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ABSTRACT
Objective: Identify scientific evidence in the literature that influences health professionals`approach to 
sexuality in the elderly. Method: integrative review research, through search for scientific articles in the 
databases MEDLINE and CINAHAL and in Virtual Libraries/Bibliographic Repositories LILACS, Scielo 
and Science Direct, focusing on health professionals and sexuality in elders. Results: fourteen articles were 
selected, showing that most health professionals have limited knowledge, varied attitudes and do not approach 
the subject proactively. The lack of knowledge and training on the subject, lack of time in appointments and the 
discomfort generated by the theme were reported difficulties. Conclusion: most health professionals neglect 
to talk about sexuality with older patients. The minimum attention to the subject provides an embarrassing 
environment for both elders as health professionals. 

Descriptors: Aged, Aging, Sexuality, Health personnel. 
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RESUMO
Objetivo: Identificar na literatura evidências científicas que influenciam 
a abordagem da sexualidade na pessoa idosa pelos profissionais de saúde. 
Método: pesquisa de revisão integrativa, por meio da busca de artigos 
científicos nas bases MEDLINE e CINAHAL e nas Bibliotecas Virtuais/
Repositórios Bibliográficos LILACS, Scielo e Science Direct com enfoque 
sobre profissionais de saúde e sexualidade em idosos. Resultados: foram 
selecionados 14 artigos que evidenciaram que a maioria dos profissionais 
de saúde possuem conhecimento limitado, atitudes variadas e não abordam 
o assunto proativamente. A ausência de conhecimento e treinamento no 
assunto, a falta de tempo nas consultas e o desconforto gerado pelo tema 
foram dificuldades relatadas. Conclusão: a maioria dos profissionais de saúde 
negligencia a conversa sobre sexualidade com os pacientes mais velhos. A 
mínima atenção ao assunto proporciona um ambiente embaraçoso tanto 
para os idosos quanto para os profissionais de saúde. 

Descritores: Idoso, Envelhecimento, Sexualidade, Pessoal de saúde.

RESUMEN
Objetivo: Identificar evidencia científica em la literatura que influye em el 
enfoque de los profesionales de la salud sobre la sexualidad em los ancianos. 
Método: investigación de revision integral a través de la búsqueda de 
artículos científicos en las bases de datos MEDLINE y CINAHAL y en las 
Bibliotecas/Repositorios Virtuales LILACS, Scielo y Science Direct que se 
centran en los profesionales de la salud y la sexualidad en los ancianos. 
Resultados:  seleccionaron 14 artículos que mostraban que la mayoría de 
los profesionales de la salud tienen un conocimiento limitado, actitudes 
variadas y no aborda de manera proactive. La falta de conocimiento y 
capacitación, la falta de tiempo en las consultas y la incomodidad generada 
fueron dificultades reportadas. Conclusión: la mayoría de los profesionales 
de la salud descuidan hablar sobre sexualidad con pacientes mayors. La más 
minima atención al tema proporciona un ambiente vergonzoso tanto para 
los ancianos como para los profesionales de la salud.

Descriptores: Ancianos, Envejecimiento, Sexualidad, Personal de salud.

INTRODUÇÃO
A sexualidade é um constituinte fundamental no ciclo 

de vida humano, uma dimensão relacionada à saúde, sendo 
um componente importante da vida. Reconhecida como 
uma necessidade básica, consegue ser significativa na 
manutenção das relações entre os indivíduos e não pode ser 
fragmentada de outros aspectos da vida.1-2 A sexualidade, 
a saúde sexual e a expressão da identidade sexual são 
reconhecidas como integrantes centrais da qualidade de 
vida e bem-estar.3

O envelhecimento populacional proporciona a 
necessidade dos sistemas de saúde mundialmente aprender 
as crescentes demandas dessa faixa etária. A nova realidade 
compreende idosos em diversas condições físicas, cognitivas 
e psicológicas sendo fundamental o entendimento desse 
processo em todos os seus aspectos e a sexualidade é um 
dos componentes essenciais nessa abordagem.4

A Organização Mundial de Saúde define sexualidade 
como uma energia que estimula amor, contato, ternura 
e intimidade, integrando as pessoas no modo de sentir e 
tocar-se, motivando pensamentos, ações, interações, saúde 
física e mental.3 

A expressão da sexualidade não se limita à relação 

sexual e pode ser refletida  por meio de intimidade física 
como beijos, abraços, toques e pelo compartilhamento 
emocional de alegria, carinho e valores, tratando-se de 
uma necessidade básica do ser humano, não podendo ser 
fragmentada de outros aspectos da vida.5 Estudos mostram 
que os idosos continuam a experimentar interesse sexual e 
desejam manter sua sexualidade.5-7

O tema da sexualidade no envelhecimento, entretanto, 
ainda é cercado de preconceito dos mais jovens , dos idosos 
e de muitos profissionais da área de saúde, sendo uma área 
da gerontologia pouco abordada. Há muitos mitos culturais 
que podem resultar do retrato da mídia e de muitas crenças 
comuns como o da velhice assexuada e o dos idosos 
sexualmente indesejáveis e fragéis, pelas mudanças físicas 
e de conotação engraçada.8

Apesar disso, os idosos têm atividade sexual como 
evidenciam uma pesquisa sueca e americana informando 
que 46 % dos homens com idades entre 70 e 80 anos 
relataram ter pelo menos um orgasmo no mês anterior e que 
75% dos homens e 50 % das mulheres com idade superior 
a 65 anos referiram interesse sexual, respectivamente.6 O 
envelhecimento, no entanto, pode afetar a sexualidade 
negativamente, aparecendo alterações relacionadas ao 
desejo, excitação, confiança sexual e satisfação.9

Evidências sugerem ligação entre qualidade de vida 
sexual nos idosos e melhor saúde física nos Estados Unidos 
da América, bem como uma maior satisfação com a vida 
em Israel.6 Esse julgamento sobre a vida também pode estar 
relacionado a uma melhor saúde cardiovascular, humor e 
longevidade nessa faixa etária.8

Considerando os benefícios para a saúde secundários 
à manutenção da sexualidade e sua forte conexão com 
a qualidade de vida, os profissionais da saúde devem 
identificar as peculiaridades dos idosos para auxiliá-los na 
preservação da vida sexual satisfatória.10

Dessa forma, surgiu a seguinte questão norteadora: os 
profissionais de saúde abordam a sexualidade das pessoas 
idosas?  Esse estudo de revisão justifica-se para necessidade 
de encontrar na literatura artigos que abordassem nosso 
objeto de estudo sobre as  influências no reconhecimento 
da sexualidade  pelos profissionais de saúde  como um 
componente de cuidado de saúde das pessoas idosas. 

Para responder este questionamento, este estudo tem 
como objetivo identificar na literatura evidências científicas 
que influenciam a abordagem da sexualidade na pessoa 
idosa pelos profissionais de saúde.

MÉTODOS
Trata-se de uma pesquisa de revisão integrativa, 

construída por meio da busca de publicações científicas 
indexadas nas seguintes bases de dados: Medical Literature 
Analysis and Retrieval System Online (MEDLINE), 
realizada pelo buscador Pubmed e Cumulative Index to 
Nursing and Allied Health Literature (CINAHAL), além das 



1694R. pesq.: cuid. fundam. online 2021. jan./dez. 1692-1697

ISSN 2175-5361.
Fabrício FAAP, Costa GPO, Moreira MASP, et al.

DOI: 10.9789/2175-5361.2019.v13i2.1692-1697
ABORDAGEM DA SEXUALIDADE NO...

bibliotecas virtuais/repositórios bibliográficos Literatura 
Latino-Americana e do Caribe em Ciências da Saúde 
(LILACS), Scientific Electronic Library Online (SciELO) e 
Science Direct .

As seis fases do processo de elaboração da revisão 
integrativa foram delineadas. A primeira fase constituiu-se 
na elaboração da pergunta norteadora, que consiste em um 
questionamento que direciona o estudo dentro do tema: 
Como é feita a abordagem da sexualidade em idosos pelos 
profissionais de saúde?

A segunda fase compreendeu a busca dos artigos na base 
de dados e bibliotecas virtuais/repositórios bibliográficos 
tendo sido realizada em fevereiro e março de 2018. Para 
a busca avançada, utilizando Descritores em Ciências da 
Saúde (DECS), nomeadamente descritor em português: 
Idoso, Envelhecimento, Sexualidade, Pessoal de Saúde 
(profissional de saúde) e descritor em inglês: Aged, Aging, 
Sexuality, Health Personnel, sendo considerado o termo 
booleano AND.

Para seleção dos artigos foram estabelecidos os seguintes 
critérios: publicações nos últimos 10 anos (2008-2017) que 
tivessem enfoque sobre profissionais de saúde e sexualidade 
em idosos ou profissionais de saúde e sexualidade no 
envelhecimento. Inicialmente foram aplicados os critérios 
de inclusão a partir dos títulos, posteriormente aos resumos 
e, em última análise aos textos completos. Foram excluídos 
artigos que abordassem a sexualidade pelos profissionais 
de saúde em todas as faixas etárias, além da exclusão de 
publicações como editorial, relatos de casos, cartas ao 
editor e manuscritos.

Em seguida, na terceira fase para a caracterização dos 
artigos, após pesquisa e processo de exclusão, foi elaborada 
uma ficha com as seguintes informações: identificação 
do artigo (título, ano, autores, revista, local do estudo, 
idioma)  e a coleta de informações referentes  à amostra, 
ao tipo de estudo, ao instrumento de coleta, às dificuldades 
encontradas pelos profissionais de saúde na abordagem da 
sexualidade em idosos, ao tipo de profissionais abordados 
e as variáveis mais frequentemente abordadas nos estudos.

A quarta fase caracterizou-se por organizar as 
informações coletadas em um instrumento no formato 
de planilha Excel®.  Em seguida, na quinta fase foi 
realizada a discussão dos resultados que se deu a partir 
da interpretação e síntese dos mesmos, comparando-se 
os dados encontrados em cada artigo selecionado com a 
literatura referente à temática. 

A sexta fase constituiu-se na apresentação dos 
resultados  estruturados a partir  das variáveis estabelecidas 
no instrumento de coleta, tornando possível o melhor 
entendimento e comparação entre os artigos selecionados.

RESULTADOS 
A busca nas bases de dados e Bibliotecas Virtuais/

Repositórios Bibliográficos possibilitou encontrar, 
inicialmente, 312 artigos: sendo 73 obtidos na MEDLINE 
pelo buscador PubMed, 4 na SciELO 103 na LILACS, 67 
na CINAHL e 65 na Science Direct. Desses, foram lidos 
primeiramente os títulos, posteriormente os resumos e, em 
última análise, os textos completos, selecionando os artigos 
para o estudo. Dessa forma, restaram 14 artigos. Figura 1.

Figura 1- Fluxograma de seleção e inclusão dos artigos sobre os 

aspectos que influenciam a abordagem da sexualidade em idosos 

pelos profissionais de saúde. João Pessoa, PB, 2008-2017

Fonte: Elaborado pelos autores 

Os artigos selecionados foram enumerados com as 
seguintes informações: identificação do artigo (título, ano, 
autores, revista, local do estudo, idioma).Quadro 1  

Quadro 1 - Artigos selecionados  sobre os aspectos que influenciam 

a abordagem da sexualidade em idosos pelos profissionais de saúde. 

João Pessoa, PB, 2008-2017
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Fonte: Elaborados pelos autores (2018).

Todos os artigos selecionados estão disponíveis no 
idioma inglês. O maior número de publicações ocorreu nos 
anos de 2016 (n=três) e 2015 (n=três), seguido dos anos de 
2017 (n=dois) e 2013 (n=dois). Em relação à nacionalidade 
dos artigos, a maioria foi australiana (n=seis), seguido das 
norte-americanas (n=dois) e das inglesas (n=dois) e apenas 
um artigo de nacionalidade brasileira, elaborado na cidade 
de São Paulo. O tamanho das amostras dos estudos variou 
entre 52 a 112 profissionais de saúde. Já os estudos de revisão 
apresentaram entre 18 a 23 artigos como selecionados, 
sendo um estudo envolvendo 1094 inquéritos analisados. 
O único estudo que obteve na amostra os idosos teve como 
tamanho amostral 53 participantes.

Os tipos de estudos foram, em sua maioria, transversais 
(n=sete), seguidos de artigos de revisão (n=quatro), 
longitudinais (n=dois) e metodológico (n=um). As 
amostras foram, predominantemente, compostas de 

profissionais de saúde, sendo, em sua maior parte, 
enfermeiros, seguidas de médicos, em maior número 
clínicos gerais, porém com três estudos explorando 
especialidades como geriatria e ginecologia. Outros 
profissionais incluídos foram os cuidadores profissionais de 
idosos, auxiliares de enfermagem e psicólogos. Apenas um 
artigo teve como amostra os idosos pois evidenciava as suas 
experiências e percepções de conversar sobre a sexualidade 
com os profissionais de saúde. Em quatro estudos, médicos 
e enfermeiros foram abordados conjuntamente.10-13

O local de abordagem dos profissionais de saúde, 
em grande parte, não foi especificado. Entre aqueles que 
apresentaram alguma especificidade, seis foram realizados 
nas instituições de longa permanência05,14-18 para idosos e 
um na atenção primária à saúde.13

O instrumento de coleta mais utilizado foi a escala 
Aging Sexual Attitudes and Knowledge Scale (ASKAS). Esta 
escala foi elaborada na Universidade de Trinity, no Texas 
(em 1972) e avalia o conhecimento e a atitude em relação à 
sexualidade do idoso de uma maneira indireta podendo ser 
utilizada com idosos, com profissionais que atuam direta 
ou indiretamente com o envelhecimento e com qualquer 
grupo de pessoas que tenha contato com pessoas idosas 
(por exemplo, famíliase voluntários). A ASKAS é composta 
por 61 itens, dividida em duas partes. A primeira avalia 
o conhecimento sobre sexualidade do idoso e a segunda 
avalia a atitude em relação à essa sexualidade. Outros 
instrumentos utilizados foram questionários, entrevista 
semi-estruturada e a escala Staff Attitudes about Intimacy 
and Dementia (SAID) formada por vinte itens, que avalia 
as atitudes sobre a intimidade e a sexualidade entre pessoas 
com demência, em instalações de cuidados residenciais.05,18

As variáveis mais frequentemente abordadas nos 
estudos foram atitudes e conhecimentos. As atitudes, que 
foram avaliadas pela escala ASKAS, variaram de menos 
permissivas à relativamente permissivas, já as atitudes 
avaliadas por questionários construídos, no geral, foram 
consideradas positivas. O conhecimento  porém foi 
limitado e, dos estudos que especificaram a abordagem 
da sexualidade, a maioria não tratou da presença da 
proatividade.4,7-8,11 

Um artigo10 mostrou que 96,7% dos geriatras 
consideram importante gerenciar os problemas sexuais, 
porém 43% não abordaram a história sexual e, o mesmo 
artigo, evidenciou que ginecologistas dos EUA tiveram 
atitudes menos permissivas do que médicos turcos e 
enfermeiros australianos. 

As principais dificuldades encontradas pelos 
profissionais de saúde na abordagem da sexualidade no 
idoso foram, principalmente, a ausência de conhecimento 
e treinamento no assunto, falta de tempo nas consultas e o 
desconforto gerado pelo tema, e para o estudo que analisou 
o grupo de idosos, estes relataram como barreiras o 
desconforto e pouca oportunidade de falar sobre o assunto. 
Quatro artigos abordaram a realização de intervenção 
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educacional na área com melhores resultados, em relação a 
conhecimentos e atitudes, após intervenção.10, 14,16,18

A diversidade de objetivos e metodologia dos estudos 
incluídos impediram a análise estatística dos resultados. 
Entretanto, apesar de inviabilizarem uma metanálise, os 
artigos incluídos trazem informações relevantes para o 
entendimento da assistência à sexualidade do idoso.

DISCUSSÃO
As evidências de que a sexualidade continua importante 

para homens e mulheres à medida que envelhecem são 
inquestionáveis,13 no entanto, os resultados desse estudo 
mostram que, quando o assunto engloba a abordagem pelos 
profissionais de saúde, as pesquisas são escassas no Brasil, 
o que foi demonstrado com o encontro de um único artigo 
envolvendo o tema em São Paulo. Mundialmente, também, 
houve uma concentração de pesquisas na Austrália.

Nessa revisão, a maioria dos estudos que avaliou as 
atitudes dos profissionais de saúde em relação à sexualidade 
do idoso, indicaram que as mesmas variaram entre menos 
permissivas e relativamente permissivas, porém  deve 
se considerar que a escala ASKAS   tem suas limitações, 
visto que há ênfase na abordagem de atitudes em relação às 
expressões de sexualidade em grupos específicos de idosos 
residentes em instituições de longa permanência19 o que, 
pode ter contrastado com o encontro de atitudes positivas, 
nos estudos que não utilizaram a escala. Apesar disso, 
este achado foi corroborado por estudo20 que ressaltou o 
encontro, por vários pesquisadores, de atitudes negativas 
dos profissionais de saúde em geral para abordar o tema da 
sexualidade com adultos mais velhos.

Os resultados dessa revisão mostraram que a maioria 
dos profissionais de saúde não abordam proativamente o 
assunto, o que foi certificado por artigo21 manifestando que, 
apenas 15, 5 % dos médicos de atenção básica perguntam 
ativamente sobre os problemas sexuais dos pacientes em 
todas as faixas etárias. Também, pesquisa22 mostrou que não 
houve oportunidade, para a maioria dos idosos, de discutir 
ou receber orientações sobre a sexualidade e a prevenção 
de doenças sexualmente transmissíveis (DST) da equipe 
de profissionais de atenção básica de saúde. A ausência de 
discussão pode ser um fator contribuinte no aumento nas 
taxas de diagnóstico de HIV / AIDS em idosos, como é 
destacado por vários autores.12,21,23

As dificuldades mencionadas na abordagem foram 
apontadas nessa revisão, mostrando que a maioria dos 
profissionais sentia-se despreparada para abordar o 
assunto, por falta de conhecimento e treinamento , o 
que ocorreu à semelhança de artigo24 em que 69,4 % dos 
médicos turcos relataram ter conhecimento inadequado 
sobre sexualidade na velhice e relatado em um estudo36 
da universidade Yeshiva em Nova Iorque, em 2010, em 
que  muitos médicos e enfermeiros, bem como estudantes 
de medicina e enfermagem, têm conhecimento deficiente 

sobre sexualidade no envelhecimento, além de pouca 
habilidade para realização de história sexual e fornecimento 
adequado de  aconselhamento sexual.

Similarmente, há referência23 do despreparo e 
desconforto dos profissionais ao lidar com essas questões 
durante o seu trabalho clínico diário em todas as faixas 
etárias. Possivelmente, isso ocorre, pelo tema receber 
escassa atenção na educação e formação desses profissionais 
e os mesmos serem influenciados pelos estereótipos do 
envelhecimento assexuado.25

Ainda, nessa revisão, foram encontrados estudos 
demonstrando uma melhora no conhecimento e atitudes 
após uma intervenção educativa e igualmente estudo23 

indica um progresso na capacidade dos profissionais em 
lidar com questões de sexualidade dos pacientes após 
participarem de treinamento nessa temática, independente 
da carga horária do curso.

O reflexo da dificuldade de abordagem da sexualidade 
nos idosos, também se estende ao campo de pesquisa, como 
pode ser observado, como limitação, o pequeno tamanho 
amostral dos artigos selecionados em que estes mostraram 
ser como um fator limitante em cada estudo dessa revisão. 

As perspectivas futuras relatadas nos artigos 
encontrados foram a criação de estratégias para melhorar a 
educação e o conhecimento nessa área para sensibilização 
dos profissionais de saúde a fim de proporcionar um 
treinamento adequado. 

CONCLUSÕES
A maioria dos profissionais de saúde negligenciam a 

conversa sobre sexualidade com os pacientes mais velhos. 
Os motivos encontrados foram a ausência de conhecimento 
e treinamento adequado, a falta de tempo nas consultas 
e o desconforto gerado pelo tema. Dessa forma, essa 
mínima atenção que é dada pelos profissionais ao assunto 
proporciona um ambiente embaraçoso tanto para idosos 
quanto para esses profissionais. A falta de informação não 
apenas confunde o problema, como também o perpetua.

Há necessidade de atuações nessa área, com a 
sensibilização dos profissionais para despertar sobre o 
tema a fim de que ocorra uma transmissão adequada de 
conhecimento sobre a sexualidade em idosos, ocorrendo a 
construção de habilidades necessárias para essa abordagem.
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