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Construimos masculinidades, femi-
nilidades, sexualidades. Somos plu-
rais e as expressodes de nossa vida sao
igualmente plurais (GEBARA, 2002, p.
21-23).

Resumo. O texto discute a questao da sexualidade na velhice
em relacao aos preconceitos ainda existentes e aos desafios
enfrentados pelos maiores de 60 anos em manifestarem
naturalmente essa expressao da vida. As marcas deixadas pelo
preconceito social acabam por se firmar fortemente sobre o
comportamento dos idosos, ainda que mudancas ja sejam
observadas. Essas marcas se expressam mais fortemente
em relacdo as mulheres, cuja formacao na juventude era
conduzida com certos estigmas em relagdo a essa expressao
da vida, tratada na sombra da esfera privada, quando ocorria.
Por forca disso, e mesmo com mudancas, o tema ainda se
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constitui tabu para parcela significativa dos idosos de hoje,
sejam homens ou mulheres que, embora tenham vida sexual
ativa, silenciam a respeito. Essa atitude vem contribuindo
de alguma forma com o avanco das doencas sexualmente
transmissiveis entre esse segmento, questdo ainda tratada
COm PouUCO apoio e pouca repercussao preventiva por parte
dos profissionais da saude.

Palavras-chave: Pessoa idosa. Afetividade. Sexualidade.

CHALLENGES TO LIVE IN OLD AGE
SEXUALITY

Abstract. The paper discusses the issue of sexuality in old age
in relation to the still existing prejudices and the challenges
faced by those over 60 years to manifest themselves naturally
to this expression of life. The marks left by social prejudice
eventually take hold strongly on the behavior of the elderly,
even if changes are already observed. These marks are
expressed more strongly in relation to women, whose
education in youth was the stigmas expression of sexuality
treated in the shadow of the private sphere, when it occurred.
By virtue of this, and even with changes, the issue still presents
itself in stereotypical representations, constituting taboo for a
significant portion of the elderly today. This negative attitude
to sexuality in old age has contributed in some way, with the
advancement of sexually transmitted diseases among this
segment, a question still treated with little support and little
preventive effect on the part of health professionals.
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DESAFIOS PARA VIVIR LA SEXUALIDAD
EN LA VEJEZ

Resumén. El texto propuesto discuti la sexualidad en la vejez
tomando la relacion de los preconceptos todavia existentes y
los desafios enfrentados por el adulto mayor de 60 anos de
edad en manifestar naturalmente esta expresion de la vida.
Las marcas dejadas por el preconcepto social acaban fijando
fuertemente el comportamiento de los ancianos, mismo
cambios puedan ser observados. Estas marcas son expresadas
mas fuertemente em mujeres, cuya formacion en la juventud
fue estigmatizada como expresion de la vida, tratada en la
sombra de la esfera privada, quando ocurria. Por cuenta de
esto, y mismo con los cambios, el tema todavia se constituye
en tabu para um grupo significativo de los ancianos hoy,
sean hombres o mujeres, que apesar de tener una vida sexual
ativa, se callan al respecto. Esta actitud esta constribuyendo
de alguna forma con el avanzo de las enfermedades sexuales
transmisibles en este segmento social, cuestion todavia tratada
con poco apoyo y tambien poca repercusidén preventiva por
parte de los profesionales de la salud.

Palabras claves: Persona anciana. Afetividad. Sexualidad.

1 INTRODUCAO

Ao longo da historia humana, a sexualidade ocupou
lugar destacado nas diferentes sociedades e culturas —
primitivas, grega, romana —, ora como expressao desvin-
culada da afetividade, ora como elemento de procriacao
e perpetuacao da espécie, ora como realizacao pessoal e
conscientizacao da identidade sexual, ora apenas como
algo prazeroso, muitas vezes sem quaisquer preocupa-
coes com as possiveis consequéncias. Na atualidade, as
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sociedades vivem uma hipersexualizacdo, em que tudo
se encaminha para uma exacerbada sensualizacao, a
partir da infancia, transformando a sexualidade no eixo
em torno do qual se desenvolvem as relacdes sociais.
Apesar de ser um tema frequentemente aborda-
do, analisado, discutido, constituindo-se como um
elemento de preocupacéao, a sexualidade, quase sem-
pre, esta circunscrita a esfera da adolescéncia, da ju-
ventude ou da idade adulta, sendo desconsiderada
na velhice, ainda que a realidade configure, de for-
ma cada vez mais visivel, o envelhecimento da popu-
lacao, hoje alcancando pouco mais de 12% dos bra-
sileiros, e ainda que a velhice, no que diz respeito a
sexualidade, comece a ser lentamente reconfigurada.
Constituindo-se como significativa expressao nas
diferentes etapas do ciclo da vida, de alguma for-
ma ainda se apresenta carregada de tabus, mitos e
crencas que perduram no século XXI, envolvendo os
maiores de 60 anos na trama da repressao, do tabu,
da vergonha e, até mesmo, da autopercepcado nega-
tiva em torno do desejo e da atividade sexual, tra-
ma essa que foi parte da formacao dos nascidos ha
60, 70 anos atras. Essa formacao, com baixo nivel
de informacao, alterou de forma significativa a rela-
cao com a sexualidade, com mistificacoes e sombras.
Embora as abordagens contemporaneas sobre o
tema ja proponham a ultrapassagem do binarismo
sexual ao incorporarem a concepcao de transgéne-
ro; embora mudancas em relacao a velhice ja sejam
observadas, e ainda que essa reconfiguracao venha
tendo visibilidade, as ideias de degradacao biologica,
que durante séculos caracterizou o processo do en-
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velhecimento humano, continuam a povoar o imagi-
nario social brasileiro, transformando a velhice em
etapa de decadéncia, existéncia desprovida de inte-
resses, e sua sexualidade ainda eivada de estigmas.

O imaginario social continua engendrando aspec-
tos da condicao humana a partir da idade cronologi-
ca, sinalizando para os mais velhos a possibilidade
de engessamento dos desejos. Esta situacao nos leva
a acreditar que, apesar das mudancas e do crescente
avanco das pesquisas relacionadas com a longevida-
de, e embora o sexo seja considerado por alguns au-
tores como um poder politico, quando afirmam que
“[...] as tecnologias de poder transformaram o exer-
cicio da sexualidade em questdo politica [...]”, a se-
xualidade na velhice, como uma questdo da dimen-
sdao humana, continua tratada como constrangedora
para ser exposta ou considerada nessa etapa da vida.

A crenca na progressiva e generalizada degrada-
cao, bem como na velhice assexuada, fazem parte in-
trinseca dos estereotipos socialmente criados para os
individuos que ja viveram mais tempo.

A sexualidade na velhice, portanto, ganha dimen-
sdo muito mais complexa, especialmente por forca
das representacoes ainda enraizadas na sociedade.
Os tabus e as crencas tendem a colocar o velho, ho-
mens e mulheres, a margem, para viver naturalmente
essa dimensao da vida. A aceitacao dessas represen-
tacoes acaba contribuindo para que o proprio idoso
tenha mantido, por longo tempo, e até aceito passiva-
mente, os rotulos que recebeu, e ainda recebe.

Os estereotipos alcancam mais significativamen-
te as mulheres, com argumentos de que nao sao
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atraentes fisicamente, ndo possuem interesse por
sexo ou nao sao capazes de sentir estimulo sexual.

Embora importe assinalar que a sexualidade nao
pode ser reduzida ao ato sexual, trata-se de conside-
rar que o sexo, como o amor, sdo dimensoes vitais e
permanecem por toda a vida, mudando apenas a ma-
neira de vivé-los. Por nao se reduzir ao ato sexual, a
sexualidade envolve necessidades de contato, de afe-
tos, de carinho e caricias, de intimidade, de ternura.
Trata-se, portanto, de processo complexo, que rece-
be variadas denominacoes, extrapola a dimensao fi-
sico-corporal e se nutre de emocoes, de sentimen-
tos mas, também, de representacoes enraizadas na
[e pela] sociedade.

Arnaldo Risman (1996), em dissertacao defendi-
da na Universidade Gama Filho, menciona que a se-
xualidade do idoso ainda tem sido vista como imoral,
inapropriada e negativa, e que as crencas ocidentais
sobre a velhice assexuada estdo sustentadas desde a
Idade Média, quando se afirmava que o apetite sexu-
al desaparecia com o envelhecimento, que o sexo na
velhice era uma perversdo e que aqueles que tentas-
sem pratica-lo sofreriam depressao pelas dificulda-
des proprias da idade.

Ainda que considerada uma dimensao vital, os r6-
tulos desclassificatérios continuam até hoje. O enfo-
que de que uma pessoa se torna assexuada por ter
envelhecido acentua que o idoso ndo mais tem dese-
jos, tampouco sente ou quer relacionar-se com inti-
midade. Essa concepcao nao deixa de consolidar a
atitude repressora com que a sociedade trata aqueles
que envelheceram, eternizando o carater assexuado
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da pessoa idosa, seja homem ou mulher.

A experiéncia de trabalho desenvolvido em unida-
des de saude da familia instiga-nos a percepcao de
que os programas do Ministério da Saude com rela-
cao ao tema sao limitados. A falta de preparo de pro-
fissionais da saude leva-os a atitudes desrespeitosas
em relacao a idosos que buscam o servigo para rece-
ber camisinha. Sao comuns o uso de expressoes do
tipo velho safado; pegando camisinha... s6 para gas-
tar?; o programa é planejamento familiar — o que ele
quer planejar mais? Esses profissionais fazem alusao
ao programa do Ministério da Satide nas unidades de
saude que tém como um dos objetivos a distribuicao
de camisinhas e outros métodos conceptivos.

Nao se pode esquecer, no entanto, a diversidade
dos atores idosos, o lugar de onde falam, as praticas
sociais que exercitam, os universos simbolicos que
constroem, os desejos e gostos que elaboram, assim
como a estrutura emocional e afetiva ligada a historia
de vida de cada um, quando construida com autono-
mia, liberdade, direito de ser, de pensar e de querer
sem estar refém da aprovacdo dos outros.

Reafirma-se aqui que a compreensdo a respeito
da dimensao afetiva e as representacoes individuais e
coletivas sobre afeto, amor e sexualidade devem situ-
ar-se em contextos culturais e espacotemporais de-
terminados. Codigos religiosos, convivéncia com pes-
soas significativas no desenvolvimento individual,
bem como a autoestima, a autoimagem e o autocon-
ceito, por exemplo, podem organizar visdoes de mun-
do diferenciadas no dominio de valores e orientacoes
pessoais.
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Além disso, & preciso considerar, também, que
as condicoes materiais da existéncia nao s6 condi-
cionam a constituicdo de universos simbélicos, mas
a percepcao de como encarar a realidade, a vida, o
outro.

2 ENVELHECENDO ...... E DAI?

O envelhecimento € um dos proces-
sos mais naturais no ciclo da vida.

E fato que a populacdo, no mundo e particular-
mente no Brasil, esta envelhecendo em ritmo acele-
rado, e isso nao pode ser considerado um castigo.
E fato, também, que as mudancas sociais afetam os
comportamentos individuais e coletivos, alcancando
pessoas de todas as idades.

Um dos aspectos dessas mudancgas € a maior lon-
gevidade e a ressignificacdo da velhice, que passam
a estabelecer realidades heterogéneas, tanto no per-
fil demografico, como um todo, quanto no quadro do
proprio envelhecimento, este sinalizando idosos cada
vez mais longevos.

De um lado, idosos ativos, autonomos, indepen-
dentes, em pleno dominio de suas faculdades fisi-
cas e cognitivas e, de outro lado, idosos vulneraveis,
funcionalmente fragilizados e dependentes — fisica,
emocional e mentalmente —, com possibilidades de
agravos na medida em que a idade aumenta. Esta
realidade traduz o desafio do processo de envelheci-
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mento, que nao é homogéneo para todas as pesso-
as, estabelecendo demandas em niveis variados de
exigéncia. Um desses desafios esta focado nas mo-
dificacées hormonais do sistema reprodutor, tan-
to masculino quanto feminino, que podem influen-
ciar o desempenho da sexualidade, ndo restrita ao
ato sexual.

Trata-se de construcao social vinculada ao desen-
volvimento individual, as possibilidades ambientais
agregadas a esse desenvolvimento e de valores que
nao so projetam e facilitam, como inspiram um coti-
diano qualificador de formas diferenciadas de socia-
bilidades, de afetividades e de amores.

Essa construcao, quando positiva, ressignifica
crencas, valores e atitudes frente a propria vida e ao
ambiente onde se dao suas relacoes, sem esquecer
que a criacao de novos vinculos nem sempre € facil
para a pessoa idosa, considerando a persisténcia das
censuras, dos preconceitos e as diferencas sociais.

Nessas ressignificacoes, os comportamentos liga-
dos a sexualidade nao sao lineares, fixos; pelo con-
trario, por serem sociais, sdo mutaveis, diversos, de
acordo com o espaco/tempo em que sdo contempla-
dos, o que significa dizer que acompanham as mu-
dancas e a dinamica das sociedades.

Uma das mais significativas mudancas foi a li-
beracdo e universalizacdo da pilula para as mu-
lheres, época em que a atividade sexual deveria
limitar-se ao casamento e fechar-se a idade repro-
dutiva. Outra mudanca, focada nos homens, foi a
introducao de medicamentos para a disfuncao eré-
til, nos anos 1990.
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Nao se tem duvidas de que a insercao de medica-
mentos, no caso das mulheres, significou maior auto-
nomia sobre o proprio corpo feminino (antes, de usoe
abuso exclusivo do homem), melhor performance com
o elemento prazer, além de facilitar experiéncias sexu-
ais com diferentes parceiros. Mulheres menopausadas
também se beneficiaram com o arsenal tecnologico da
vida moderna, a exemplo do uso de reposicdo hormo-
nal para a melhora da libido e lubrificacao vaginal.

Como toda mudanca é acompanhada de pros e
contras, para os homens representou, de um lado,
mecanismo de visibilidade sexual para esse segmen-
to da populacao, mantendo-os ativos, enquanto,
de outro lado, ajudou a fomentar o numero de ca-
sos de Aids. Somente entre os anos de 1997 e 2002,
enquanto a incidéncia dessa patologia entre as mu-
lheres com 60 anos ou mais caiu 55%, entre os ho-
mens dessa mesma faixa etaria o nimero cresceu
50% (BRASIL, 2007).

Nao mais dependente da condicdo conjugal, a se-
xualidade feminina se amplia até a velhice, seja envol-
vendo mulheres que nunca casaram, seja envolvendo
aquelas que se divorciaram ou enviuvaram, abrindo
espaco para novos relacionamentos e reelaboracao da
autoestima, além de publicizar, discutindo e politizan-
do, comportamentos antes restritos a vida privada.

Esta mudanca de comportamento, com transfor-
macoes substanciais em torno dos conceitos vigentes
sobre as sexualidades, os amores, a vida privada, es-
pecialmente a partir dos ultimos vinte anos do sécu-
lo passado, estao ocorrendo.

Com relacao aos homens, ndo se tem duvidas de
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que os medicamentos colaboraram com o seu maior
desempenho sexual, ainda que relatos deem conta de
uso abusivo e indiscriminado, e ainda que, de acor-
do com Custoédio (2008, p. 70), “nos homens idosos o
desejo e o interesse sexual costumam estar mais pre-
sentes do que a propria atividade sexual”.

Embora faca parte da condicdo humana, o que
significa dizer que nao depende da idade, e embora
as mudancas sejam visiveis, a sexualidade na velhice
ainda é relativizada em pesquisas, fazendo com que
a questao continue invisivel e socialmente desconhe-
cida, ou até mesmo carregada de mistério.

Essa pouca atencao € consequéncia do equivoco
em considerar que a idade avancada leva, inexora-
velmente, ao declinio da atividade sexual. E equivoco
supor que pessoas idosas nao fazem sexo e ndo usam
drogas. Essa atitude é reforcada pela inexisténcia de
campanhas de prevencao voltadas para esse segmen-
to populacional. Por sua vez, esse equivoco também
se associa as representacoes definidas no contex-
to das sociedades contemporaneas, que vinculam a
existéncia humana a cronologia do tempo, a procria-
cao e participacao no mercado de trabalho.

Apesar das novas conformacoes em torno do enve-
lhecimento, com desconstrucao relevante de alguns
estigmas antes atribuidos, nao se pode dizer que a
sexualidade tenha sido plenamente desestigmatiza-
da. No imaginario social, ainda prevalece a ideia de
que idosos nao mais se interessam por sexo, até por-
que, caso isto ocorra, nao encontrarao reciprocidade.
E mais, caso ocorra, a aceitacao sera dentro de uma
relacao heterossexual, monogamica.
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Esta concepcao, distanciada da realidade, vem
abrindo espacos para o surgimento de doencas sexu-
almente transmissiveis entre esse segmento da popula-
cao, crescente em todas as regioes brasileiras. Mesmo
com as recentes declaracoes de desaceleracao da doen-
ca e estabilidade de casos nos ultimos cinco anos, os
numeros ainda inspiram preocupacao, seja pelas inter-
pretacoes, seja pelas subnotificacdes, considerando que
nem todas as dsts sdo compulsoriamente notificadas.

Tomando-se os dados do Ministério da Saude
(BRASIL, 2005) e de Iwasso (2005), de 1980 a 2005 fo-
ram registrados 31.356 casos de HIV em pessoas com
idade igual ou superior a 50 anos de idade. De 2003 a
2012 a taxa de deteccao dessa patologia no Brasil so-
freu uma elevacao de cerca de 2% (BRASIL, 2013).

Enquanto a taxa de deteccao nacional foi de 20,2
casos para cada 100.000 habitantes, nas regioes bra-
sileiras a distribuicdo apresenta diferencas significa-
tivas: na Regido Sudeste houve diminuicao na taxa de
deteccdo de 18,6% e de 0,3%; na Regido Sul (embora
esta regido apresente taxa de 30,9 casos por 100.000
habitantes, portanto, superior a nacional), as demais
regides apresentaram aumento nessa taxa, sendo de
92,7% na Regidao Norte, 62,6% na Regido Nordeste e
de 6,0% na Regido Centro-Oeste (BRASIL, 2013).

Ainda no periodo de 2003 a 2012, as maiores taxas
de deteccao de HIV foram observadas na faixa etaria de
30 a 49 anos, observando-se tendéncia de queda para a
faixa de idade entre 30 e 39 anos e leve tendéncia de es-
tabilizacao entre os 40 e 49 anos. Ja entre os jovens de
15 a 24 anos e entre os adultos com 50 anos ou mais,
observou-se tendéncia de aumento (BRASIL, 2013).
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A Secretaria de Saude do Estado de Sao Paulo, em
estudo realizado com idosos portadores do virus HIV,
encontrou 75% das mulheres com mais de 60 anos
de idade infectadas em relacdes sexuais com os mari-
dos, portanto, em convivéncia estavel; enquanto isso,
80% dos homens contrairam a doenca através de re-
lacoes extraconjugais (ROMERO, 2008).

A avaliacédo do perfil de mortalidade por HIV, se-
gundo a faixa etaria, assinala decréscimo nos ulti-
mos dez anos em diferentes grupos etarios. Mas as
faixas compreendidas entre 55 a 59 anos e a de 60
anos ou mais apresentaram aumento de 22,7% e
33,3%, respectivamente. Entre as mulheres, obser-
vou-se a mesma situacao, de reducao dos indices de
mortalidade, a excecao da faixa de 60 anos ou mais,
que teve aumento de 81,3%.

A infeccao pelo HIV em pessoas idosas ainda é
tema polémico, além de pouco conhecido. Se outro-
ra a sexualizacdo da vida tinha objetivos reproduti-
vos, o prazer acabou por libera-la da obrigatoriedade
da procriacao (Freud, 1969 apud VASCONCELOS et
al., 2004), beneficiando os mais velhos e estimulando
novos padroes de relacionamento, embora persistam
ainda as censuras, especialmente por questoes de or-
dem religiosa, moral e padrdes culturais.

Considerado supostamente assexuado, o idoso
nao contraira doencas sexualmente transmissiveis e,
portanto, nao precisara de diagnosticos precoces das
mesmas; nao havera um trabalho educativo continuo
e eficaz para esse segmento populacional e, por con-
sequéncia, o tratamento estara distante, e a multi-
plicacao das doencas sera inevitavel.
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O nao reconhecimento da sexualidade na velhice
pode significar prejuizos bem maiores para a saude da
pessoa idosa e, consequentemente, para o segmento
familiar, a sociedade e o sistema de saude, especial-
mente pela ignorancia em relacdo ao autocuidado.

3 VELHICE, INTIMIDADE, AFETO E VIDA SEXUAL...

O velho nao deixa de amar, mas
reinventa formas amorosas (SAN-
TOS, 2006, p. 1302).

E importante considerar que a relacdo afetiva,
como uma dimensao das relacdes sociais, opera em
todos os dominios da vida, especialmente porque a
afetividade constitui um dos elementos mais impor-
tantes na construcédo da identidade, seja coletiva ou
individual. Ao longo do ciclo da vida, o vinculo afeti-
vo € dos mais importantes.

Assim, falar de sexualidade é, na visdao de Mon-
teiro (2006), por exemplo, falar de intimidade entre
duas pessoas. Para o autor (2006, p. 1296), “¢ o mo-
mento em que o individuo se revela como €, ndo s6
para ele proprio, como se revela como € para o outro”.
Ja a intimidade, afirma,

¢é a sensacao de estar junto, de es-
tar com o outro. E expressa pelo
olhar, pelo toque, pelo gesto de ter-
nura ou raiva, pela cumplicidade
(MONTEIRO, 2006, p. 1298).
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A intimidade e a proximidade dao sentidos e signi-
ficados a vida dos individuos e ao estabelecimento de
vinculos. Isto significa dizer, de acordo com Santos
(2006), que a sexualidade ndo se manifesta apenas
na constituicdo biolégica, mas na construcao psicos-
social. Além do mais, o desenvolvimento da sexuali-
dade ocorre individualmente ao longo de toda a vida,
e esta vinculado a multiplas caracteristicas, tanto ge-
néticas quanto psicossociais e ambientais, além de
aos diferentes estagios da vida.

Mesmo com as modificacoes anatomicas, fisiologicas
e psicossociais interferindo, de maneira importante, na
sexualidade, € fato a conquista gradual e progressiva da
liberdade sexual também pela populacao idosa, deixan-
do para tras a ideia arraigada de que sexo é prerrogati-
va dos jovens, ou de pessoas com objetivos procriativos.

Conforme declaracao de Capodieci (2000, p. 231),

Na idade avancada ama-se de ma-
neira mais profunda, consegue-se
purificar o amor da paixdo, que é
mais sensual do que genital. As-
sim, para eles, um olhar ou uma
caricia podem valer mais do que
muitas declaracées de amor.

Naturalmente que essa declaracao precisa ser
contextualizada, considerando que a sexualidade da
pessoa idosa sofre influéncia de diversos fatores — fi-
sicos, psicolégicos, biograficos e da existéncia de um
parceiro —, inclusive do contexto sociocultural e am-
biental no qual esta inserido.
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4 CONSIDERAGOES FINAIS

Embora a velhice venha sendo reconfigurada e se
apresente de forma multipla, plural, os estereotipos
continuam forjando pessoas incapazes e anormais,
desinteressadas por experiéncias de sexualidade, es-
pecialmente quando maiores de 60 anos.

A criacao de expectativas fora da realidade é uma
das estratégias que a sociedade elabora, esperando
que os idosos se conformem as mesmas; de um lado,
a desqualificacao da sexualidade e a sugestao de abs-
tencao do sexo, considerando que a sexualidade sao
atribuidos também valores morais; de outro lado, o
narcisismo idealizado da juventude, que se transpor-
ta para a velhice, impondo a obrigacao do desempe-
nho sexual.

O importante é assinalar que, embora a desqua-
lificacao exista para a velhice em geral, a visibilidade
da velhice vem alterando a forma de vivé-la e crian-
do expectativas que dependem do género, do lugar e
da posicao economica e social que os idosos ocupam
na sociedade.
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