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RESUMEN

Introduccion: La sexualidad en las personas mayores estd asociada
erroneamente al cese el deseo afectivo-sexual, siendo exclusivo de la etapa
joven y adulta. Los mitos y estereotipos sociales relacionan negativamente
una vida sexual activa en la vejez, considerando a los mayores asexuales o
como una practica daflina y anormal en la edad. La visibilizarian de las
necesidades sexuales de los pacientes mayores por parte de la enfermeria
de Atencion Primaria, incluiria una adecuada atencion integral de la persona

mayor y consideraria la sexualidad sana como parte de una vida saludable.

Objetivo: Diseiflar un programa de salud de enfermeria para la atencién

integral a la sexualidad de las personas mayores en Atencion Primaria.

Metodologia: Se ha realizado una revisidén bibliografica en distintas bases
de datos sobre la sexualidad en las personas mayores, asi como programas
y estudios relacionados con el tema. Ademas, se ha consultado documentos

publicados por Asociaciones Geriatricas.

Desarrollo: El programa de salud se impartira en el centro civico del barrio
de Las Fuentes en Zaragoza. Constara de 4 sesiones, cada una de 2 horas

de duracién e impartidas una vez por semana.

Conclusiones: Tanto la sociedad como el ambito sanitario, tienen que dejar
a un lado los prejuicios y considerar que las personas mayores tienen
derecho a ejercer su sexualidad. El interés afectivo-sexual influye
positivamente en la calidad de vida en esta franja edad tanto en el
bienestar fisico como mental. Por lo tanto, los/as enfermeros/as de
comunitaria, en colaboracidon con otros profesionales sanitarios, pueden
realizar un abordaje integral de las necesidades intimas y afectivas como

otra parte fundamental de la salud del ser humano.

Palabras clave: Enfermeria, Envejecimiento, Sexualidad, Ancianos,
Mitos



ABSTRACT

Introduction: Sexuality in older people is erroneously associated with
closing affective-sexual desire, being exclusive young and adult stage.
Myths and social stereotypes relate negatively an active sexual life in the
older age, considering asexual older people or like a harmful and anormal
practice in the age. The visibility of the sexual needs of the elderly by the
Primary Care nursing, it would include adequate comprehensive care of the
older persons and it would consider healthy sexuality as part of a healthy

lifestyle.

Objective: Designing a health program of nursing for the integral attention

to the sexuality of older people in Primary Care.

Methodology: A bibliographical review has been realized in different
databases on the sexuality in the elderly, as well as programs and studies
related to the topic. Also, it has been consulted documents published by

Geriatric Associations.

Development: The health program will be held at the civic center in the
neighborhood of Las Fuentes in Zaragoza. It will consist of 4 sessions, each

of two hours and they will be given once a week.

Conclusions: Both society and the health sector, they have to leave aside
the prejudices and consider older persons are entitled to exercise their
sexuality. Affective-sexual interest has a positive influence on the quality of
life in this age group both physical and mental well-being. Therefore,
community nurses, in collaboration with other health professionals, they can
realize an integral approach to the intimate and emotional needs as another

fundamental part of the health of the human being

Key Words: Sexuality, Elderly, Aged, Nurse, Healthy
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INTRODUCCION

La sexualidad es una parte fundamental de nuestra salud que contribuye al
bienestar fisico y mental de la persona. Se trata de un elemento de nuestra
personalidad que desarrolla actitudes y facetas que forman parte de las

relaciones humanas y nos acompafia en nuestra vida cotidiana®.

Hoy en dia, disponemos de diversos recursos para la educacién sexual
capaces de abordar diferentes aspectos de una vida sexual saludable. Sin
embargo, la poblacién relaciona la sexualidad con la juventud y adultez sin
centrarse en el envejecimiento, debido a los prejuicios y mitos negativos

condicionados por factores sociales, histdricos y culturales.

La sexualidad en la vejez continla siendo un tema tabu, limitando a las
personas mayores a la hora de expresar y vivir su sexualidad?®. La sociedad
desexualiza a las personas mayores de las que, habitualmente, se espera
que cumplan con la imagen idealizada de dedicarse al cuidado de los nietos
0 que tenga una vida invariable y mondtona, convirtiéndose asi en “la clase

pasiva”.

Tradicionalmente, los estereotipos sociales llevan a la persona y a su
entorno familiar y social a rechazar esta cuestién, considerando el deseo
sexual como una aberracidn®. Las creencias erréneas sobre la sexualidad en
la vejez, considerando que ésta genera una conducta anormal e inmoral,
influyen negativamente en las personas mayores, adquiriendo una actitud

de rechazo hacia el interés y el placer sexual®.

Entre los mitos asociados con la sexualidad en el envejecimiento destaca
una vida sexual pasiva por la idea central de la reproduccion y a la
consideracion de que el deseo sexual disminuye con la edad®. Por otra parte,
la vejez no se asocia con la belleza y no genera capacidad de seduccion,
afirmando que las personas longevas son incapaces de experimentar placer

y de despertar deseo en otras personas’.



Ademas, la sexualidad femenina en la vejez se considera como un doble

tabu, sobre todo si mantienen una relacién con un individuo mas joven®.

Con relacibn a la orientacion afectivo-sexual, la sociedad sigue
criminalizando las identidades disidentes como las personas transgénero o
personas homosexuales, siendo criticadas fuertemente en la vejez’. Se
piensa que este colectivo estd mas “armarizado” que los jévenes, debido a
gue en la vejez se es mas conservador o es mas dificil adaptarse a las
exigencias de la sociedad, generalmente homofoba y edadista, llegando a

pensar que acabaran pasando sus dias solos y aislados'®.

En cuanto a los profesionales enfermeros, en general, no se prioriza la
educacidén sexual ya que consideran fundamental las situaciones de riesgo
sociosanitario o la prevencién de peligros’!. Asimismo, no se da una
formacién adecuada a los estudiantes en cuanto a los adultos mayores y la
sexualidad, llegando a limitar los recursos y estrategias de sensibilizacion vy,
con ello, se disminuye la calidad de los cuidados de enfermerial’. Se
necesita tanto una formacion mas amplia para abordar las necesidades
sexuales de las personas mayores, como habilidades de comunicacion

necesarias para debatir con sensibilidad en el manejo del paciente®’.

Es importante concienciarse de que la satisfaccién o placer sexual es una
dimension humana mas, que incide en la calidad de vida de las personas
mayores sosteniendo multiples dimensiones y significados, lejos de estar
enfocado exclusivamente a las relaciones sexuales y la reproduccién,

abarcando el carifio, los gestos afectivos, y sentirse complacido y amado®®.

Los cambios fisioldgicos y anatémicos que el envejecimiento produce en el
organismo influyen en la funcidén sexual, pero es erroneo asociarlo a que la
vejez y la enfermedad se presentan juntas. Las personas de edad avanzada
son capaces de tener relaciones sexuales y de sentir placer como las
personas mas jovenes'®. La persona mayor deberia ser considerada como
un sujeto libre capaz de tomar decisiones propias respecto a sus deseos, su
orientacién sexual, su identidad de género o la disposicién de su propio

cuerpo?®,



Las enfermeras y enfermeros estan cualificadas/os para proporcionar
educacién para la salud tanto al paciente como los familiares, siendo los
profesionales que mas en contacto estan con los pacientes en el ambito
sanitario”. Como personal cualificado, es capaz de ensefiar que los
comportamientos sexuales pueden influir en el bienestar de los adultos
mayores, siendo un factor determinante en el dominio de las relaciones

sociales y en el &mbito psicoldgico’®.

Se debe insistir en que los/as profesionales de enfermeria tienen que
establecer una relacion interpersonal cuando brindan unos cuidados al
paciente, ya que tiene una gran potencialidad terapéutica en la practica
profesional®®. La comunicacién enfermera/paciente es una herramienta para
la seguridad de las personas mayores, por lo que se tienen que dejar a un
lado los pensamientos negativos y actitudes conservadoras pensando en
unos cuidados adecuados y, a su vez, avanzar en el desarrollo de unos

optimos cuidados y evolucionar en nuestra profesion.

Respecto a estudios relacionados con la atencion integral del adulto mayor
en el ambito de enfermeria, los programas de salud de enfermeria son
escasos. En ellos, se abordan los cambios fisioldgicos y psicosociales que
perjudican la sexualidad del adulto mayor, asi como promueven conductas y

actitudes para una vida sexual saludable y satisfactoria®.

Para desarrollar programas sobre la sexualidad en personas mayores
disponemos de la atencién primaria (AP), que representa el primer contacto
sanitario, por lo que se puede establecer una relacién directa con estos
pacientes. Para que las/os enfermeras/os puedan desarrollar nuevas
estrategias de educacién sexual, se debe tener un abordaje actualizado y

completo de las dimensiones de esta area de la salud.

Como profesionales enfermeros, debemos fomentar la visibilizacion de este
tema tan controvertido y establecer a sexualidad como una necesidad
basica del ser humano y considerar que una vida sexual activa constituye

una buena calidad de vida y un valor tan central como la salud?’.



OBJETIVOS

Objetivo principal:
e Disefar un programa de salud de enfermeria para la atencion integral

a la sexualidad de las personas mayores en Atencién Primaria

Objetivos especificos:

e Describir la importancia del bienestar sexual como parte de la salud
humana en las personas mayores

e Favorecer el conocimiento en las personas mayores de la actividad y
el deseo sexual en la vejez en sus dimensiones bioldgica, psicoldgica
y social.

e Romper mitos y estereotipos negativos de la sexualidad en el
envejecimiento

e Ensefar estrategias para identificar los beneficios de una salud sexual

sana y aplicar herramientas para incorporarlos en su vida cotidiana



METODOLOGIA

Se realiz6 una revision bibliografica entre los afios 2011 y 2018, mediante

la busqueda de palabras clave en fuentes de datos bibliograficos: Pubmed,

Sciencie Direct, CluidenPlus, Scielo, Dialnet, Medline, entre otros.

También, se utilizé Google académico, Mendeley y Alcorze para acceder a

los articulos de interés. Se han utilizaron los operadores boleanos “AND”,

“"OR” y "NOT”. Se limité la busqueda en la poblacion de edad igual o

superior a 65 afios y en idiomas, inglés o espafiol. Se descartaron articulos

gue no permitian obtener el texto completo.

Bases de datos Buscados seleccionados Palabras clave
CuidenPlus 14 1 Enfermeria
Envejecimiento
Science Direct 20 2 Sexualidad
Ancianos
Pudmed 10 2 Mitos
- “Sexuality”
Scielo 24 2 “Elderly”
- \\Aged//
Dialnet 4 2 “Nurse”
Medline 3 0 Healthy
Otros 28 12
Total 106 21

Los criterios de inclusidon fueron la relevancia y actualidad en relacién con el

tema de estudio, el rango de edad, el espacio temporal entre la publicacion

de los trabajos y el idioma. Ademas, se consultd con la Unidad de Valoracion

Sociosanitaria del Servet y con la Asesoria de Sexologia del Cipaj.

La informacion recopilada se ha destinado a realizar un programa de salud

para la sexualidad en personas mayores en un centro civico del barrio de

Las Fuentes de Zaragoza con una destacable poblacién envejecida mediante

sesiones de educacidon sexual.




DESARROLLO

1. Diagnéstico

La sexualidad en la persona adulta mayor implica cambios bioldgicos y
funcionales durante el proceso de envejecimiento, incluyendo los aspectos
psicoldgicos y de indole sociocultural. Por lo tanto, para comprender la
sexualidad en la vejez, en el programa de salud se analizara estos cambios

en todas sus dimensiones, como un ente bio-psico-social.

Tras la revision bibliografica, se ha comprobado que la sexualidad no se
trata adecuadamente en el envejecimiento siendo un tema que genera

polémica en esta franja de edad.

La sexualidad es una dimension de la personalidad de nuestros pacientes y
una expresién de la misma y en ella, juegan un papel importante los
vinculos emocionales, las relaciones interpersonales, el erotismo, las
habilidades cognitivas y de la socializacién, con el fin de construir un patrén

de comportamiento y a su vez de expresidon de su sexualidad 2.

En consecuencia, la atencion al adulto mayor ha de ser objeto de atencién
por el incremento de la expectativa de vida en los ultimos afios, lo cual de
una forma u otra impone nuevos retos a la sociedad y con ello la

oportunidad de perfeccionar el trabajo con esta franja etaria®’.

Utilizando la taxonomia NANDA se pueden encontrar diagndsticos

enfermeros que afecten a las personas mayores en su sexualidad %*:

. 00059 “Disfunciéon sexual”

. 00065 “Patron sexual ineficaz”
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2. Planificacion

2.1 Objetivos del Programa

> Objetivo General
e Fomentar una vida sexual saludable y satisfactoria en las personas

mayores de 65 afos

> Objetivos Especificos

e Describir los cambios funcionales y biolégicos en el envejecimiento
relacionados con la sexualidad

e Identificar y manejar la prevencion de enfermedades de transmisién
sexual

e Reflexionar y describir la diversidad afectivo-sexual

e Enumerar los beneficios de una vida sexual activa

e Identificar los cambios psiquicos en la vejez relacionados con la
afectividad y la sexualidad

e Manejar las técnicas de gestién emocional

e Verbalizar las dificultades y nombrar las estrategias individuales para
hacer frente a las barreas sociales ante una vida sexual integral y
satisfactoria en la vejez

e Describir y reconocer los estereotipos falsos del adulto mayor y la

sexualidad

2.2 Poblacién

El programa de salud se realizara con personas mayores de 65 afios en

Zaragoza, en el que participaran tanto hombres como mujeres. El grupo de
personas que queremos tratar son personas mayores sanas O con
enfermedades crénicas que acudan de forma habitual o esporadica en

centros de atencion primaria.

Es importante evaluar las necesidades de las personas mayores
relacionadas con la sexualidad para potenciar la eficacia de nuestro
proyecto. Existen ciertos aspectos relacionados con las personas de la 32
edad que nos pueden resultar de utilidad a la hora de desarrollar el

programa como.
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La heterogeneidad, el nivel sociocultural, la influencia social, la jubilacién, el

predominio femenino o masculino, la viudedad y el interés por el tema®°.
Sin embargo, estos datos de nuestra poblacién diana no los vamos a poder

recoger antes de ejecutar el programa, ya que no disponemos,

generalmente, de estos aspectos cualitativos en las historias clinicas.

2.3 Recursos

Para plantear las sesiones del programa der salud, se dispondra de una de
las salas del Centro Civico del barrio de Las Fuentes, uno de los barrios con

mayor poblacién envejecida de Zaragoza®®.

Recursos humanos:

o) Enfermera de comunitaria
o Sexodlogo
o Psicélogo

Recursos materiales:

o Cafnodn de proyeccion

o Pantalla de proyeccion

o Ordenador portatil

o Pizarra

o Altavoces

o Micréfono

o Permanentes

o Pinturas de colores

o Boligrafos

o Cartas con palabras y dibujos
o Cartulinas de color rojo y azul
o Hojas en blanco

o) Cajas

o Hojas de Encuesta inicial y Evolucién
o Hojas de Satisfaccion

o Pelota

12



Redes de apoyo

o Sociedad Espafiola de Geriatria y Gerontologia

o) Unidad de Valoracion Sociosanitaria del Servet

Presupuesto Aproximado para aplicar el Programa de salud en un barrio:

Reserva aula centro civico

4 sesiones x 74€/2h aula=296€

2 Permanentes

2x0,7€/permanente=1.4€

3 Paquetes de pinturas de colores

3x4.5€/paquete=13.5€

1 Paquete de boligrafos

21,77€

3 Paquetes de 250 cartulinas A4 de colores

3x15.78€/paquete=47.34€

paquete de 500 hojas A4 en blanco

24,19€

20 Pdsters

20x4.99€/poster=99.8€

100 Tripticos

100x 0.68€/triptico=68€

1 Pelota

0,88€

50 Cartas con palabras y dibujos

50x0,6€/caja=30€

80 Hojas de Encuesta inicial y de Evaluacién

80x 0.10€/hoja=8¢€

40 Hojas de Satisfaccion

40x 0.10€/hoja=4€

Total

614.88€

.0

» Los materiales que no aparecen

en el presupuesto seran

proporcionados por el centro civico y por el EAP

Enfermera de Comunitaria 350€
Psicélogo 350€
Sexdlogo 400€

Total 1100€

Presupuesto total entre recursos materiales y recursos humanos:

614.88+1100=1714,88€
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2.4. Estrateqgias

Durante este afio solo se impartird el programa de salud en un centro civico
de Zaragoza, concretamente en el barrio de Las Fuentes. Las sesiones se

impartiran en grupos de 30-40 personas.

Para la captacion de personas mayores de la zona, se colocaran pdsters
(Anexo I) y se dara tripticos divulgativos (Anexo II) en el centro de salud y
el centro civico del barrio. Los participantes se podran apuntar en el propio
centro de civico a partir del 4 de abril de 2018, un mes antes de comenzar
las sesiones del programa, incluso en el inicio de la charla si no hay limite

de aforo.

El programa contara con 4 sesiones. Cada sesién dispondra de charlas
impartidas por los profesionales sanitarios y de diversas dindmicas de grupo
relacionadas con la sexualidad con el propdsito de resolucién de problemas,
el trabajo en equipo y facilitar el aprendizaje de nuevos conocimientos a

través del juego.

Antes de comenzar las sesiones, entregaremos la encuesta inicial para
valorar qué saben los participantes de la sexualidad. Una vez terminadas las
4 sesiones, se entregara la encuesta de evaluacién, para analizar si las
personas mayores han aprendido los conocimientos necesarios relacionados

acerca del ambito sexual.

Si obtenemos buenos resultados, se planteara ampliar el programa de salud

al resto de los barrios de Zaragoza con poblacidén envejecida el préximo afno.

2.5. Actividades

El programa de salud tendra una duracion de 8 horas, repartidas en 2h por

sesion siendo un total de 4 sesiones dedicadas cada una a un ambito
relacionado con la sexualidad en personas mayores. Las sesiones se
impartiran una vez por semana los miércoles durante el mes de mayo de
2018.
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Las sesiones las llevara a cabo la enfermera de comunitaria, con el apoyo
puntual del psicélogo y el sexdlogo, desarrollando actividades en conjunto
para interactuar con los adultos mayores, e incluso promover que los

participantes se relacionen entre ellos.

A continuacion, se organizara en las sesiones los contenidos del programa

de salud de la siguiente forma:

Objetivos e Describir los cambios funcionales y biolégicos en el

envejecimiento relacionados con la sexualidad

Actividad inicial o Presentacion de los profesionales y del proyecto
. Encuesta Inicial (Anexo III)
Exposicidon Los profesionales sanitarios daran una charla sobre los

cambios funcionales y fisicos que aparecen en la vejez que
afectaran a: La figura corporal, la reproduccion, los signos
vitales, los sistemas del cuerpo humano y los 6rganos de los

sentidos ?’.

Estas transformaciones se relacionaran con la sexualidad y
como influye ésta en el envejecimiento en ambos sexos. Se
propondrda a los participantes una valoracién integral a los

posibles problemas y soluciones posibles para este ambito?®.

Dindamica de grupo Se realizara un juego de emparejar cartas con su significado
y dibujo relacionados con la sexualidad. Se divide a los
participantes en 2 o 3 grupos y el grupo que mas parejas
tenga ganard el juego. Ademads, con esta dinamica las
personas mayores ejercitan la memoria, recordando palabras

relacionadas con la charla.

Recursos materiales Cartas con dibujos y palabras relacionadas con la sexualidad.
Por ejemplo: Menopausia, Dispareunia, Anorgasmia. Hojas

de Encuesta Inicial.
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Objetivos e Identificar y manejar la prevencion de enfermedades de
transmisién sexual
e Reflexionar y describir la diversidad afectivo-sexual

e Enumerar los beneficios de una vida sexual activa

Actividad inicial Lluvia de ideas. Relacionar una palabra con el sexo.

Exposicion La enfermera de comunitaria y el sexdlogo daran una charla
sobre las enfermedades de transmisién sexual. También se
comentara las practicas mas comunes como los besos,

caricias y la penetracién vaginal®.

En esta sesion se hablara de los distintos sexos, la identidad

de sexo y la orientacion sexual.

Para una vida sexual saludable se hablara de los beneficios
del sexo como el fortalecimiento del suelo pélvico o la

reduccion del estrés.

Dindmica de grupo Separaremos en el aula en hombres y mujeres a los
participantes. Ambos grupos tendran que escribir en su
cartulina correspondiente preguntas que quieran hacer al
sexo opuesto. Las mujeres se les daran cartulinas de color
rojo y a los hombres en azul. Una vez escritas las preguntas
se meteran en una caja en comun y los profesionales iran
sacando una pregunta hacia el grupo que va dirigido y éste

tendrd que responder.

Recursos materiales | Pizarra, permanentes, cartulinas roja y azul, boligrafo, caja.
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Objetivos e Identificar los cambios psiquicos en la vejez relacionados
con la afectividad y la sexualidad

e Manejar las técnicas de gestion emocional

Actividad inicial Juego de conocimiento. El grupo hace un circulo y se va
pasando una pelota uno por uno. Cuando uno tenga la

pelota describe dos facetas positivas propias.

Exposicidn El psicologo hablard de los cambios de las facultades
cognitivas 'y cdmo influye la personalidad en el

afrontamiento del envejecimiento®°.

Se trabajara la sexualidad afectiva en el que se mostrara las
relaciones interpersonales de las personas mediante el
lenguaje no verbal®!.

Ademas, el psicologo podrd ensefiar a los participantes
estrategias para manejar los sentimientos relacionados con

la sexualidad y ante determinadas situaciones de la vida

Dinamica de grupo Se trabajara la inteligencia emocional a través los tres
sentimientos principales: amor, ira y tristeza.

Se le dard a cada persona tres hojas en blanco y dispondra
de pinturas para dibujar qué siente con esa emocidén. Una
vez terminado de dibujar los tres sentimientos, se
comentard en grupo qué sienten con esta emocién y que

digan una situacién que hayan vivido con dicho sentimiento.

Recursos materiales |Hojas en blanco, pinturas de colores.
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Objetivos eVerbalizar las dificultades y nombrar las estrategias
individuales para hacer frente a las barreas sociales ante
una vida sexual integral y satisfactoria en la vejez

e Describir y reconocer los estereotipos falsos del adulto

mayor y la sexualidad

Dinamica de grupo Juego de Rol. Se planteara una situacién a las personas
mayores sobre como ve la sociedad la sexualidad en el
adulto mayor y tendra que representar dicha situacion entre

varios participantes (Anexo IV).

Exposicion Se hablara de los falsos estereotipos y mitos socioculturales.
Los profesionales sanitarios visibilizaran la sexualidad en las
personas mayores como parte de una vida sexual saludable.
Se informaran de los centros de atenciéon para cualquier
duda o problema relacionado con el ambito sexual:
eCentro de salud del barrio, en el que podran atender
tanto el médico como la enfermera de atencién primaria.

e Consultas de psicologia y sexologia.

Actividad Final Antes de terminar la sesidn, se entregaran la encuesta de
evaluacion para ver los conocimientos adquiridos durante
las sesiones (Anexo III). Ademas, se entregara la encuesta

de satisfaccién para evaluar el programa (Anexo V).

Recursos materiales |Hojas de evaluacién y hojas de satisfaccion.
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2.6. Cronograma

Para la planificacién del programa se ha realizado el “El diagrama de Gantt”,
en el cual se especifica el tiempo de dedicaciéon en cada una de las fases del

programa.

Semanas 1 2 34/1 23412 341

Preparacion de las sesiones

Captacion de la poblacion diana

Sesién 1

Sesion 2
Puesta en marcha del —
programa Sesion 3

Sesiéon 4
Evaluacién del programa

3. Ejecucion

La primera sesién comenzara el miércoles 2 de mayo de 2018, y la
siguiente sesidn comenzaria la semana siguiente el mismo dia vy, asi
sucesivamente. El horario de las sesiones en el centro civico seria de
17:30h a 19:30h. La enfermera de comunitaria, el psicdlogo y el sexdlogo,

estaran media hora antes para preparar todo antes de comenzar la sesion

Se pasara la lista de las personas mayores apuntadas y se anotara cuantos
han asistido a cada sesidn. Aunque las sesiones son de 2h cada una entre la
exposicion y las dindmicas de grupo, si necesitamos tiempo para acabar los
juegos de finales, y si centro civico nos permite alargar el horario

establecido, podemos alargar la sesion.

4. Evaluacion

Evaluacion de las sesiones del programa

Para valorar las sesiones y los conocimientos adquiridos en las actividades,
las personas mayores realizardn la misma encuesta al inicio y al final del

programa (Anexo III).
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La encuesta constara de 10 preguntas relacionadas con la sexualidad tanto
en la salud sexual fisica como la psicolégica. Ademas, se incorporaran

preguntas vinculadas con el ambito social actual.

Evaluacion de la satisfaccion de los participantes

Al final de la ultima sesién del programa, las personas mayores realizaran
un cuestionario de 9 preguntas donde evaluaran su grado satisfaccion con
los conocimientos recibidos por parte de los profesionales sanitarios (Anexo
V).

Cada apartado de la encuesta se evaluara del 1 al 5 de inferior a superior. Al
final de los items, se afiadira un apartado en blanco para que las personas
mayores puedan afadir sugerencias para mejorar la planificacion del

programa.

Si obtenemos buenos resultados y un alto grado de satisfaccion por parte
de los participantes, se podra ampliar el programa de salud al aino siguiente.
Por lo tanto, se podria contratar a mas recursos humanos y efectuar el
programa en un periodo de tiempo mas amplio, e incluso en varios barrios a

la vez.

Se ejecutaria en los barrios de Zaragoza con unas tasas de envejecimiento
mayor del 100%?%°:

-Centro

-Casco Histérico

-Delicias

-El Rabal

-Zona Universitaria

-San José

-Almozara

-Torrero
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CONCLUSIONES

Hoy en dia, la sexualidad en las personas mayores sigue siendo un tema
ignorado y recriminado por la sociedad y por los profesionales sanitarios.
Las falsas creencias sobre la vida sexual en la vejez y la falta de
informacidon que repercute negativamente a esta franja de edad aceptando
este hecho como parte del envejecimiento, llegando este colectivo a
esconder sus sentimientos y reprimir el deseo sexual por miedo vy

humillacion.

Los profesionales enfermeros tenemos que hacer hincapié en promover
programas de sexualidad en las personas mayores, ya que, actualmente, la
esperanza de vida en la poblacién cada vez va en aumento y se debe
impulsar en este colectivo el derecho de ser sexuado. Por otra parte, se
empoderar a este grupo social visibilizando su sexualidad y sus habitos

saludables como parte de una vida sana.

Mediante el enfoque bio-psico-social humano, la enfermeria de Atencién
Primaria (AP) sera la que se implique en abordar las necesidades bioldgicas
y psicolégicas de la sexualidad, colaborando con otros profesionales

sanitarios para tratar a la persona mayor de una forma integral.

La sexualidad no cesa con la edad, forma parte de nosotros y nunca
desaparece. El deseo afectivo-sexual no sélo fortalece las relaciones entre
las personas del entorno familiar, social o de la pareja sino que tiene
muchos beneficios en la salud del adulto mayor, reforzando la autoestima e

influyendo positivamente en la calidad de vida.
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