato da penetracdo, mas sim ao cheiro, olhares, toques e caricias que ha no envolvimento de
uma relacdo (Neves et al, 2015).

Ao perguntar se “A sexualidade na terceira ainda se constitui em um tabu em nossos
dias atuais, um namero significativo afirmou que sim. Nesse sentido observa-se que mesmo no
século XXI os idosos sofrem com preconceitos diante da sua sexualidade. Alencar et al. alerta

que percepgdo que a sociedade tem acerca da pratica sexual na terceira idade ainda escoa- se
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nos padrdes de que a pessoa quando alcanca a fase da velhice deixa de ser sexual, adotando a

assexualidade, essa ponderagdo vem mudando nos dias atuais (Alencar et al., 2014).

Al- “Porque assim, antigamente eram diferentes os idosos tinham vergonha e a
sociedade tinha mais preconceito, falavam que era uma coisa feia achavam que sexo

era safadeza hoje em dia ndo, é mais assim, alguns criticam outros nao”.

Al4- “Mudou hoje em dia, tm umas pessoas que rejeitam a sexualidade na terceira

idade mais tem outros que tem uma mente aberta e aceitam”.

A nossa sociedade € instituida por nos, cheia de preconceitos fazendo com que o idoso
se preocupe apenas com suas doencgas cronicas, e ndo com sua saude sexual. Deve se discutido
esses assuntos em meio a sociedade para que esse preconceito deixe de existir, fortalecendo os
grupos da terceira idade nas cidades, formando vinculos e assistindo ao idoso de forma integral,
fazendo com que o idoso tenha a consciéncia que apesar de todos os problemas de saude ele
tem e deve desfrutar de sua sexualidade (Oliveira, 2014).

Ao questionar se “Costuma usar camisinha no ato sexual”. Quase uma unanimidade

respondeu que ndo como pode ser observado nas falas dos entrevistados.

AT- “Na época ndo se usava, meu esposo nao usava”.

B1- “Nunca usei por que as mulheres que fico € de confianca”.

Muitos idosos estdo constituidos de mitos e tabus que surgiram a partir do uso da
camisinha masculina e feminina em que ainda se percebem muitos idosos com pouco
conhecimento sobre IST, seus métodos preventivos e a importancia do diagnéstico precoce,
visto que o uso do preservativo tanto masculino como feminino é o método mais eficaz para a
reducdo do risco de transmissdo do Virus da Imunodeficiéncia Humana-HIV e de outras IST
(Cordeiro et al., 2017).

No Brasil, houve um aumento no numero de pessoas com diagnostico de IST na faixa
etaria acima de 60 anos. Isso pode ser resultado do aumento das relacfes sexuais mantidas por
essa populacdo, o que torna o tema imprescindivel nos enfoques sociais e de saude, pois, 0
conhecimento dos idosos acerca da prevencdo de doencas transmitidas por ato sexual ainda é
raro (Oliveira et al., 2016; Concentino et al., 2011).

A9- “Pra mim nunca foi importante”.
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Al13- “Ndo acho necessario nessa idade”.
B8- “No meu tempo n&o tinha essas coisas, e hoje em dia acabou a menstruacéo, ndo

engravida mais.”.

Os resultados mostram que ainda ha risco de adoecimento por IST nessa populacao
devido ao comportamento de risco e ndo preventivo, bem como auséncia de promocao da salde

por partes dos profissionais que acompanham essas pessoas nos centros de convivéncia.

3.2 PERCEPCAO DA SAUDE
Sobre a satisfacdo com a saude em geral e a realizacdo de atividade de lazer (tabela 2),
57% dos idosos encontram-se satisfeitos com sua satde e 80% praticam alguma atividade de

lazer, considerando a atividade fisica como uma dela.

A3- “ah eu t6 satisfeita, fago minhas caminhadas, me alimento bem. N&o tenho doenca,
me preocupo com umas coisas, mais ¢ da vida né?”.

Al0- “Eu me cuido, alimentag¢do boa ndo tenho nenhum problema”.

Os que ndo estdo satisfeitos com sua propria salde, queixam-se da perda de qualidade
de vida nesta fase devido as doencas crbnicas ndo transmissiveis (DCNT) e as

adaptac@es na vida e rotina que elas exigem.

B14- “Eu ndo t6 satisfeita porque vivo com dores”.

B15- “A pessoa tem diabetes, pressao alta ndo tem como estar satisfeito”.

Alguns idosos apresentam desesperanca e falta de motivacédo para a vida, caracterizando

risco de adoecimento mental, e consequentemente o risco de contrair problemas de salde.

Al- “N&o tenho expectativa de vida, ndo gosto da vida”.

B11- “Espero a morte, a pessoa vai ficando velha ndo espera mais nada”.

A maioria dos entrevistados admite a morte como um fato, neste sentido a morte é
vivenciada simbolicamente a medida que o processo de envelhecimento avanca. Ao lidar com
diferentes perdas, nos niveis fisico, social ou cultural, o idoso inevitavelmente lida com a morte.
Na sociedade e na cultura tanto o envelhecimento como a morte estdo fortemente imbricados
(Vilhena, 2012; Silva et al., 2012).
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Nos ultimos anos, as doengas em pessoas idosas ganharam importancia, principalmente
as doencas psiquiatricas e a depressao, que afeta grande parte dos idosos. Estima-se que 15%
dos idosos apresentem algum sintoma depressivo, e que a depressdo seja comum em idosos
hospitalizados e institucionalizados (Frade et al., 2015).

Uma revisdo sistematica seguida de meta-analise mostrou que as atividades sociais
(principalmente aquelas que fornecem um papel ativo para os participantes) contribuiram
significativamente para a redugdo dos sintomas depressivos e melhora na saide mental e na
qualidade de vida dos idosos (Forsman et al., 2011).

Os individuos idosos que relataram trabalhar, conversar com amigos e habitos de leitura
apresentaram menos sintomas depressivos Galli et al., 2016). Um efeito protetor do trabalho
remunerado, das atividades de lazer e do relacionamento com amigos em incapacidade
funcional em idosos brasileiros aposentados. Os autores ainda sugerem que essas variaveis
poderiam ter um efeito protetor atraves do apoio social, mecanismos de aprendizagem e
competicdo que mantém os trabalhadores ativos pois deficiéncia cognitiva e sintomas
depressivos sdo fatores interligados e inter-relacionados (Borges et al., 2013).

A percepcio de saude é essencial para avaliagdo correta e o0 desenvolvimento de
intervencdes a cerca da saude do idoso e seu bem-estar (Potter, 2009). O envelhecimento do
idoso esta relacionado em duas visdes uma mais positiva, em que ressaltam fatores como a
liberdade, a disponibilidade para o lazer; outra uma visao negativa que coloca o idoso de forma
depreciativa, como doentes, dependentes e isolados socialmente, atualmente vem ocorrendo
uma constante mudanca no envelhecimento dos idosos buscam melhor qualidade de vida
através de uma alimentacéo saudavel, exercicios fisicos e lazer (Botacci, 2011).

O envelhecimento ativo depende do equilibrio entre o declinio natural das varias
habilidades individuais, mentais e fisicas e alcancar os objetivos desejados através de estratégias
propostas pelos profissionais de saude em parceria com os individuos idosos, a familia e a
comunidade. Portanto, cabe a enfermagem e aos profissionais de salde tornarem-se conscientes
e atuarem na busca da promoc¢do da salde e prevencdo das complicacdes do processo de
envelhecimento através de métodos e estratégias de trabalho que promovam o envelhecimento
ativo. Para isso, é pressuposto de que é necessario para a enfermagem fornecer oportunidades
para que as pessoas da terceira idade possam escolher viver saudavelmente, adotarem estilos de
vida que correspondam as suas expectativas e, também, possam controlar sua condi¢éo de satde
(llha et al., 2016).
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4 CONCLUSOES

Quanto as caracteristicas sociodemograficas, houve a prevaléncia de individuos do sexo
feminino, na faixa etaria entre 60 e 69 anos, casados ou em unido estavel, de raca parda/negra,
com nivel fundamental completo e aposentados.

Quanto ao dominio sexualidade, a maioria dos entrevistados considerou que a pessoa
idosa necessita de sexo e que o ato sexual na terceira idade é importante, apesar de que alguns
ainda confundem ato sexual com sexualidade, entretanto, a sociedade ainda apresenta tabu,
discriminando o individuo que apresenta desejos sexuais e buscam por uma realizacéo sexual.

No dominio percepcao da satde, crescem as preocupacdes com as IST nessa faixa etaria,
devido ao conhecimento insatisfatorio a respeito dessas infecgcdes, do comportamento de risco
e da uso incipiente da camisinha. Neste sentido, essa populacdo precisa ser orientada e
esclarecida quanto aos riscos que trazem a pratica sexual desprotegida. E que a melhor forma
de prevencdo ainda e o uso dos metodos preventivos, em que se incluem os preservativos seja
masculino ou feminino.

Outro achado importante foi o risco de adoecimento mental devido a ndo adaptacéo as
DCNT e suas consequéncias na rotina diaria, bem como na desesperanca diante da vida.

Conclui-se que os individuos idosos que estdo inscritos nos grupos de idosos do CRAS
de uma cidade do interior pernambucano, devem ter sua satde acompanhadas pela enfermagem
e pelos profissionais de saude individual e integralmente, de forma que todos os riscos de
adoecimento sejam atenuados ou eliminados. Ao mesmo tempo em que sejam estimulados 0s
fatores que favorecem ao envelhecimento saudavel.

Fazem-se necessarios maiores investimentos nos &mbitos sociais e da saude, visando
que os individuos idosos tenham maior acesso a informacéo e ao sistema de saude, bem como
que os profissionais incentivem e promovam educacdo em salde continuamente para eles e para
toda sociedade para que todos encarem o processo de envelhecimento como um periodo
dindmico, continuo, alegre, que pode ter suas dificuldades, mas que seja valorizado e respeitado
em todas as suas dimensoes.

Com uma perspectiva mais ampliada, o cuidado ao individuo idoso requer o
estabelecimento de acdes intersetoriais e a adocdo de politicas e acGes que considerem a
diversidade territorial dos municipios, estados e, consequentemente, do pais. Os desafios sdo
distintos em cada realidade, exigindo uma atuacdo articulada dos diversos entes governamentais

para garantia da integralidade da atencdo ao segmento idoso.
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Apesar das limitagdes do nosso estudo, ele é inédito em sua abordagem e em sua
temaética posto que buscou tratar do envelhecimento e da sexualidade a partir da perspectiva da
pessoa idosa. Espera-se que ele possa fornecer subsidios aos profissionais de salde, com vistas
ao planejamento de a¢Oes e implementagéo de intervengdes que contribuam para a promocao,
recuperacdo e reabilitacdo da salde e prevencdo de doencas a fim de que a satde do idoso seja
plena. Espera-se também que este estudo contribua para o desenvolvimento cientifico e consiga
perpetuar em todos os niveis da sociedade a importancia da mudanca de estereotipos

relacionados aos idosos.
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