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RESUMEN: 

La finalidad del presente artículo radica en analizar la 
importancia de la satisfacción sexual y la autoestima 
en las personas adultas mayores. La información se 
recolectó por medio de las bases de datos Scielo y 

EBSCO host, así como libros y tesis referentes al tema. 
Según el contenido encontrado se debe  destacar que 
la satisfacción sexual no solo abarca aspectos coitales, 
sino que integra muchos otros. Además es importante 
mencionar que la satisfacción sexual influye en la calidad 
de vida de las personas mayores e involucra aspectos 
como la autoestima, por lo que la comprensión de este 
fenómeno puede llevar a mejorar la calidad de atención 
que brindan los (as) profesionales de la salud a  dicha 
población. Se determina que la satisfacción sexual es un 
elemento influyente de manera positiva en la autoestima 
del adulto mayor  y que de esta manera se ve una me-
joría en su  calidad de vida; también se concluye que la 
satisfacción sexual en etapas avanzadas de la vida debe 
ser un tema abordado por los (as) profesionales de En-
fermería debido a los grandes beneficios que puede traer  
a la hora de brindar un cuidado integral en este grupo 
poblacional.
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ABSTRACT

The aim of this article is to analyze the 
importance of sexuality and self-esteem 
in the elderly. The information was col-
lected through Scielo bases and EBSCO 
host data, as well as books and theses 
concerning the subject. Depending on 
the content found it should be noted 
that sexual satisfaction not only covers 
aspects coital but incorporates many 
others. It is also important to mention 
that sexual satisfaction affects the qual-
ity of life of older people and involves 
issues like self-esteem, so understanding 
this phenomenon can lead to improved 
quality of care provided health profes-
sionals to that population. It determined 
that sexual satisfaction is an influential 
element positively on the self-esteem of 
the elderly and thus is an improvement 
in their quality of life; also it concludes 
that sexual satisfaction in later stages 
of life should be a subject addressed by 
the nursing professionals because of the 
great benefits it can bring to the Alarm 
time provide comprehensive care in this 
population group.
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INTRODUCCIÓN

El envejecimiento de la población en el orbe es un 
claro indicador de la mejora de la salud a nivel mun-
dial, por lo que el aumento en la cantidad de perso-
nas de 60 años o más (1) es producto del incremento 
en la esperanza de vida en algunos continentes como 
en Europa, que es de 80 años y América Latina que va 
de los 60 a 79 años.(2) 

Específicamente, en Costa Rica gracias al X censo po-
blacional hecho en el 2011 por el Instituto Nacional 
de Estadística y Censo (INEC), se encontró una dismi-
nución de la natalidad y se mostró un claro proceso 
de envejecimiento demográfico en la población  na-
cional, donde las personas adultas de 65 años o más 
alcanzaron el 7,2% del total del país; condición que 
se empezó a experimentar  desde la década de los 
sesenta. (3)

El aumento exponencial de esta población trae efec-
tos para las sociedades, debido a la falta de prepa-
ración para atender sus necesidades, principalmente 
por el factor económico, dado el alto costo de los 
servicios de salud; lo que se traduce en implicaciones 
directas en la calidad de vida. (2)

Usualmente, la población adulta mayor enfrenta una 
crisis de desgaste, desánimo y desilusión cuando lle-
gan a esta etapa de la vida, puesto que se sienten 
inútiles para la sociedad y se convierten en una carga. 
Al mismo, tiempo la pérdida de sus respectivos traba-
jos y personas muy cercanas agravan y aumentan la 
baja autoestima que experimenta esta población. (4) 

Además, desde el punto de vista social la población 
adulta mayor presenta gran cantidad de mitos y este-
reotipos, como los relacionados con su sexualidad; ya 
que se considera que durante esta etapa de la vida se 
pierde; sin embargo, es una visión reduccionista que 
se centra en la actividad coital, y deja de lado la ex-
presión de sentimientos a través de la compañía y de 
las manifestaciones físicas de afecto como los besos 
y abrazos (5) a pesar que la sexualidad se modifique 
con el paso de los años, debido a los cambios físicos 
naturales en hombres y mujeres. (6)

Incluso, los hogares de adultos (as) mayores a nivel 
de infraestructura poseen limitantes que afectan a 
las personas para tener relaciones sexuales, o intimar 
con alguien, lo que representa un claro ejemplo de 
cómo este componente humano se disocia en etapas 
avanzadas de la vida. (7)

Desde un punto de vista integral, los sistemas de sa-
lud deben priorizar las necesidades específicas de los 
(as) adultos (as) mayores, incluyendo el mejoramiento 
de la salud sexual de la población, ya que repercute 
sobre el estado emocional, físico, mental y social de 
los individuos. Por eso, abordar esta falencia en los 
sistemas sanitarios mejorará la salud de la población 
en general, y más en aquellos grupos etarios caracte-
rizados por el abandono. (8) 

Un claro ejemplo que ha ocurrido en los últimos años, 
es el aumento en el número de personas adultas ma-
yores contagiadas por VIH en países como los Esta-
dos Unidos, lo cual habla del impacto que reflexiones 
como ésta pueden ocasionar a nivel social. Se podría 
considerar que la gran cantidad de estereotipos alre-
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dedor de esta población, conduce a que haya falta 
de información sobre las infecciones de transmisión 
sexual. Por tanto, se debe contribuir con un cambio 
de mentalidad social, sustentado en el derecho a vi-
vir una vida sexual  plena,  propiciando espacios de 
diálogo y educación sobre el tema, (9) donde se tome 
en cuenta la satisfacción sexual y favorecer el cum-
plimiento de los deseos eróticos, la complacencia 
de una pasión, el aplacar un sentimiento y sentirse 
amado (a) sin necesidad de culminar en un acto me-
ramente genital.(10) 

Por eso, el abordaje de la satisfacción sexual debe 
convertirse en punto de interés, pues afecta la cali-
dad de vida del adulto mayor, y a su vez, se relaciona 
con la autoestima,(11) influyendo así en la “aprecia-
ción de la propia valía e importancia y la toma de 
responsabilidad sobre sí mismo y sobre las relacio-
nes consigo mismo y con los demás”. (12) 

Cabe recalcar que los (as) profesionales de salud, y 
en específico los de Enfermería, no le dan la sufi-
ciente relevancia, al mejoramiento de la sexualidad 
y la autoestima, como condicionantes importantes 
en el desarrollo del ser humano,(7)  por lo que siendo 
líderes en el cuidado de la persona adulta mayor, se 
debe seguir construyendo y enriqueciendo las bases 
científicas e investigativas en esta área, para así me-
jorar la atención clínica y la calidad de vida, sea a ni-
vel comunitario, hospitalario u hogares de personas 
mayores.(13) 

También desde la Enfermería se debe promover la 
dignidad en el ser humano durante la vejez, aumen-
tando atributos en la persona, como el respeto, apo-
yo y amor a uno mismo, favoreciendo la autoestima 
gracias al incremento en la autonomía. (14)

Hay que tener claro que debido a las características 
demográficas de la población mundial las próximas 

generaciones de enfermeros y enfermeras, deben 
estar dispuestos a ofrecer a los (as) adultos (as) ma-
yores la mejor de las atenciones, y estar dispuestos 
(as) a crecer en la investigación y la práctica.(13) Por lo 
tanto,  abordar esta población a nivel de su sexuali-
dad y autoestima, permitirá al enfermero (a) mejorar 
sus instancias en los hogares de ancianos y hospita-
les  o crear programas que brinden información y es-
pacios de crecimiento personal sobre estos temas. (7)

METODOLOGÍA

Se realizó una revisión bibliográfica en las bases de 
datos de Scielo, EBSCO host y el uso de literatura es-
crita, como tesis y libros relacionados con el tema. Se 
extrajo la información pertinente a la temática y se 
elaboró un análisis teórico sobre la satisfacción se-
xual y la autoestima de la persona adulta mayor, así 
como su importancia para la Enfermería actual. Las 
palabras claves para la búsqueda fueron: anciano, sa-
tisfacción sexual, autoestima y enfermería, extraídas 
de los DeCS.  

DESARROLLO
La etapa de adultez mayor

El envejecimiento tendrá un impacto profundo en la 
sociedad y deberá recibir cada vez más atención por 
los (as) responsables de la formulación de políticas 
para el siglo XXI, ya que esta población aumenta rá-
pidamente y más en los países desarrollados. Cabe 
destacar, que el envejecimiento es el reflejo del éxito 
del proceso de desarrollo humano, pues es el resul-
tado del descenso en la mortalidad, una disminución 
en la fecundidad y una mayor longevidad, (1) lo que 
se traduce en una pirámide en el que la base va a 
disminuir el ensanchamiento, y al bajar la mortalidad, 
se va a ensanchar en el centro y posteriormente en 
la cúspide. (15) 

El cambio en la esperanza de vida se debe principal-
mente a que se han tomado medidas en la preven-
ción y en la disminución de las enfermedades infec-
ciosas, al desarrollo de programas para promover la 
salud y a un mayor control en los factores de riesgo 
de enfermedades crónicas no transmisibles como: 
hipertensión arterial, obesidad, entre otras.(16)  Por 
ejemplo, Estados Unidos nunca ha tenido una pobla-
ción adulta mayor tan saludable y productiva, como 
la que se está desarrollando actualmente, puesto 
que el 13% de la población es de la tercera edad. (17) 

Implica que se debe tener claro que los (as) adultos 
(as) mayores, vivencian cambios que son típicos y 
parte del envejecimiento propio; producto del dete-
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rioro, progresivo, intrínseco, natural y universal que 
afecta a todos los seres vivos con el paso del tiem-
po; y es inevitable.(18) Uno de los primeros cambios 
que se perciben son a nivel cognitivo, asociados 
a la percepción, memoria, inteligencia, lenguaje y 
pensamiento, ya que necesitan mayor cantidad de 
tiempo para comprender, ordenar y desarrollar in-
formación nueva; por tanto la repetición continua 
de dicha información mejora su comprensión y 
almacenamiento en la memoria a largo plazo. De 
forma particular, la creatividad es una de las pocas 
características que se mantienen intactas con el 
paso del tiempo.(17)

A causa de estos cambios cognitivos, el ser humano 
está en una etapa donde se vuelve un poco me-
lancólico y presenta cambios de humor, que reper-
cuten en la autoestima, principalmente porque se 
debe pasar por gran cantidad de duelos producto 
del deterioro mental, lo que les hace sentirse infe-
riores y una carga para la sociedad.(19) 

Del mismo modo, se dura más tiempo respondien-
do a los cambios que ocurren en el entorno, pro-
ducto de la alteración en la  percepción sensorial, 
además que las capacidades senso-perceptivas 
también se ven afectadas, lo que provoca dificulta-
des para procesar los estímulos e información que 
percibe del ambiente, ya que el sistema nervioso 
central (SNC) se vuelve menos ágil y se empieza a 
percibir una disminución a nivel de coordinación 
neuromuscular(19) lo que conlleva, a mayor asisten-
cia para los quehaceres diarios conforme avanza la 
edad. Cabe destacar, que las personas que tienen 
más de 85 años son las que poseen mayor probabi-
lidad de necesitar asistencia las 24 horas del día.(17) 

Otro grupo de cambios incluyen el componente 
sexual, lo que no implica que no se pueda vivir la 
vida sexual de manera activa, sobre todo si se cuen-
ta con oportunidades de información y asesoría.(20) 

Aun así, socialmente se cree que la persona adulta 
mayor sufre la pérdida de su sexualidad, lo cual no 
es cierto, ya que los cambios físicos y mentales nor-
males de la etapa de la adulta mayor no deberían 
ser un obstáculo para vivenciar la misma.(5)    

Algunos cambios físicos como la disfunción eréctil, 
disminución de la lubricación vaginal y la necesi-
dad de una mayor estimulación durante la actividad 
coital, no son producto necesariamente del enve-
jecimiento, sino que se relacionan al consumo de 
algunos fármacos, enfermedades como la diabetes 
mellitus, cirugías de próstata o uterinas y poca mo-
vilidad por males asociados como la artritis.(20) 

A pesar de los cambios corporales mencionados, 
existe un grupo de ventajas que podrían fungir po-

sitivamente como una menor necesidad de eyacu-
lar y un mayor control sobre el momento de la eya-
culación, lo que hace posible que el hombre esté 
más pendiente de la satisfacción de la mujer, con-
tribuyendo con una mayor sincronización en la fase 
de orgasmo; mayor lentitud de todos los procesos 
de excitación y un mayor disfrute con tranquilidad 
de la sexualidad.(21) 

Otras ventajas a nivel psicológico y social, son ma-
yor disponibilidad de tiempo por  ausencia de niños 
y la no utilización de métodos anticonceptivos, lo 
que podría contribuir con la mejora en la satisfac-
ción, siempre y cuando se cuente con información 
suficiente para reducir el riesgo de contagiarse con 
Infecciones de Transmisión Sexual. (22)  

Por lo tanto, se debe entender que la persona adul-
ta mayor no está pasando por un estado deficitario, 
o un estado cargado de pérdidas significativas e 
irreversibles, sino más bien, que es un ser humano 
que tiene gran cantidad de experiencia, sabiduría, 
de alto estatus social y merecedora de gran respe-
to, que puede contribuir aún a la sociedad.(5)   

Sexualidad en la persona adulta mayor

La sexualidad comprende todo impulso sexual diri-
gido hacia la reproducción y al goce inmediato; es 
parte del ser humano y de la vida en general, sin 
importar la edad y el nivel de actividad sexual que 
se tenga;(23) incluye la forma en que cada individuo 
expresa sus deseos, pensamientos, fantasías y rela-
ciones interpersonales como resultado de factores 
biológicos, psicológicos, socioeconómicos y cultu-
rales.(10) 
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Está presente siempre en cada una de las personas, 
sin embargo, la población adulta mayor vivencia 
estereotipos relacionados a este ámbito, lo que ha 
llevado a considerar que una vez finalizada la eta-
pa reproductiva, las prácticas sexuales se dejan de 
lado. Todavía se sigue creyendo que las personas 
mayores son incapaces de tener actividad sexual, 
o peor aún, son vistos como seres asexuados, ne-
gándoles que se expresen libremente acerca de su 
sexualidad,(24) lo que nos debe llevar a generar una 
crítica sólida sobre los grandes estereotipos alre-
dedor de esta, principalmente porque favorecen 
la discriminación y la minimización de la vivencia 
humana libre de dominio.(11) 

Aunque la población adulta mayor se relaciona con 
programas de prevención y tratamiento de múlti-
ples enfermedades crónicas comunes en esta eta-
pa de la vida, se ha olvidado implementar políticas 
públicas que contemplen la salud sexual de las mis-
mas,(24) y se aborden situaciones sobre el adecuado 
manejo de la propia sexualidad y temas relaciona-
dos con las infecciones de transmisión sexual.(25) 

Lamentablemente los (as) profesionales del área de 
la salud omiten estos temas, al punto de fomentar 
los estereotipos y mitos que la sociedad promue-
ve. De igual manera, no se proporcionan espacios 
de diálogo abierto para que grupos de personas 
adultas mayores logren comunicar y preguntar sus 
inquietudes sobre el tema sin ser juzgados (as) o 
denigrados (as).(26) 

Por otro lado, la falta de conocimiento sobre la se-
xualidad genera prejuicios a lo ahora de atender a 
las personas mayores; por lo que la aplicabilidad 
del cuidado se ve afectado. La historia sexual debe-
ría formar parte de la historia clínica general para 
brindar una atención integral donde se incluyan los 
aspectos relacionados con la sexualidad.(27) 

En este sentido el o la profesional de enfermería 
debe proporcionar un cuidado enfocado en las ne-
cesidades específicas de los individuos, por medio 
de una completa indagación, orientación y acom-
pañamiento, tomando en cuenta los factores físi-
cos, psicológicos y sociales, con el fin de mejorar el 
conocimiento y la práctica de una adecuada sexua-
lidad en las personas adultas mayores.(28) 

Además, debe orientar sobre medidas básicas 
como el control médico, para la prescripción de 
medicamentos en forma adecuada o diversas reco-
mendaciones de enfermería, para vivir una sexuali-
dad plena y saludable, enfatizando en que ésta no 
se compone meramente de un acto coital.(28)

 Por lo tanto, recalcar que la sexualidad no solo 
es la penetración, debe ser uno de los objetivos 
básicos de la educación sexual brindada desde el 
cuidado de enfermería a este grupo poblacional, 
haciendo énfasis en  conservar o crear nuevos 
vínculos afectivos estables y seguros para conse-
guir que los (as) adultos (as) mayores se manten-
gan dentro de un sistema de vida de pareja, de 
familia, que tengan amistades y se integren en 
actividades grupales. (28)

“El tener presente que una historia sexual rica, sa-
tisfactoria y permanente a lo largo del tiempo se 
asocia a una vida sexual rica y satisfactoria en la 
vejez; es la base para que desde tempranas eda-
des los profesionales de enfermería la promue-
ven de una manera responsable y como parte in-
herente del bienestar y la calidad de vida de todo 
ser humano”. (28) 

Autoestima en la persona adulta mayor

La autoestima como concepto fue introduci-
do por primera vez por William James en 1890, 
desde entonces se ha utilizado en diversas in-
vestigaciones tanto, a nivel empírico como en la 
formulación de teorías. La autoestima es definida  
como el indicador que muestra  si el individuo se 
aprueba o desaprueba a sí mismo, señalando una 
alta o baja autoestima en la persona. (29)

Los niveles de esta se traducen también en au-
toestima positiva y autoestima negativa, y tienen 
diversas implicaciones en la vida por lo que es 
posible decir que una persona con una autoes-
tima positiva tiene la capacidad de valorar sus 
logros y los de los (as) demás, también pueden 
alcanzar una acertada expresión de sus emocio-
nes y una confianza sólida en sus capacidades.(30)

De manera contraria la autoestima negativa es 
sumamente nociva, dado que la persona se con-
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sidera a sí misma con poco valor, o sin valor alguno debido a 
su autovaloración deficiente, dependiendo constantemente de 
la opinión y aprobación de los (as) otros (as). Las personas que 
poseen este tipo de autoestima se perciben a sí mismos (as) 
como personas desagradables e incapaces de hacer algo bien. 
(30)

Es  frecuente que este tipo de autoestima se presente en la  
población adulta mayor debido a que enfrentan una crisis de 
desgaste, desánimo y desilusión cuando llegan a esta etapa de 
la vida, lo que les hace sentir que son poco útiles para la socie-
dad. (4)

Es importante rescatar que uno de los factores determinantes de 
la autoestima en las personas adultas mayores es la cantidad de 
estereotipos que sufren, dado que en ocasiones el simple hecho 
de buscar trabajo después de cierta edad se vuelve muy difícil. 
Además la imagen de persona poco productiva, algunas veces 
les hace encerrarse en casa, repercutiendo de manera negativa 
en su estado de ánimo y estima.(31) 

Entre los aspectos más importantes de la autoestima se en-
cuentran todas aquellas conductas promotoras de salud, que 
proporcionan retos que fomentan a la persona adulta mayor 
sentirse útil y bien consigo mismo (a), por ejemplo: las activida-
des físicas y actividades artísticas; por tal motivo es trascenden-
tal buscar niveles de autoestima adecuados, para así tener una 
población saludable. (32) 

En este sentido, la enfermería debe conocer la percepción de 
bienestar de las personas mayores,  sobre todo los relacionados 
con la autoestima, para reflexionar sobre el papel que juega en 
el cuidado alrededor del desarrollo de potencialidades huma-
nas orientadas a mejorar, desarrollar y establecer el bienestar 
del individuo,(32) por medio de intervenciones  que favorezcan la 
motivación y el desarrollo de estrategias que contribuyan a en-
frentar situaciones conflictivas y estresantes en sus vidas.(32)   Por 
ejemplo, desde enfermería se ha utilizado la risoterapia para 
elevar la autoestima en los (as) adultos (as) mayores, obtenien-
do resultados favorables en las mediciones que se han hecho.(33) 

Influencia de la Satisfacción Sexual en la autoestima de la 
persona adulta mayor

La satisfacción sexual permite el cumplimiento de los deseos 
eróticos, disfrutar la pasión, el aplacar un sentimiento y sentirse 
amado (a) sin necesidad de culminar en una situación mera-
mente genital,(11) por lo que va más allá de lo físico, e incluye lo 
emocional y afectivo; situación que interfiere en la autoestima 
de las personas, así como en los niveles de frustración y ansie-
dad que experimentan.(34) 

Considerar que la adultez mayor es una etapa donde se ha su-
perado la satisfacción sexual es un prejuicio, puesto que McFar-
land, Uecker y Regnerus,(35) revelaron que la mayoría de parejas 
de adultos (as) mayores casados (as), que habían tenido rela-
ciones sexuales en el último año, habían indicado tener niveles 
de satisfacción sexual altos. Además, se ha evidenciado como 

la satisfacción sexual afecta la calidad de vida de la persona 
adulta mayor, y ésta a su vez impacta el auto concepto y 
temas relacionados con la salud mental de los individuos. (7)

Por otra parte, cabe rescatar que los momentos de baja au-
toestima pueden incidir en una actividad sexual baja, puesto 
que  esta se convierte en un espejo de valía, que perjudica 
la práctica sexual,(36) al ser un componente importante de 
las emociones; es por esto que para construir una autoesti-
ma saludable es necesario enfrentarse a los sentimientos y 
emociones de forma sincera.(37) 

A su vez, la autoestima es uno de los elementos más im-
portantes, en el envejecimiento exitoso (38) y por ende una 
clave positiva para cualquier individuo, ya que este factor 
es importante tanto para la práctica de la sexualidad, como 
para la vinculación segura con los (as) demás. (39)

Además cabe destacar que la sexualidad implica vínculos 
emocionales y sociales, que en conjunto con la autoestima, 
benefician la salud de la persona adulta mayor. Aún más, se 
considera la satisfacción sexual como un factor que influye 
de manera positiva en la autoestima, por ende adquiere re-
levancia en la calidad de vida de los (as) adultos (as) mayo-
res según la evidencia existente. (28)

Dentro del campo de la salud es importante el cuidado 
emocional que se le brinda al adulto (a) mayor, por lo que 
los (as) enfermeros (as) deben saber reconocer comporta-
mientos y actitudes en las personas que cuidan que le per-
mitan determinar el estado emocional de estos.(40) 

Mediante el reconocimiento de la influencia que estable-
ce la satisfacción sexual en el autoestima, se podrían hacer 
cambios en los asilos o casas hogar, ya que el mismo (a) 
adulto (a) mayor, refiere que sus necesidades sexuales no 
son bien atendidas por los (as) funcionarios (as) de salud del 
lugar, y en especial desde el área de enfermería. (41)  

A su vez, desde la promoción de la salud sexual, la enferme-
ría tiene un papel muy importante, para mejorar la concep-
ción de la satisfacción sexual y otros términos relacionados 
con este como: la sexualidad, sexo, genitalidad y coito, ya 
que por la gran cantidad de constructos con base a estereo-
tipos; pocas veces se diferencian claramente los conceptos. 
(42)  

Es así que el acompañamiento socio-afectivo logra en la 
población de personas adultas mayores el sentimiento de 
aprobación  por la sociedad y de sí mismas, y a su vez hace 
referencia a características propias de la autoestima,  por lo 
que el acompañamiento socio-afectivo conduce a la satis-
facción sexual, al vínculo emocional y afectivo de las perso-
nas. (43)  
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CONCLUSIONES

La población adulta mayor sufre de diversos mitos que le di-
ficultan desarrollarse socialmente de la mejor manera; uno de 
ellos está relacionado con la sexualidad puesto que se les  con-
sidera personas asexuadas. Además, se relaciona la satisfacción 
sexual, única y exclusivamente como un componente de la po-
blación joven o adulta media.

Producto de los estereotipos sociales en torno a las personas 
mayores, la autoestima se ve afectada negativamente, ya que 
les contextualiza como personas poco útiles para la sociedad, 
perjudicando el desarrollo de un envejecimiento exitoso.    

Abordar estos componentes conducen a mejorar aspectos 
como el de valorarse a sí mismo, a los (as) demás, y ayuda a 
reconocer las características y capacidades propias, lo que per-
mite una mejora en la expresión de las emociones gracias al 
conocimiento y aceptación propios.

Es por esta razón que la comprensión de la influencia de la sa-
tisfacción sexual en la autoestima de las personas adultas ma-
yores permite trabajar en mejorar la calidad de vida y el enveje-
cimiento exitoso, por lo que se debe dar la debida importancia 
a estos temas, así como el favorecimiento a eliminar estereoti-
pos y barreras que la población mayor posee.

Desde el ámbito sanitario, enfermería debe de empezar a inves-
tigar más sobre los temas vinculados con el componente sexual 
de las personas mayores, para favorecer el desarrollo de polí-
ticas e intervenciones de cuidado basadas en las necesidades 
particulares desde el ámbito sexual en esta población.
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