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RESUMO: A presente pesquisa visou identificar a perspectiva da qualidade de vida sexual por parte
dos idosos do municipio de Ouro Fino, com idade entre 60 e 70 anos, utilizando um estudo
guantitativo, com atributos mensuraveis através da experiéncia humana. Grande parte dos idosos
(88%) relataram estar feliz com seu corpo e desempenho sexual, sendo que 56% destes tém uma
parceira fixa e 67 % néo utilizam preservativo durante a relagéo sexual. Somente 12% alegaram ter
contraido algum tipo de IST, ocorrido ainda na juventude, onde sabemos que o Unico método de
barreira eficiente é o uso do preservativo, 0 qual apresentou baixa adesdo entre os entrevistados.
Analisou-se o andamento da vida sexual desses idosos, como eles enfrentam o0 processo de
envelhecimento, suas dificuldades, preconceitos e a resisténcia diante de um profissional que
poderia auxilid-lo a desenvolver e permitir sua vivéncia e valorizacdo da sua sexualidade. Concluiu-
se assim, que o idoso tem necessidade de buscar mais informacgfes que o auxilie nessa nova etapa
da vida, principalmente relacionada & vida sexual, com a necessidade de um profissional de saude
habilitado para a questéo.

Palavras-chave: Qualidade de Vida Sexual, Idosos, InfeccBes Sexualmente Transmissiveis.
Area de Conhecimento: Ciéncias da saude.

ABSTRACT: this research aimed to identify the perspective of sexual quality of life by the elderly of
the municipality of Ouro Fino, aged between 60 and 70 years, using a quantitative study, with
measurable attributes through human experience. Most of the elderly (88%) reported being happy
with their body and sexual performance, and 56% of them have a fixed partner and 67% do not use
condoms during sexual intercourse. Only 12% claimed to have contracted some type of stis, which
occurred even in youth, where the only efficient physical barrier method is condom use, which has a
low support among the interviewees. We analyzed the progress of the sexual life of these elderly,
how they face the aging process, their difficulties, prejudices and resistance before a professional
who can help him to develop and allow his experience and appreciation of his sexuality. Thus, it was
concluded that the elderly need to seek information that will assist them in this new (old) stage of life,
mainly related to sexual life, with the need for a qualified health professional to question.

Keywords: Quality of sexual life, elderly, ISTS (Sexually Transmitted Infections).
Area of Knowledge: Health



UNISeEpe

MANTENEDORA

Introducéo

Segundo VIEIRA et al. (2016), o ato de
envelhecer nao significa ficar velho, tornar-se inutil,
€ um processo sequencial, individual, cumulativo,
irreversivel, universal, ndo patolégico, de
deterioragdo de um organismo maduro, préprio a
todos os membros de uma espécie. Trata-se de um
processo de mudancas genéticas individuais, que
se traduz em diminuicdo da plasticidade, aumento
da vulnerabilidade, acimulo de perdas evolutivas e
aumento da probabilidade de morte. Além do fator
idade, o envelhecimento também é afetado pelas
condicdes de vida de cada regido ou pais e pelo
estado da mente emocional e financeiro. LUZ et.al.
(2015) afirma que o idoso é visto como
incompetente e impotente para inserir-se na
sociedade e acata uma ideia falsa sobre sua
sexualidade, mediante preconceitos e tabus que
enfrentam no processo de envelhecimento. Para
SANTOS et.al. (2009) alteracdes biologicas séo as
responsaveis pelo processo de envelhecimento, as
quais resultam em danos moleculares e celulares
gerando assim a morte quimica do mesmo, a
producdo de radicais livres, mudangas nas
proteinas e outros danos secundarios.

NERY et al. (2014) refere que a forma como o
idoso lida com seu corpo é parte integrante de sua
personalidade e responsavel pela melhora na
gualidade de vida. Entretanto é necessario o
conhecimento de como eles tratam este assunto e
vivenciam, permitindo a obtencdo de informacg6es
relativas ao tema, as quais poderdo subsidiar os
profissionais de sadde para um melhor
planejamento de ac¢des especificas, visando uma
atencao integral. LAROQUE et.al. (2011) afirma
gue muitos profissionais tratam o0s temas
sexualidade e idoso de formas distintas, ja que o
idoso muitas vezes é visto como um ser assexuado.
Justifica-se assim, a criacdo de um trabalho de
prevencdo e solucdo de Infeccbes Sexualmente
Transmissiveis (IST’s) na terceira idade, gerando
assim as seguintes questdes norteadoras: Qual o
entendimento do idoso diante de uma IST/AIDS?
Qual o método de prevencdo? Sabe usar
corretamente? Para NETO et al. (2015), dados
epidemiolégicos  recentes  sobre infeccdes
sexualmente transmissiveis mostram que, no
Brasil, a organizacao mundial de salide aponta que
ha aproximadamente 937 mil novas infec¢des de
sifilis, 1,5 milhdo de casos de gonorreia e quase 2
milhdes de casos de clamidia por ano. Afirma ainda

Faculdades

Ouro Fino - MG

que existe uma escassez de estudos
epidemiolégicos e também campanhas de
prevencao referentes ao periodo sexual ativo do
idoso, tornando-o um publico mais propenso ainda
ao aparecimento das patologias supracitadas.

Com isto, em nosso estudo, analisamos como
idosos na faixa etéria entre 60 e 70 anos, se sentem
em relacdo a sua qualidade de vida sexual.

Metodologia

Este trabalho refere-se a um estudo quantitativo
que buscou quantificar opinides e informacfes de
idosos entre 60 e 70 anos, residentes no municipio
de Ouro Fino, o qual conta com uma populagéo de
1.428 idosos do sexo masculino na idade
estabelecida para a pesquisa.

O grau de confianca da pesquisa € de 95% e a
margem de erro é de 5%, com uma distribuicdo da
populagdo mais homogénea, o que nos da um valor
minimo de 144 idosos a serem entrevistados. A
coleta de dados foi realizada através da aplicacao
de um questionério, de multipla escolha, de forma
individual, apos leitura e assinatura do Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido.

A andlise quantitativa das informagdes foi obtida
através da leitura e interpretagdo dos dados
coletados. A pesquisa nado oferece risco a
populagdo e, com relagdo aos beneficios, ocorre
uma quebra de barreira entre o profissional de
saude e o idoso. Foram excluidas pessoas do sexo
feminino, com menos de 60 anos e mais de 80
anos. Teve paracer favoravel do Comité de Etica da
UNISEPE em 02 de julho de 2020, sob o parecer n®
4.130.587.

Resultados

Foram aplicados 143 questionarios aos idosos
do sexo masculino na faixa etaria entre 60 a 70
anos na cidade de Ouro Fino-MG, no periodo de
julho a outubro de 2020. Segundo os dados
coletados, 83% relataram estar feliz com seu corpo
e ter uma boa convivéncia no seu dia a dia. Com
relacao ao uso de estimulante sexual, 88%
afirmaram néo fazer uso e 12% apenas o fazem,
onde o Viagra esta entre o de maior uso. O ndo uso
do preservativo durante as relacdes foi citado por
67% dos entrevistados e, destes, 83% ndo se
sentem satisfeitos com o uso da camisinha. No que
se refere a dificuldade de erecdo, 65% relataram
ndo apresentar. 56% tem parceira sexual fixa e
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88% se sentem satisfeitos com seu desempenho
sexual. 60% ndo consultam seu médico
periodicamente e, com relacédo as IST’s, 88% néo
apresentaram nenhum tipo de doenca. Veja os
dados na tabela abaixo:

TABELA 1: Salde Sexual dos idosos na fixa
etaria entre 60 a 70 anos no municipio de Ouro
Fino, MG.

PERGUNTAS SIM (%) NAO(%)

Vocé esta feliz 83 17
com o seu

corpo?

Vocé faz/ ja 12 88
fez uso de

algum

estimulante

sexual?

Faz uso de 33 67
preservativos?

Se sente 17 83
satisfeito com

uso de

preservativos?

Durante o ato 35 65
sexual

enfrentou

dificuldades

na erecao?

Vocé tem 56 44
parceira

sexual?

Vocé se sente 88 12
satisfeito com

seu

desempenho

sexual?

Faz consultas 40 60
periddicas ou

visitas ao

médico?

J& apresentou 12 88
alguma IST?

Ja necessitou 12 88
de algum

tratamento?

TOTAL: 143 entrevistados = 100%

Fonte: Dados coletados na pesquisa
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Dos entrevistados, 73% informaram que sé&o
sexualmente ativos, seguidos de 25% que n&o se
consideram mais ativos e 2% que tem relacdes
sexuais esporadicas, conforme mostrado no gréafico
abaixo.

Grafico 1. Idosos sexualmente ativos. Ouro
Fino, MG.
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Fonte: Dados coletados na pesquisa

No proximo grafico, temos que 60% dos
entrevistados responderam ter relacdo sexual mais
de uma vez na semana, seguido de 20% que
praticam duas vezes na semana, 8% que praticam
mais vezes e 12% que ndo tem mais relagéo.

Gréfico 2. Frequéncia sexual durante a semana.
Ouro Fino, MG.
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Fonte: Dados coletados na pesquisa

Dos entrevistados que ainda tem vida sexual
ativa, 73% afirmaram néo ter nenhum desconforto
durante a relacdo sexual, seguidos de 25% que
apresentaram algum tipo de desconforto, como dor
e ardéncia durante o ato sexual. O grafico abaixo
nos mostra esses dados.
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Gréfico 3. Apresentacdo de desconforto durante
arelacdo sexual. Ouro Fino, MG.
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Fonte: Dados coletados na pesquisa

DISCUSSAO:

Antunes et.al. (2011) afirma que a auto estima é
considerada um aspecto muito importante na vida
pessoal, uma vez que constitui um sentimento de
juizo, apreciacdo, valorizagdo, bem-estar e
satisfacdo que o individuo possui a respeito de si
mesmo e expressa pelas atitudes que toma em
relagdo a sua propria pessoa. A fala do autor vai de
acordo com nossa pesquisa, uma vez que 83% dos
idosos relataram ser felizes com seu proprio corpo.
A auto estima estéa relacionada a alguns aspectos
do dia-a-dia dos idosos, como o convivio familiar,
social e problemas de saude fisica ou mental.

O estimulante sexual, utilizado por 12% dos
idosos entrevistado, tem destaque para o Viagra.
Para Nonato et. al. (2017) o Viagra foi criado e
projetado para melhorar a atividade sexual com
objetivo de tratar a disfungdo erétil masculina,
sendo esta considerada uma patologia. O Viagra
garante devolver ao homem a energia, a
disposicdo, o vigor, a autoestima e o
rejuvenescimento fisico, sexual, mental e, algumas
vezes, até a fecundidade.

Maschio et.al. (2011) demostra que o uso da
camisinha seja reconhecido pela maioria como um
método de prevencao, porém pouco utilizado por
idosos que tem relacdes sexuais, principalmente
com pessoas de sua confianca. No presente
estudo, 67% ndo fazem o uso de preservativos
e,destes, 83%, ndo se sentem satisfeitos com o uso
de camisinha.
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Os profissionais da area de salde sdo os
responsaveis pela construcdo das praticas
educativas em saude, visando diminuir o risco de
contrair uma IST, uma vez que muitas vezes passa
despercebido pela populacdo e é preciso tornar
visivel sua vulnerabilidade. Estudo realizado por
Laroque et.al. (2011) afirma que casais no periodo
pos reprodutivo relataram dificuldades no uso de
preservativo, pois existe um confronto na
negociacdo entre 0s parceiros para adocdo de
praticas sexuais mais seguras, além da reduzida
percepcdo de risco de infecgcBes sexualmente
transmissiveis e também a contrariedade do idoso
em se adaptar ao uso do preservativo.

No que se refere a dificuldade de eregéo, foi
aferido que 65% da populacéo entrevistada relatou
néo ter nenhuma dificuldade sexual. Para Silva et.
al. (2017), a analise do comportamento sexual do
idoso deve sempre considerar os principios e
valores enraizados na cultura, religido e educacéo,
os quais de forma intensa influenciam o
pensamento e atitude sexual de forma geral.
Estudo brasileiro publicado por Fleryl e Abdol
(2013) , realizado com 1.286 homens com mais de
18 anos demonstrou a disfuncao erétil como sendo
a queixa sexual mais comum no envelhecimento,
atingindo 46,2% dos homens. A prevaléncia de
disfuncao erétil completa aumenta de 1% para 11%
dos 40 aos 70 anos. As disfuncdes sexuais mais
comuns no homem mais velho séo a falta de desejo
sexual e dificuldade de erecdo, decorrentes de
doencas sistémicas, doencas neuroldgicas e
vasculares (no caso da disfuncdo erétil) e de
hipogonadismo ou depresséo.

DANTAS et.al. (2017) supbe que a sexualidade
estd mais relacionada a qualidade de vida dos
jovens do que aos idosos, em decorréncia de viés
cultural, social, tabus e mitos. Detecta-se na
sociedade e nos profissionais da saude a
necessidade de estarem informados e de
preparacdo para superacdo de desafios. Ha
caréncia de dados no que se refere a disposicéo e
disponibilidade das parceiras sexuais na terceira
idade. No entanto, sabemos que na velhice, esse
companheirismo é parte essencial da qualidade de
vida, tendo em nosso estudo 56% dos
entrevistados com parceira sexual e 88%
satisfeitos com seu desempenho sexual.

Seguindo RODRIGUES etal. (2019), a
sexualidade possui elementos presentes que pode
contribuir para uma boa qualidade de vida da
populacado idosa. O ato sexual em si ndo é o mais
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importante nessa fase da vida, mas sim o
companheirismo, a cumplicidade e as
demonstracdes de carinho, que séo atitudes que os
tornam mais satisfeitos com a vida. Tal fala vai de
encontro com a pesquisa, uma vez que 56% dos
entrevistados relatam ter parceira sexual e, 88%
destes, estdo satisfeitos com seu desempenho
sexual.

Foi observado durante as entrevistas que 60%
dos abordados nédo fazem consultas periodicas ou
visitas ao médico, com apenas 40% de relatos de
busca pelo servico de saude com regularidade. H&
caréncia de dados sobre esse assunto na literatura.

No estudo, 88% dos entrevistados nunca
apresentaram algum tipo de ISTs. Em relag&o aos
12% que ja foram acometidos, ndo ha registro do
tipo de infeccdo e nem o segmento adotado, sabe-
se apenas que foi na fase de juventude. Conforme
publicacdo de pesquisa do Ministério da Saude
(BRASIL,2018) os casos de infec¢do por HIV nessa
faixa etaria ocorrem predominantemente por
transmissdo sexual. A AIDS (Sindrome da
Imunodeficiéncia Adquirida) representa um dos
maiores problemas de salde da atualidade em
virtude de seu carater pandémico e gravidade, a
publicacdo relata que o nimero de pessoas com
mais de 60 anos e com diagnéstico de AIDS entre
1980-2001 foi de 5.410 e entre 2002-2014 foi de
17.861, um aumento muito  expressivo,
principalmente pela auséncia do uso de
preservativo. O nimero de casos entre pessoas
acima dos 60 anos aumentou 81% entre 2006 e
2017, sendo que as taxas aumentaram tanto para
homens quanto para mulheres (GALARCA.et.al.
2020).

Observa-se que 73% dos idosos se consideram
sexualmente ativos, porém 25% destes relataram
ndo ter mais praticas sexuais e 2%, pratica sexual
esporadica. Os dados reais sobre a proporcédo da
pratica da sexualidade do idoso nado estdo
disponiveis.

A prética sexual nos idosos entrevistados
demonstra que 60% destes praticam relacao sexual
uma vez na semana, 20% duas vezes e 8%
praticam mais vezes; 12% nao tem mais relacao
sexual. Para Ferreira e.al. (2010), o sexo n&o
costuma ser entendido somente como o
conhecimento da anatomia e da fisiologia, ele n&o
se resume apenas na pratica sexual, mais sim na
integracdo harmoniosa dos ambitos intelectuais e
sociais de ser, enriquecendo a sua personalidade.
As mudancas que ocorrem na velhice sdo dificeis
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de explicar e, o envelhecimento em si, ja € um
processo fisioldgico importante para entender a
diminuig&o da atividade sexual.

Observa-se no estudo que 73% dos
investigados ndo referem ter algum tipo de
desconforto durante o ato sexual, 25% informaram
ter e 2% referem desconforto ocasional. Gradim et.
al. (2007) diz que a erecao espontanea dos idosos
do sexo masculino ndo acontecera com a mesma
facilidade e rapidez que na juventude. Em relacao
ao género feminino, a mulher enfrenta dificuldades
quanto a saude sexual relacionada a reducdo do
estrogénio, o qual acarreta ondas de calor, ardéncia
durante a penetracdo e falta de lubrificacdo. Tais
alteracdes influenciam diretamente na atividade
sexual do parceiro, visto que a lubrificacdo é
essencial para evitar desconfortos. Essas
mudancas sao inevitaveis no envelheciento, porém
€ possivel sim ter uma vida sexual ativa, prolongada
e 0 ato sexual pode e deve se tornar uma
experiéncia prazerosa e sensual, causando uma
melhora na qualidade de vida sexual desses
idosos.

Conclusao

Conclui-se que os idosos do sexo masculino
ainda apresentam um grande déficit de
conhecimento em relacdo a vida sexual e uma
resisténcia referente a procura pelo servico de
saude para maior conhecimento dos cuidados.

A grande maioria tem a pratica sexual ainda
como prazerosa, porém nem sempre ela é eficaz,
levando em conta as perdas que ocorrem ao longo
do caminho do envelhecimento, com Varias
alteracdes no corpo.

Muitos ndo se sentem tdo jovens mais, com
relacbes sexuais menos frequentes e com menos
itensidade, colocando o companherismo e o
carinho como mais essenciais do que a pratica
sexual propriamente dita.

Para manutengcdo e melhora da qualidade de
vida sexual desses idosos, € de suma importancia
a procura pelo apoio do profissional de saude para
orientacdbes sobre o uso de correto de
preservativos, sua importancia na prevencdo de
IST’s e a redescoberta da vida sexual como parte
essencial da qualidade de vida.
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