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ABSTRACT

Objective: This paper is an analysis and comparison of different 
intervention projects that address sexuality in older people in 
different geographical locations. Methodology: A systematic 
review was conducted across various databases and scientific 
journals using Boolean operators and keywords in Spanish, 
English, and French. The inclusion criteria for selecting 
intervention projects were specific: the projects had to target 
people over 60 years of age, be published between January 2015 
and January 2024, and be written in English, French or Spanish. 
A total of 9 intervention projects were obtained, with 6 carried 
out in Spain, 1 in Mexico, 1 in Canada and 1 in the United 
States. Results: The results show notable variations in the topics 
covered by the interventions, with minimal attention given 
to sexually transmitted diseases and the LGTBI+ movement. 
Conversely, emotions and sexuality, physiological changes that 
affect sexuality, and myths and prejudices surrounding sexuality 
and ageing are the most frequently addressed themes in these 
initiatives. Conclusions: The intervention projects reviewed show 
a positive attitude towards the promotion of sexuality in older 
people, but still need to improve the inclusion of issues such as 
sexually transmitted diseases and sexual orientations and gender 
identities, as well as to increase adaptability and evaluation in their 
implementation.

KEYWORDS: Old age, ageing, sexuality, social gerontology, 
intervention projects.

RESUMEN

Objetivo: Este trabajo consiste en el análisis y comparación de los 
diferentes proyectos de intervención que abarcan la sexualidad en las 

personas mayores en diferentes entornos geográficos. Metodología: Se 
realizó una revisión sistemática exhaustiva en diversas bases de datos 

y revistas científicas, empleando operadores booleanos y palabras 
clave en español, inglés y francés. Los criterios de inclusión específicos 

para seleccionar los proyectos de intervención consistieron en que se 
dirigieran a personas mayores de 60 años, publicados entre enero de 
2015 y enero de 2024, y redactados en español, inglés o francés. Se 
obtuvieron un total de 9 proyectos de intervención, de los que 6 se 

llevaron a cabo en España, 1 en México, 1 en Canadá y 1 en Estados 
Unidos. Resultados: Los hallazgos indican diferencias significativas 

en lo que concierne a la temática de las intervenciones, siendo las 
enfermedades de transmisión sexual y el movimiento LGTBI+ 

los asuntos menos abordados. De igual forma, las emociones y la 
sexualidad, los cambios fisiológicos que afectan a la sexualidad y los 

mitos y prejuicios de la sexualidad y la tercera edad son las temáticas 
más recurrentes en estos proyectos. Conclusiones: Los proyectos 
de intervención revisados muestran una actitud positiva hacia la 

promoción de la sexualidad en la tercera edad, pero aún requieren 
mejorar la inclusión de temas como las enfermedades de transmisión y 
las orientaciones sexuales, e identidades de género, así como aumentar 

la adaptabilidad y la evaluación en su ejecución.

PALABRAS CLAVE: Tercera edad, envejecimiento, sexualidad, 
gerontología social, proyectos de intervención.
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INTRODUCCIÓN 

La sociedad está inmersa en un proceso de envejecimiento mundial 
que plantea un dilema multidisciplinar para los gobiernos y políticas 
internacionales1. En el año 2050, el avance del envejecimiento demo-
gráfico supondrá que un tercio de la población europea tendrá 65 o 
más años, lo cual evidencia un reto en materia de políticas, como el 
sistema de pensiones, cuidados a largo plazo y salud2,3. Este fenómeno 
genera una redefinición del concepto de envejecimiento, promoviendo 

una perspectiva que enfatiza la dignidad en el proceso de envejecer, 
desafiando prejuicios, mitos y estereotipos asociados con esta etapa 
del ciclo vital4.

Esta nueva concepción del envejecimiento conlleva una serie de desa-
fíos, entre ellos, la comprensión y abordaje de la sexualidad en la vejez en 
el ámbito de la intervención gerontológica5. Por consiguiente, desde la 
perspectiva de la gerontología social, resulta de suma importancia analizar 
y comparar los distintos programas de intervención existentes a nivel 
internacional que abordan la sexualidad en la vejez.
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La sexualidad en personas mayores

La sexualidad es un acto que se produce en todas las etapas de la vida, 
sin embargo, existen ciertos cambios sociales y fisiológicos que influyen 
en el desarrollo de la sexualidad en la población mayor6. La sexualidad 
en la vejez se ve afectada por una serie de factores, que van a condicionar 
la vivencia de la sexualidad en este sector poblacional. En primer lugar, 
el estado de salud y las posibles patologías desempeñan un papel crucial, 
que influyen en el deseo sexual y en la capacidad de realizar actos sexuales. 
La polifarmacia, especialmente el uso de antidepresivos, antihipertensivos 
y opiáceos, también puede incidir en la sexualidad, disminuyendo el 
interés sexual7,8.

Así, aspectos generales como el cansancio, el tabaquismo, el consumo 
de alcohol, el sedentarismo y la mala nutrición pueden impactar direc-
tamente en la sexualidad durante la vejez. Estos factores están influidos 
por la situación socioeconómica de la persona, que puede incidir en la 
calidad de vida y, por ende, en la expresión de la sexualidad7.

Desde un enfoque psicosocial, varios elementos repercuten en la se-
xualidad en la tercera edad, como la educación sexual recibida, la historia 
sexual previa y la disponibilidad de tiempo de ocio. Por otro lado, la falta 
de un proyecto vital después de la jubilación, los cambios en la situación 
sociofamiliar, como la institucionalización o la falta de intimidad, y la 
situación sentimental, como el estado civil, también desempeñan un papel 
significativo en la sexualidad de las personas mayores7,8.

La sexualidad conlleva una amplia gama de beneficios, tanto en aspectos 
biofisiológicos como psicosociales, que se manifiestan a lo largo de todas 
las etapas de la vida. En términos biofisiológicos, la actividad sexual se 
asocia con la liberación de hormonas como la oxitocina, lo que favorece 
la función cardíaca y la oxigenación sanguínea, además de contribuir a la 
prevención de ciertos tipos de cáncer, como el de mama y próstata, y a la 
mejora del sistema inmunitario mediante un aumento en la producción 
de anticuerpos9. En cuanto al aspecto psicosocial de la sexualidad, la 
expresión sexual se vincula con una mejor autopercepción, autoimagen 
y autoestima, lo que influye positivamente en el bienestar emocional y 
psicológico de las personas. Esto, a su vez, contribuye a una reducción 
del estrés, ya que niveles adecuados de oxitocina se relacionan con una 
menor ansiedad10. En conjunto, estos beneficios fomentan un envejeci-
miento activo y saludable, promoviendo modelos de envejecimiento más 
favorables y una mayor calidad de vida a lo largo del tiempo11.

OBJETIVOS

El presente trabajo tiene como objetivo realizar una revisión sistemática 
de los diversos proyectos de intervención existentes relacionados con la 
sexualidad en adultos mayores, desde el enfoque de la gerontología so-
cial. Asimismo, el estudio plantea un análisis exhaustivo de las temáticas 
abordadas en los programas de intervención y talleres de cada proyecto, 
incluyendo los mitos y prejuicios asociados con la sexualidad en la tercera 
edad, la incorporación de información sobre los cambios fisiológicos en 
este grupo demográfico, las enfermedades de transmisión sexual, el tra-
tamiento de la sexualidad y las emociones, así como la consideración de 
las nuevas expresiones de la sexualidad y la perspectiva de la comunidad 
LGTBIQA+.

METODOLOGÍA

Para llevar a cabo esta revisión sistemática, se realizó una búsqueda ex-
haustiva en diversas bases de datos, revistas científicas y sitios web espe-

cializados. Inicialmente, se realizó una indagación en Google Académico 
para obtener una visión general del tema. Posteriormente, se llevó a cabo 
una búsqueda más detallada en bases de datos electrónicas especializadas 
como Web of Science y SCOPUS. Esta exploración se efectuó utili-
zando operadores booleanos y se caracterizó por su diversidad lingüís-
tica, empleando palabras clave en español, inglés y francés. Además, los 
proyectos de intervención seleccionados para esta revisión sistemática 
fueron sometidos a un riguroso proceso de selección basado en criterios 
predefinidos, lo que garantiza la calidad y relevancia de los documentos 
incluidos en el análisis.

Las palabras clave utilizadas fueron las siguientes:

• Español: proyecto de intervención, sexualidad, personas mayores, 
tercera edad.

• Inglés: behavioural and social interventions, social research, eviden-
ce-based social intervention, sexuality, ageing, elderly.

• Francés: projet d’intervention, sexualité, personnes âgées, vieillissement, 
troisième âge.

Además de las palabras clave mencionadas, se aplicaron una serie de 
criterios de inclusión y exclusión:

Criterios de inclusión:

• Artículos que fueran proyectos de intervención dirigidos a personas 
mayores de 60 años.

• Proyectos completos con acceso gratuito.
• Proyectos publicados entre enero de 2015 y enero de 2024.
• Proyectos redactados en español, inglés o francés.

Criterios de exclusión:

• Proyectos incompletos o de acceso restringido.
• Proyectos publicados antes de 2015.
• Trabajos redactados en idiomas distintos al español, inglés o francés.

Se seleccionaron un total de 9 proyectos de intervención que cumplían 
con los criterios establecidos. De estos, 6 se llevaron a cabo en España, 
1 en Latinoamérica (específicamente en México), 1 en Canadá y 1 en 
Estados Unidos.

RESULTADOS

Se establecieron indicadores para evaluar proyectos de intervención sobre 
sexualidad en personas mayores, fundamentados en conceptos teóricos 
previos. Se consideró crucial la participación mixta y la evaluación inicial 
mediante cuestionarios sobre sexualidad, estado civil, edad, nivel edu-
cativo y sexo. Se identificaron temáticas clave, como mitos y prejuicios, 
cambios fisiológicos y adaptación en el envejecimiento, enfermedades de 
transmisión sexual, emociones y autoimagen en la sexualidad de personas 
mayores, así como nuevas sexualidades como el colectivo LGTBIQA+, 
que apenas reciben atención por parte de los proyectos analizados. Se 
enfatizó la importancia de una evaluación detallada del proyecto y su 
adaptabilidad a las preferencias de los participantes mayores, como indi-
cadores estructurales de la intervención.

Para poder mostrar si los 9 proyectos seleccionados cumplieron estos 
indicadores, se realizó una tabla que ha esquematizado toda la infor-
mación de estos (tabla 1)12-20. Los proyectos analizados revelaron una 
participación mixta, aunque con marcadas diferencias entre países. En 
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España, la representación de mujeres fue notablemente baja, mientras 
que en naciones como México y Canadá predominaron en gran medida. 
Esto se evidencia en el proyecto de Matas17 en España, en el que solo 
el 29% de los participantes fueron mujeres, en comparación con el 
proyecto de Rivera19 en México, con un 80% de participación femeni-
na, y el proyecto de Séguin-Brault20 en Canadá, en el que el 75% eran 
mujeres. Asimismo, en Alabama, el proyecto de Pierpaoli18 mostró una 
participación masculina notablemente baja, con solo un 35% de los 
participantes hombres.

El uso de cuestionarios previos sobre sexualidad fue escaso, solo 2 
proyectos que emplearon herramientas como el Cuestionario GRISS 
(Golombok Rust Inventory of Sexual Satisfaction) y el CASV (Cuestio-
nario de Actitudes hacia la Sexualidad en la Vejez) para evaluar el nivel 
de conocimiento previo de las personas participantes. Factores sociode-
mográficos como estado civil, nivel educativo y edad se consideraron en 
solo 3 proyectos, lo que sugiere una falta de atención a estos aspectos en 
la mayoría de las intervenciones13,18,19.

Entre los temas abordados, destacan los mitos y prejuicios relacionados 
con la sexualidad en la vejez, así como los cambios fisiológicos y emocio-
nales asociados. Sin embargo, la atención a temas como las enfermedades 
de transmisión sexual y las nuevas formas de sexualidad, particularmente 
dentro del movimiento LGTBI+, fue limitada, con un enfoque más pro-
nunciado en países como México y Estados Unidos.

La evaluación de los proyectos fue un aspecto inconsistente, ya que 
solo 5 de los 9 proyectos analizados llevaron a cabo una evaluación deta-
llada13-17. Estas evaluaciones variaron en su enfoque, utilizando métodos 
que incluyeron memorias finales, entrevistas individuales, cuestionarios 
de satisfacción y observación directa de la participación y cohesión gru-
pal. Es interesante notar que la falta de una evaluación detallada fue más 
común en proyectos realizados fuera de España, lo que sugiere diferencias 
significativas en los enfoques de evaluación según el contexto geográfico.

Además, la flexibilidad de los contenidos en los proyectos dirigidos 
a personas mayores fue un aspecto poco considerado, y solo se tuvo en 
cuenta en 2 de los 9 proyectos analizados17,18. Esta falta de flexibilidad 

puede limitar la efectividad de las intervenciones al no adaptarse adecua-
damente a las necesidades y preferencias de los participantes.

DISCUSIÓN

El envejecimiento diferencial por sexo subraya la necesidad de investigar 
y profundizar en las características fisiológicas y sociales de la mujer21. La 
participación de las mujeres en proyectos de intervención en sexualidad 
es notablemente baja, dependiendo el contexto geográfico, posiblemente 
debido a factores sociales más que demográficos. Persisten falsas creencias 
sobre la sexualidad femenina, como la incapacidad de las mujeres mayo-
res para enamorarse nuevamente o desarrollar su sexualidad después de 
enviudar o divorciarse, en contraposición con los hombres22.

Estas creencias, respaldadas por estereotipos, incluyen la idea de que el 
sexo debe satisfacer al hombre, la imposibilidad de que las mujeres expe-
rimenten placer durante el coito y la desaprobación de la masturbación 
femenina23. Eliminar estos roles y expectativas de género, adquiridos 
durante la socialización histórica, promoverá la normalización de la se-
xualidad femenina24. Es importante destacar que estos roles y expectativas 
no están determinados por la edad, sino establecidos en la niñez y la 
educación25. Para promover la equidad de género en la intervención y 
acción relacionadas con la sexualidad, es esencial seguir estrategias que 
enfaticen la importancia del sexo femenino, como la inclusión de pro-
yectos con enfoque de género, así como el aumento de la investigación 
desde esta perspectiva. Además, integrar la perspectiva de género en la 
capacitación de profesionales involucrados en proyectos de sexualidad para 
personas mayores, es fundamental para superar los estereotipos de género 
y promover la participación de las mujeres en dichas intervenciones21.

Se debe reflexionar sobre la efectividad del uso de cuestionarios en 
investigaciones relacionadas con la sexualidad. Estos instrumentos son 
altamente eficaces para recopilar datos rápidamente y adaptar la investi-
gación o intervención a las necesidades y conocimientos previos de los 
participantes26. Resulta notable que solo 2 de los 9 proyectos analizados 

Tabla 1. Proyectos de intervención de la sexualidad en personas mayores e indicadores de calidad
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12 Sí No No Sí Sí No Sí No No No

13 Sí No Sí Sí No No Sí No Sí No

14 Sí No No Sí Sí No Sí No Sí No

15 Sí No No Sí Sí No No Sí Sí No

16 Sí No No Sí Sí No Sí Sí Sí No

17 Sí Sí No Sí Sí No Sí No Sí Sí

18 Sí No Sí Sí Sí Sí Sí Sí No Sí

19 Sí Sí Sí Sí No Sí Sí No No No

20 Sí No No Sí No No Sí No No No
Fuente: elaboración propia.
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empleen cuestionarios específicos sobre sexualidad, mientras que los demás 
no consideran los conocimientos previos de los participantes.

Es esencial abordar a fondo la escasa atención que reciben las enfer-
medades de transmisión sexual en los proyectos analizados. Según la 
Organización Mundial de la Salud, estas son infecciones que se propagan 
principalmente a través del contacto sexual sin protección, durante el 
embarazo, el parto y por medio de sangre o productos sanguíneos infec-
tados27. A menudo son asintomáticas, pero los síntomas más comunes 
incluyen secreción vaginal o uretral, úlcera genital y dolor abdominal bajo. 
Es importante destacar que, si no se tratan adecuadamente, estas infec-
ciones pueden desencadenar complicaciones graves, como enfermedades 
neurológicas o cardiovasculares, lo que afecta directamente a la calidad 
de vida de las personas y constituye un problema de salud pública27.

Por lo tanto, la mayoría de los proyectos analizados parecen basarse en 
la falsa creencia de que las personas mayores no tienen relaciones sexuales 
basadas en el coito. Sin embargo, dado que la práctica de la sexualidad no 
está determinada por la edad, las personas mayores de 65 años pueden 
estar en riesgo. Es crucial comprender los detalles de las enfermedades de 
transmisión sexual, así como su prevención y tratamiento, especialmente 
en este grupo demográfico.

Solo 3 de los 9 proyectos examinados abordan la orientación sexual y 
el movimiento LGTBI+. En este sentido, persisten estereotipos asociados 
a las personas mayores dentro de este colectivo, como la idea errónea de 
que la homosexualidad se limita a lo sexual, lo que lleva a la creencia 
equivocada de que las personas mayores no pueden ser homosexuales 
debido a la supuesta falta de actividad sexual en esta etapa de la vida28,29. 
Es esencial que las personas mayores estén al tanto de estas nuevas orien-
taciones sexuales, ya que podrían sentirse identificadas con alguna de ellas, 
desconocida hasta entonces, o para brindar apoyo a quienes, debido a 
diversas formas de discriminación o restricciones socioeconómicas, no 
pudieron expresar su orientación sexual verdadera hasta la vejez29.

Es fundamental también considerar 2 aspectos cruciales en cualquier 
proyecto de intervención: la evaluación y la flexibilidad/adaptación. La 
evaluación implica un proceso de análisis para determinar si se han cum-
plido los objetivos establecidos, involucrando a todos los participantes 
sin importar su rol. Respecto a la flexibilidad y adaptación, los proyectos 
dirigidos a personas mayores deben ser lo suficientemente flexibles para 
ajustarse a sus preferencias y conocimientos30. 

La interpretación de los resultados conlleva la posibilidad de asumir 
ciertas limitaciones, como la no inclusión de documentos indexados en 
otras bases de datos bibliográficas y la posible pérdida de una referencia 
significativa debido a un error por parte de los investigadores participantes. 

También, ante la falta de revisiones sobre la temática, se optó por utilizar 
criterios de inclusión amplios, lo que favoreció la selección de estudios 
de baja calidad. 

CONCLUSIONES

Se identifican diversos temas recurrentes en los proyectos de interven-
ción analizados, los cuales abordan aspectos como los mitos y prejuicios 
sobre la sexualidad, los cambios fisiológicos relacionados y las emociones 
implicadas. Sin embargo, se observa una falta de atención hacia 2 temas 
cruciales: las infecciones de transmisión sexual y las nuevas orientaciones 
sexuales dentro del colectivo LGTBI+.

En lo que respecta a desmitificar y refutar creencias erróneas sobre la 
sexualidad en la tercera edad, los proyectos muestran un esfuerzo por 
promover la aceptación y normalización de esta dimensión en todas las 
etapas de la vida.

Así, los proyectos se enfocan en comprender los cambios fisiológicos 
propios del envejecimiento y su impacto en la sexualidad, así como en 
adaptarse a estas transformaciones en el día a día.

La atención a las infecciones de transmisión sexual es limitada y solo 
se aborda en proyectos en México y Estados Unidos, en los que se resalta 
su gravedad y prevalencia, junto con métodos de prevención.

Por otro lado, la conexión entre emociones como la autoestima y la 
sexualidad es reconocida en la mayoría de los proyectos, y se consideran 
como aspectos fundamentales tanto en la sexualidad como en el proceso 
de envejecimiento.

Sin embargo, la inclusión de la diversidad en orientación sexual e 
identidad de género, así como una perspectiva LGTBIQ+ es limitada, 
y únicamente solo se trata en proyectos en España y Estados Unidos.

De igual forma, se destaca la importancia de la evaluación, un aspecto 
crucial que se encuentra únicamente en proyectos en España, y la nece-
sidad de mayor adaptabilidad en la mayoría de los proyectos analizados.

Los proyectos de intervención analizados son positivos en su esfuerzo 
por promover y normalizar la sexualidad en la tercera edad, reconocien-
do que esta dimensión es independiente de la edad. Sin embargo, aún 
existen áreas de mejora, como la inclusión de temas relevantes como las 
enfermedades de transmisión sexual y las nuevas orientaciones sexuales, así 
como la necesidad de mayor adaptabilidad y evaluación en los proyectos 
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