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Andlise do comportamento sexual de idosas atendidas em um
ambulatdrio de ginecologia

Analysis of the sexual behavior of elderly women treated at a gynecological outpatient dlinic

Resumo

Olbyetivo: analisar o comportamento sexual de pacientes idosas atendidas em um ambulatério
de ginecologia, durante um ano, estimando, dentre outros, a propor¢io das sexualmente
ativas, das que possuem interesse sexual e das que consideram o sexo importante para a
qualidade de vida. Mézodo: o estudo ¢ transversal, descritivo e exploratorio. Foi realizado
um estudo piloto para ajustes e valida¢io do instrumento de coleta de dados. A amostra
foi composta por 100 mulheres para avaliagdo de caracteristicas sociodemograficas e do
comportamento sexual, incluindo questdes sobre a pratica sexual, e fatores interferentes.
Ap0s realizar a analise descritiva, as associagGes foram verificadas pelo teste Qui-quadrado
de Pearson, considerando uma significancia de 5,0%. Resultados: observou-se que 60,0%
das idosas sentem desejo sexual, porém 26,0% sdo sexualmente ativas; Apesar de 75,5%
relatarem que o envelhecimento ndo melhora a qualidade sexual, 83,0% acreditam ser
importante para a qualidade de vida e 78,0% afirmam nio haver idade para o fim das
relagées. A visdo cultural sobre o idoso pode interferir na manutengao da vida sexual,
uma vez que 51,0% afirmam se sentirem vitimas de preconceito sexual devido a idade.
Conclusao: a sexualidade esta diretamente relacionada a percepcido de qualidade de vida
e, por ser uma funcio vital humana, pode interferir no desempenho social, profissional,
fisico e psiquico do individuo. A pratica e o desejo sexual ndo sdo extintos com o

envelhecimento, contrariando o mito de que a pessoa idosa ¢ um ser assexuado.

Abstract

Olyjective: to analyze the sexual behavior of the elderly women treated at the gynecological
outpatient clinic over a period of one year, estimating the proportion of sexually active
women, those with an interest in sex, and those who considered the activity of sex
important for quality of life, among other findings. Mezhod: a cross-sectional, descriptive,
and exploratory study was performed. A pilot study was carried out in order to adjust
and validate the data collection instrument. A convenience sample of 100 women was

considered for the evaluation of socio-demographic characteristics and sexual behavior,
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including questions relating to sexual practice and interfering factors. The data were
analyzed using frequencies and percentages, and the associations were verified by
Pearson’s Chi-squared test, considering a significance of 5%. Resu/fs: it was observed
that 60.0% of the elderly women felt sexual desire, although 26.0% were sexually active.
While 75.5% reported that aging does not improve the quality of sex, 83.0% believed
that it is important for quality of life and 78.0% affirmed that there is no age limit for
sexual activity. The cultural view of the elderly may interfere with the maintenance of
a sexual life, since 51.0% reported feeling sexual prejudice due to their age. Conclusion:
sexuality is directly related to the perception of quality of life and as it is a vital human
function, can interfere in the social, professional, physical and psychic performance of

the individual. The practice of and the desire for sex are not extinguished with aging,

which contradicts the myth that the elderly person is an asexual being.

INTRODUCAO

A popula¢io mundial presencia um aumento na
expectativa de vida. Por consequéncia, levantam-se
varias questoes de saide, inclusive a necessidade
de manutengdo da qualidade de vida, que engloba
a percepgio da sexualidade como um elemento
fundamental, por incluir dominios fisicos, psicologicos

e sociais', mas ainda vista como um tabu?®?’.

Os idosos sofrem inumeras repressdes culturais
e preconceitos, porém a discussdo é ainda maior
quando se aborda a sexualidade®’. A sociedade
designa os idosos como incapazes de exercerem sua
sexualidade, ainda que, independentemente disso, o
desejo sexual se mantenha presente em todas as fases
da vida®". Embora o processo de envelhecimento
passe por mudangas fisicas, bioquimicas e funcionais
que podem exercer influéncia no sentido de reduzir
a atividade sexual, muitos idosos ainda apresentam
importante interesse sexual com o avancar da idade,
refutando o preconceito social®. Deve-se considerar
que existem diversas formas de exetcer a sexualidade,
como o toque, o abraco ou caricias’. As diversas
interacoes possivels permitem que necessidade em
atrair outra pessoa, possa estar mais relacionada a
necessidade de conviver a dois do que propriamente
com o ato sexual®. Assim, as pessoas idosas podem
exercer sua sexualidade por mais tempo e com maior
satisfacdo, fortalecendo sua autoestima, confianca e
melhorando sua qualidade de vida.

A consulta ginecolégica aborda assuntos intimos
e regides que envolvem pudor e, nesta oportunidade,
o médico poderia aproveitar o momento para a

abordagem de assuntos relacionados a sexualidade,

ao meio psicossocial da mulher idosa e possiveis
diagnésticos de alteracSes que dificultem o ato
sexual. O presente estudo pode contribuir para
difundir conhecimentos quanto a necessidade
dessa abordagem diante da percep¢io sexual dessas
pacientes’. £ preciso ressaltar que a sexualidade nio se
restringe a um ato genital isolado, constituindo-se de
um processo biopsicossocial, fazendo-se necessario
entdo, compreender os pacientes em sua totalidade
e complexidade a fim de uma melhor abordagem e
auxilio a0 seu bem-estar'™"".

O presente estudo teve por objetivo avaliar o
comportamento sexual de pacientes idosas atendidas
em um ambulatério de ginecologia, identificando
os fatores que interferem na satisfacdo e pratica
sexual, estimando, dentre outros, a propor¢ao das
sexualmente ativas, das que possuem interesse sexual
e das que consideram o sexo importante para a

qualidade de vida.

METODO

O estudo ¢ transversal, descritivo e exploratério,
de natureza quantitativa, realizado no periodo de maio
2017 a abril 2018, com a aprovacio ética da Platatorma
Brasil sob o n® 2142370. Os participantes do estudo
foram esclarecidos sobre a pesquisa e assinaram o
termo de consentimento livre e esclarecido (TCLE)
como garantia da confidencialidade e privacidade

das respostas.

O calculo amostral foi realizado no G*Power
para verificar associacdo entre presenca do desejo

e a percep¢iao sexual, considerando um nivel de
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confianca de 95%, um poder de 85%, um tamanho
de efeito de 0,3 e 1 grau de liberdade. O tamanho
amostral obtido foi de 100 pacientes. A amostra
foi selecionada sem distincdo de raca e status
socioecondmico, considerando como critérios de
inclusdo pacientes do sexo feminino, com idade
igual ou superior a sessenta anos e que procuraram
espontaneamente a consulta do ambulatério de
ginecologia geral do Hospital Santa Casa de
Misericordia de Vitéria, Espirito Santo. Foram
excluidas pacientes em tratamento de neoplasias,
transtornos neuropsiquiatricos e idosas acamadas.

Foi utilizado como instrumento de coleta de
dados um questionario, baseado numa revisao da
literatura, composto por questdes estruturadas sobre
atividade sexual, presenca de desejo e interesse sexual,
comorbidades e a percepcdo de qualidade de vida
em relacdo ao sexo’. Para validacio e identificacio
de possiveis fatores de confusdo ou ma compreensiao
foi realizado um estudo piloto com 20 pacientes,
as quais foram desconsideradas no estudo final.

O instrumento de coleta de dados foi apreciado e
julgado também por cinco médicos ginecologistas,
com o objetivo de verificar a relevancia dos itens para
avaliacdo do comportamento sexual. A versdo final
do instrumento validado, ndo publicado, foi aplicada
em ambiente privativo, consultério médico, guiado
por um unico médico ginecologista assistente, sendo

este um dos pesquisadores envolvidos no estudo.

Os dados foram inicialmente analisados por
métodos da estatistica descritiva como frequéncias
e percentuais. Associacdes entre variaveis categoricas
foram verificadas por meio do teste qui-quadrado
de Pearson, considerando um nivel de significancia

de 5%.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Identificou-se uma prevaléncia de idosas casadas,
com ensino fundamental completo, catélicas e com
comorbidades (Tabela 1).

Tabela 1. Caracteristicas sociodemograficas das pacientes (N=100). Vitoria, ES, 2018.

Caracteristicas N %
Estado civil

Casada 36 36,0
Vidva 31 31,0
Divorciada 19 19,0
Solteira 13 13,0
Outros 1 1,0
Escolaridade

Analfabeto 14 14,0
Ensino fundamental 69 69,0
Ensino médio 14 14,0
Universitario 3 3,0
Religido

Catolica 51 51,0
Evangélica 46 46,0
Outras 2 2,0
Ateu 1 1,0
Comorbidades

Sim 78 78,0
Nio 22 22,0
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A maioria das pacientes estudadas sao sexualmente
inativas (74,0%), sendo que 40,5% delas gostariam de
mudar essa realidade, demonstrando que o interesse
sexual permanece com a idade. Das 26 pacientes
que mantém relacOes sexuais, 61,5% dizem estar
satisfeitas com a qualidade das relagdes, podendo
demonstrar ser esse um fator importante na vida
das pacientes’. Diferente do que se imaginava, em
vista do tabu em torno a sexualidade de mulheres
idosas, observou-se que 60,0% das idosas sentem
desejo sexual (Tabela 2).

Apesar de 75,5% relatarem que o avangar da
idade nio melhora a qualidade do sexo, os resultados
desta pesquisa apontaram que a sexualidade é um
elemento fundamental para uma boa qualidade de
vida na velhice, uma vez que 83,0% das pacientes
corroboram essa hipotese, além de 78,0% acreditarem
que nao hd idade para o fim das relagdes sexuais,
contrariando-se a visdo de que a sexualidade é
incompativel com o avancar da idade’.

Das entrevistadas, 78,0% tem comorbidades e
64,4% das pacientes relatam que seus parceiros tém
algum fator que limita a atividade sexual, como a falta
de desejo, a limitacao fisica e a impoténcia sexual. De
maneira fisiologica ou em decorréncia de doencas
e uso de medicagdes, espera-se que ocorra redugao
global na pratica sexual quando comparado a pacientes
nio idosas'?, porém o aumento da expectativa de vida
e aporte da medicina tem facilitado o tratamento
multidisciplinar das comorbidades, disfunc¢oes e
alteragdes que dificultam a pratica sexual'’.

Observa-se que diante dessas dificuldades o idoso
aborda a sexualidade de formas diferenciadas da
penetracdo, obtendo satisfagio através de outros
comportamentos. Apesar de 58,0% das pacientes
afirmarem que a relagdo sexual depende de penetracao,
foram consideradas também outras formas de exercer
a sexualidade, como autoerotismo (24,0%) e caricias e
beijos (41,0%), estando a capacidade de manter a vida
sexual ativa muitas vezes independente de limitagSes
fisicas ou comorbidades’. Além disso, a presenca de
parceiro romantico pode estar associada com maior
atividade sexual®®. A sexualidade vai além do sexo,
o companheirismo nessa fase da vida revela facetas
importantes como a existéncia de sentimentos, amor,
respeito e cumplicidade’.

Para ser capaz de compreender a sexualidade
no idoso é necessario considerar varios fatores,
como cultura, educagio e o meio social em que esta
inserido’. Alguns desses fatores que influenciam a
nao manutencio ou plenitude da vida sexual foram
relatados, como mudangas corporais (37,1%), falta
de privacidade (11,3%), sentimento de culpa (7,2%),
ansiedade (5,2%), e principalmente a visao cultural
sobre o idoso, visto que 51,0% afirmam se sentirem
vitimas de preconceito sexual devido a idade e por
sentirem-se menos valorizadas.

Mesmo que 63,0% afirmem nio sentir vergonha
em falar de sexo e 81,0% acreditarem que a medicina
pode ajudar a melhorar a relagdo sexual, somente
25,0% ja conversaram sobre esse assunto com o seu
médico. Nota-se grande dificuldade na abordagem

do assunto por parte da paciente'"

, fato esse que
pode servir de incentivo a melhorias da relacao
médico-paciente durante as consultas, melhor
abordagem médica e consequente melhor assisténcia

aos problemas relatados.

Houve associacdo entre a presenca do desejo
e alguns fatores da percepcao sexual (Tabela 3).
Observa-se que a maior parte das pacientes mantém
desejo sexual. Das sexualmente ativas, 80,8%
mantém desejo sexual, mas infelizmente, devido
ao desconhecimento e pressdo cultural, muitos
idosos que sentem desejo sexual experimentam
sentimento de culpa ou vergonha por simplesmente
se perceberem com vontade de procurar obtengao
do prazet'.

H4 uma propor¢io maior de mulheres que
acreditam que o sexo melhora a qualidade de vida
e mantém desejo sexual (68,7%). Os resultados
apontam que a sexualidade é um fator importante
para uma boa qualidade de vida na velhice, sendo
fundamental a compreensio da forma como os idosos
a percebem e vivenciam'.

Nesta perspectiva, sao também reconhecidos
efeitos potencializadores das vivéncias sexuais, sendo
que, das pacientes que acreditam que ja tiveram
orgasmo, a maioria ainda sente desejo (70,7%) bem
como as que creem na melhoria da qualidade do
sexo com o progredir da idade (79,2%) e que ndo
ha prazo para o fim das relagGes sexuais.
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Tabela 2. Caracteristicas do comportamento sexual das pacientes (N = 100). Vitéria, ES, 2018.

Comportamento sexual n %
Mantém relacoes sexuais Sim 26 26,0
Nio 74 74,0
Caso tenha respondido ndo, gostaria de manter? Nio 44 59,5
Sim 30 40,5
Voce esta satisfeita com a qualidade das relagbes sexuais? Nio 10 38,5
Sim 16 01,5
Vocé sente desejo sexual Nio 40 40,0
Sim 60 60,0
Vocé sente vergonha em falar de sexo? Nio 63 63,0
Sim 37 37,0
Acredita que ja teve orgasmor Nio 25 25,0
Sim 75 75,0
Acredita que o sexo ¢ importante para a qualidade de vida? Nio 17 17,0
Sim 83 83,0
Acredita haver idade para o fim das relagbes sexuais? Niao 78 78,0
Sim 22 22,0
Acredita que o avangar da idade melhora a qualidade do sexo? Nio 74 75,5
Sim 24 24,5
Se sente vitima de preconceito sexual devida a idade? Nio 49 49,0
Sim 51 51,0
Acredita que a medicina pode ajudar a melhorar as Nio 19 19,0
relacoes sexuais? Sim 81 81,0
Voce ja conversou sobre esse assunto com o seu médico? Nio 75 75,0
Sim 25 25,0
Ao envelhecer, como se sente? Mais valorizada 39 39,0
Menos valorizada 48 48,0
Nio sabe 13 13,0
Fatores que interferem na pratica sexual Corpo 36 371
Ansiedade 5 5,2
Privacidade 11 11,3
Culpa 7 7,2
Nenhuma 22 2277
Outras 36 371
Seu parceiro tem alguma limitacdo em relagdo ao sexo? Impoténcia 16 35,6
Falta de desejo 5 11,1
Limitacio fisica 8 17,8
Nio possui 16 35,6
Percepcio do ato sexual Masturbacio 24 240
Depende da penetragao 58 58,0
Independe da penetracio 41 41,0

(caricias, beijos...)
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Tabela 3. Associa¢ido entre a presenca do desejo e a percepgio sexual. Vitéria, ES, 2018.

Percepgio sexual

Presenca de desejo sexual

Nio Sim
n % n % p
Vocé mantém relagdes sexuais? 35 473 39 52,7 0,012
5 19,2 21 80,8
Acredita que ja teve orgasmo? 18 72,0 7 28,0 0,000
22 293 53 70,7
Acredita haver idade para o fim das 26 333 52 66,7 0,010
relagdes sexuais? 14 63.6 8 36.4
Acredita que o avancar da idade melhora a 34 45,9 40 541 0,029
qualidade do sexo? 5 20.8 19 792
Acredita que o sexo ¢ importante para a 14 82,4 3 17,6 0,000
qualidade de vida? 26 313 57 68.7

Os resultados apresentados nao tém objetivo
de encerrar essa discussdo. Os dados ndo devem
ser generalizados, uma vez que os resultados e
conclusdes desta pesquisa podem nao se relacionar
a outras populacoes devido a amostra. Desta forma,
este estudo pressupde a realidade da tematica dentro
do contexto de saide do idoso e instiga a realizagdo
de novas pesquisas e a validagdo de instrumentos
que envolvam todos os aspectos da sexualidade
do individuo.

CONCLUSAO

A sexualidade esta diretamente relacionada
com a percep¢iao da qualidade de vida, sendo esta
um conceito amplo e que contempla nao apenas
a situacdo de sadde, mas também a imagética do
idoso sob aspectos fisicos, psicologicos e sociais. A
pratica sexual ndo é extinta com o envelhecimento,
contrariando o mito de que a pessoa idosa é um

ser assexuado.

A maioria das pacientes pesquisadas sdo
sexualmente inativas, porém com interesse na
mudanca desse fato, refletindo a permanéncia
do interesse sexual com o avancar da idade.
Entretanto, fatores foram apontados como causas
da reducio global da pratica sexual, como presenca
de comorbidades, mudangas corporais, impoténcia
sexual e visdo social deturpada da sexualidade que

faz com que o idoso ndo se sinta a vontade ou até
mesmo culpado ao expressar seus desejos. Apesar
disso, observa-se que as pacientes encontram outras
formas de obter satisfagdo e que dentre as proprias
pacientes nio foi observado o preconceito cultural
relacionado a sexo e idade, em que a maioria afirma
acreditar ndo haver idade para o fim da pratica sexual.

Estudos que explorem e identifiquem os fatores
envolvidos e as dificuldades encontradas por esses
pacientes sdo fundamentais para contribuir para o
auxilio integral ao paciente e, embora considerado
de grande importincia na vida de pessoas de todas
as idades, estudos brasileiros sobre o assunto sio
escassos. Aprofundar o conhecimento sobte esse tema
torna-se cada vez mais necessario, uma vez que vem
ocorrendo uma revolu¢do na pratica da sexualidade,
refletindo de forma indiscutivel na terceira idade.

Desta forma, nota-se a importancia de mais estudos
sobre o tema, aprimorando o campo da geriatria/
gerontologia e facilitando a relagdo médico-paciente,
momento esse que deve ser oportuno para oferecer
informacdes de qualidade e, se necessario, tratamento
de disfungbes especificas. Mostra-se importante,
ainda, o apoio psicossocial e o planejamento de
acoes de saide publica, a fim de proporcionar maior
discussdo do tema e desmistificacdo da sexualidade
do idoso com consequente naturalidade do assunto
0 que iria repercutir no bem-estar e qualidade de
vida do paciente.
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