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FUNCION SEXUALY ACTIVIDAD FISICA EN PERSONAS MAYORES DEL
NORESTE DE MEXICO

SEXUAL FUNCTION AND PHYSICAL ACTIVITY IN NORTHEAST MEXICAN ELDERLY

Julio C. Hernandez-Soberdn, Reyna Torres-Obregdn, Sandra C. Esparza, Ana L. Carrillo, Edna I. P. Navarro-
Oliva, y Juan C. Sierra

Universidad Auténoma de Coahuila (México)

La funcidén sexual de las personas mayores es multifactorial e intervienen aspectos sociales, fisicos,
emocionales y culturales que pueden afectar el deseo, excitacion, orgasmo y respuesta sexual. Es
frecuentemente ignorada por la sociedad, ellos mismos e incluso el personal de salud. Estd
demostrado que la actividad fisica influye sobre la funcién sexual de las personas mayores, no
obstante, la produccién cientifica en este dmbito es limitada. Objetivo. Conocer cémo la actividad
fisicainfluye en la funcidn sexual de las personas mayores del noreste de México. Método. La muestra
fue de 380 personas mayores del noreste de México seleccionados mediante procedimiento no
probabilistico, se utilizd el Massachusetts General Hospital-Sexual Functioning Questionnaire (MGH-
SFQ) y el Rapid Assessment of Physical Activity (RAPA) como mediciones. Resultados. 65.80% de los
hombres y 60.50% de las mujeres presentan problemas sexuales. 77.27% de los hombres y 70.09%
de las mujeres realizan actividad fisica dentro de lo recomendado. La actividad fisica influye en la
funcidn sexual de los hombres (R? = .035; Fj1,174) = 6.275; p<.013) y de las mujeres (R? = .060; F1,202 =
12.915; p<.001). Conclusiones. La actividad fisica influye sobre la funcion sexual de las personas
mayores del noreste de México.
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Elderly’s sexual function is multifactorial. Social, physical, emotional and cultural aspects are involved
and they can affect the desire, arousal, orgasm and sexual response. However, is frequently ignore
by society, themselves and even health care workers. It has been shown that physical activity
influence in elderly’s sexual function, nevertheless scientific production in this area is limited. Aim.
To know how physical activity influence on sexual function in northeast Mexican elderly. Method.
The sample was 380 northeast Mexican elderly, selected by non-probabilistic procedure,
Massachusetts General Hospital-Sexual Functioning Questionnaire (MGH-SFQ) and Rapid
Assessment of Physical Activity (RAPA) was used as measurements. Results. 65.80% men and 60.50%
women have sexual problems. 77.27% men and 70.09% women do physical activity within the
recommended. Physical activity influence Men (R? = .035; Fj1,174) = 6.275; p<.013) and women (R? =
.060; Fi1,2021= 12.915; p<.001) sexual function. Conclusions. Physical activity influence in northeast
Mexican elderly’s sexual function.
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A nivel mundial muchos paises presentan una transicién demografica con un acelerado
crecimiento en el nUmero de personas mayores, se espera que entre el afio 2000 y el 2050 esta
poblacion se duplique pasando de 605 millones a 2,000 millones (Organizacion Mundial de la
Salud [OMS], 2018). En México, la poblacidn tiene una esperanza de vida de 75.3 afios (Instituto
Nacional de Estadistica y Geografia [INEGI], 2017) y residen 10,055,379 personas mayores
(Instituto para la Atencion de los Adultos Mayores de la Ciudad de México [IAAM], 2018). Por lo
tanto, la OMS exhorta a los paises miembros a que fomenten el envejecimiento activo y saludable,
apliquen medidas para asegurar la maxima salud y bienestar de las personas mayores, asi como
programas que apoyen esta iniciativa (OMS, 2018).

De tal forma para lograr un envejecimiento activo y saludable se debe tener una atencion
integral en todos los aspectos de las personas mayores, y uno de ellos es la sexualidad, ya que es
un tema importante para este grupo etario, tiene multiples beneficios fisicos y emocionales, asi
como una mejora en la calidad de vida, sin embargo, pensar que mantienen alguna expresion de
la sexualidad es casi nulo e incluso rechazada por ellos mismos, son considerados como asexuales,
carente de este aspecto, incapaces de lograr un interés sexual y/o mantener una actividad sexual,
debido a que la sociedad considera que a esa edad ya no es importante, o bien, que es algo sucio
e inmoral que tengan ese interés, principalmente porque en la antigliedad el sexo tenia como
Unico objetivo la reproduccion (Carrasco et al., 2019).

No obstante, las personas mayores contindan con vida sexual activa incluso en la octava y
novena década de la vida, ya que la sexualidad es un aspecto que se obtiene desde el nacimiento
y se mantiene a lo largo de la vida, se presenta y expresa en multiples maneras, abarca aspectos
como la identidad y rol de género, orientacién sexual, erotismo, intimidad, creencias, actitudes,
pensamientos y valores sobre la sexualidad, deseo y fantasias, no se limita Unicamente a la
actividad sexual, por lo tanto que una persona no participe en el acto coital no quiere decir que
carezca de vida sexual ya que tiene diferentes formas de manifestarla como en la masturbacion,
caricias, besos, abrazos y la intimidad emocional (Traeen, Carvalheira, Hald, Lange & Kvalem,
2019; Villar, Celdréan, Serrat, Faba & Martinez, 2017).

De acuerdo a la literatura existente uno de los aspectos de la sexualidad que se ve mas
afectado en las personas mayores es la funcion sexual, debido a que es multifactorial e
intervienen aspectos sociales, fisicos, emocionales y culturales que pueden afectar el deseo, la
excitacién, el orgasmo y la respuesta sexual (Carrasco et al., 2019), por lo tanto es importante
indagar sobre los aspectos que influyen sobre ella, algunos autores refieren a la actividad fisica
ya que ayuda a reducir el riesgo de padecer un ataque cardiaco durante la actividad sexual, asf
mismo, durante el coito ayuda a disminuir la frecuencia cardiaca, mejora la funcién eréctil y
aumenta el deseo sexual (Levine et al., 2012). Un estudio realizado por Revnic, Nica & Revnic
(2007) reveld que un programa de actividad fisica moderada tiene un impacto positivo tanto fisico
como emocional en el rendimiento sexual de los hombres mayores ya que estimula la liberacién
de endorfinas del cerebro al sistema circulatorio (Revnic et al., 2007). Asi mismo, la actividad fisica
tiene un efecto positivo mas evidente en los hombres mayores ya que mejora la funcién
endotelial y la produccién de éxido nitrico mejorando la funcidon eréctil dando como resultado un
mejor desempefio sexual (Emerenziani et al., 2019).

En este sentido, cabe mencionar que la sexualidad humana es un aspecto poco indagado
en especial en personas mayores y en ocasiones es ignorado por el personal de salud (Azabache,
2013), por lo general la mayor produccion cientifica se centra en adolescentes y en adultos con
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capacidad reproductiva estable (Butcher et al., 2018), asi mismo es un aspecto que
frecuentemente es olvidado tanto en planes de salud como en los derechos humanos, ya que
muy pocos hablan sobre el derecho que tienen las personas mayores a tener una sexualidad libre
y plena a esta edad (Comisién Nacional de los Derechos Humanos [CNDH], 2018).
Especificamente en México, sigue siendo un tema dificil de tratar por su alta controversia y es
frecuentemente visto como tabud debido a la cultura del pais (Lépez-Ramos, Medina-Rico,
Hernandez & Silva, 2019).

Dicha falta de atencion especializada en la salud sexual de las personas mayores, traera
repercusiones en su salud, principalmente en la calidad de vida ya que la sexualidad brinda un
soporte emocional trayendo consigo beneficios en su autoestima; las personas mayores podrian
tener una carencia de informacién para cuidarse, llevando consigo problemas de automedicacion
para mejorar problemas que muy probablemente sean propios de la vejez, por ejemplo, la
lentitud en los procesos de excitacion y esto lleve a repercusiones en su salud por efectos
secundarios de medicamento no prescrito, incluso la desinformacién de la sexualidad en las
personas mayores, puede provocar problemas mas complicados como enfermedades de
transmision sexual en especial el contagio por VIH (Lopez-Ramos et al., 2019; Quevedo, 2013).
Por lo tanto, el propdsito fue conocer como la actividad fisica influye en la funcién sexual de las
personas mayores del noreste de México.

Método
Disefio y participantes

Se utilizé un disefio de tipo correlacional predictivo (Polit, Féher, Hungler & Palacios, 2000). La
muestra estuvo formada por 380 personas mayores del noreste de México (46.3% hombres y
53.7% mujeres) a través de procedimiento no probabilistico, tuvo un minimo de 60 afios y un
maximo de 99 afios, la media de edad de los participantes fue de 69.81 afios (DE = 8,41), el estado
civil con mayor porcentaje fue el de casado(a) (55.5%) vy la escolaridad que presenté mayor
porcentaje fue el de licenciatura (25.8%). Los participantes fueron seleccionados aleatoriamente
entre los asistentes al centro de recreacién para personas mayores. En la Tabla 1 se presenta la
distribucion de frecuencias en la poblacidn por sexo de los participantes.

Tabla 1

Caracteristicas sociodemogrdficas de la poblacidn por sexo

Sexo Total
Hombre Mujer
n (%) n (%)
Edad 60-69 77 (43.75) 141 (69.11) 218 (57.36)
70-79 64 (36.36) 37 (18.13) 101 (26.57)
80-89 32 (18.18) 21 (10.29) 53 (13.94)
90-99 3(1.71) 5 (2.47) 8(2.13)
Estado Civil Soltero(a) 12 (6.81) 20 (9.80) 32 (8.42)
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Unién libre 6 (3.40) 6 (2.94) 12 (3,15)
Casado(a) 113 (64.20) 98 (48.03) 211 (55,52)
Divorciado(a) 19 (10.79) 13 (6.37) 32(8,42)
Viudo(a) 26 (14.80) 67 (32.86) 93 (24,49)
Escolaridad Nula 9(5.11) 2 (0.98) 11 (2,89)
Prescolar 4(2.27) 0 (0.00) 4 (1,05)
Primaria 28 (15.90) 29 (14.21) 57 (15,00)
Secundaria 27 (15.34) 33(16.17) 60 (15,78)
Preparatoria 54 (30.68) 38 (18.62) 92 (24,21)
Preparatoria técnica 8 (4.54) 45 (22.05) 53(13,94)
Licenciatura 41 (23.29) 57 (27.97) 98 (25,78)
Maestria 5(2.87) 0 (0.00) 5(1,35)
Total 176 (100) 204 (100) 380 (100)

Nota: N=380; Hombres n = 176; Mujeres n = 204

Variables e instrumentos

Cédula de datos sociodemogrdficos, recaudd informacidn personal como sexo, edad, estado
civil y escolaridad.

Massachusetts General Hospital-Sexual Functioning Questionnaire (MGH-SFQ) (Fava, Rankin,
Alpert, Nierenberg, & Worthington, 1998) validado en personas mayores e idioma espafiol por
Sierra, Vallejo-Medina, Santos-Iglesias & Lameiras (2012). Se examinaron las propiedades
psicométricas en personas mayores del noreste de México por Hernandez-Soberdn, Torres-
Obregdn, Carrillo, Medina-Fernandez, Sierra & Onofre-Rodriguez (2020), obteniendo una validez
y fiabilidad de consistencia interna adecuada. Evalla de manera individual los componentes
internos de la funcion sexual: deseo, excitacidn, orgasmo, satisfaccion sexual y (exclusivo para
hombres) ereccién. Tiene cinco items para hombres y cuatro para mujeres, se punttan de cero a
cuatro con una escala tipo Likert, donde 0 = totalmente disminuido y 4 = Normal. La puntuacion
global para hombres oscila entre 0 y 20, asi como el de las mujeres entre 0 y 16, a mayor
puntuacién mejor funcionamiento sexual. Para su interpretacién en las mujeres de deben sumar
los items 1, 2, 3y 5, y el resultado de dicha suma debe ser dividida en 4, en el caso de los hombres
se deben sumar todos los items y el resultado de dicha suma debe ser dividida en 5. Puntuaciones
iguales a 0 o inferiores a 2 en alguna subescala o en el total podria ser un indicativo de
problematicas sexuales. Tiene una consistencia interna de .90 para hombres y .93 para mujeres
(Sierra et al.,, 2012). En el presente estudio mostréd un Alpha de Cronbach de .93 y .94
respectivamente.

Rapid Assessment of Physical Activity (RAPA) creada por la University of Washington Health
Promotion Research Center (2006). Esta validada en personas mayores estadounidense y tiene
una version en espafiol para poblacion mexicana la cual fue hecha por dos traductores
independientes y retraducida una vez mas, para después ser verificada por grupos focales
hispanoparlantes, tiene una sensibilidad del 81% (Topolski et al., 2006). Fue disefiado para medir
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el nivel de actividad fisica realizada por personas mayores. Cuenta con nueve items de los cuales
los primeros siete identifican la frecuencia y el tipo de actividad realizada (ligera, moderada y
vigorosa/energética) y los ultimos dos miden si realizan ejercicios de flexibilidad y fuerza, estéan
puntuados de forma dicotdmica (si/no). La puntuacién oscila entre 1 y 10 puntos, se considera
igual o mayor a 6 que el nivel de actividad fisica realizada esta dentro de lo recomendable. A
mayor puntuacién mayor nivel de actividad fisica realizada. En el presente estudio mostré un
Alpha de Cronbach de .74.

Procedimiento

Los participantes fueron reclutados en la ciudad de Saltillo, Coahuila entre agosto y octubre
de 2019. El estudio estuvo sujeto a las normas dispuestas en la Ley General de Salud en materia
de investigacién (Secretaria de Salud, 1987) y fue aprobado por el Comité de Etica en
Investigacion de la Facultad de Enfermeria “Dr. Santiago Valdés Galindo” de la Universidad
Autdnoma de Coahuila (México). Se gestionaron los permisos para el acceso y aplicacion de los
instrumentos en la institucién para la recreacién de las personas mayores los cuales fueron
aprobados. Cada uno de los participantes aceptd participar de manera voluntaria mediante la
comprension y firma del consentimiento informado de investigacion.

Al realizar la recoleccién de datos se accedid a la institucion para la recreacion de las
personas mayores, se les invitd a participar de manera voluntaria a las personas que cumplieran
con los criterios de inclusidn, se les asigné un espacio privado en dénde se les explico el objetivo
del estudio y se les entregd el consentimiento informado el cual se les pidié que leyeran y
firmaran, sin embargo, el investigador, un familiar o conocido del participante podia leer y apoyar
en caso de que lo necesitara. Una vez firmado se le aplicaron los instrumentos los cuales podian
ser de forma autoadministrada o apoyado por las personas anteriormente mencionadas, asi
mismo se les informé que si tenian alguna duda con los cuestionamientos el investigador
responsable podria resolverles sus inquietudes. Una vez contestados los instrumentos se les
indicaba a los participantes o al que le proporcioné ayuda que verificaran que estuvieran las
preguntas contestados en su totalidad. Por ultimo, se les agradecié su participacién y se les
explicé que los resultados serian utilizados Unicamente con fines de investigacion.

Andlisis de datos

Los datos se analizaron con el paquete estadistico Statistical Package for Social Sciences
(SPSS) versidon 21 para Windows. Se utilizd estadistica descriptiva e inferencial. Para conocer las
caracteristicas de los participantes, se utilizaron frecuencias y porcentajes para variable
categoricas y medidas de tendencia central y dispersién para variables continuas. Se determind
la consistencia interna de los instrumentos a través del Coeficiente Alpha de Cronbach.
Posteriormente se analizd la normalidad de los datos a través de la prueba de Kolmogorow-
Smirnov con correccién de Lilliefors dando como resultado el uso de estadistica no paramétrica
(Z¢4=.171; p<.001). Para dar respuesta a los objetivos especificos se utilizaron correlaciones de
spearman. Finalmente, para dar respuesta al objetivo general, se utilizaron dos modelos de
regresion lineal simple.
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Resultados

En la Tabla 2 se muestran las caracteristicas de la funcién sexual de los participantes, un
65.8% de los hombres y un 60.5% de las mujeres presentan problemas sexuales. En los hombres
el drea que presentd mayor porcentaje con problemas sexuales fue el deseo (55.1%) y en las
mujeres el orgasmo (51.9%). El 49.4% de los hombres y el 32.8% de las mujeres realizan
actividades para aumentar la fuerza muscular, el 43.7% de los hombres y el 55.8% de las mujeres
realizan actividades para mejorar la flexibilidad y el 23.8% de los hombres y el 16.1% de las
mujeres realizan ambas actividades.

Tabla 2

Problemas sexuales por sexo

Hombres Mujeres

Con problemas Sin problemas Con problemas Sin problemas

n (%) n (%) n (%) n (%)
Deseo 97 (55.11) 79 (44.89) 93 (45.58) 111 (54.42)
Excitacion 81 (46.02) 95 (53.98) 92 (45.09) 112 (54.91)
Orgasmo 80 (45.45) 96 (54.56) 106 (51.96) 98 (48.04)
Satisfaccién 80 (45.45) 96 (54.56) 94 (46.07) 110 (53.93)
Ereccidn 74 (42.04) 102 (57.96)
Total 116 (65.80) 60 (34.20) 123(60.50) 81 (39.50)

Nota: N = 380; Hombres n = 176; Mujeres n = 204

En la Tabla 3 se muestra que el 77.2% de los hombres y el 70.0% de las mujeres realizan
actividad fisica dentro de lo recomendado.

Al analizar la correlacién de Spearman entre las variables se encontrd una relacion positiva
entre la actividad fisica, la funcién sexual de los hombres (rs =.202, p <.01 y la funcién sexual de
las mujeres (rs =.190, p <.01). Por ultimo, se realizaron dos modelos de regresién lineal, uno para
la funcion sexual de los hombres y otro para la funcion sexual de las mujeres. En la Tabla 4 se
observa que la actividad fisica influye en la funcidn sexual de los hombres R? = .035; Fj1.174)= 6.275;
p <.013)y la funcién sexual de las mujeres (R? = .060; F1,202 = 12.915; p < .001).
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Tabla 3

Actividad fisica realizada por sexo

Funcion sexual y actividad fisica en personas mayores del noreste de México

Sexo
Hombre Mujer Total
n (%) n (%) n (%)
Sedentario 8 (4.54) 23(11.27) 31(8.15)
Poco activo 6 (3.40) 3(1.47) 9 (2.36)
Activo regular ligero 10 (5.68) 7 (3.43) 17 (4.47)
Poco activo regular 16 (9.09) 28 (13.72) 44 (11.57)
Activo 136 (77.27) 143 (70.09) 279 (73.42)
Por debajo de lo recomendado 40 (22.73) 61 (29.91) 101 (26.58)
Dentro de lo recomendado 136 (77.27) 143 (70.09) 279 (73.42)
Total 176 (100) 204 (100) 380 (100)
Nota: N = 380; Hombres n = 176; Mujeres n = 204
Tabla 4
Modelos de regresion lineal simple
CNE CE
Modelo B ES B t p
1 Dependiente 1 5.539 1.566 3.537 .001
Actividad fisica 0.540 0.216 0.187 2.505 .013
2 Dependiente 2 3.908 1.085 3.602 .001
Actividad fisica 0.554 0.154 0.245 3.594 .001

Nota: Variable dependiente 1 = Funcion sexual hombres; variable dependiente 2 = Funcion sexual
mujeres; Hombres n = 176; Mujeres n = 204.

Discusién

La presente investigacion tuvo como objetivo conocer cdmo la actividad fisica influye en la
funcion sexual de las personas mayores del noreste de México con el fin de obtener informacion
relevante que ayude a complementar los conocimientos existentes del personal de salud sobre
la sexualidad de las personas mayores, para asi ayudar a brindar atencion especializada. De la
misma manera, ayudar a que futuras investigaciones tengan las bases para realizar intervenciones
enfocadas en estas variables y lograr mejoras sobre la funcién sexual de las personas mayores.
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Mediante los modelos de regresidn lineal se confirmd que la funcién sexual de las personas
mayores mejora conforme se incrementa el nivel de actividad fisica realizada, teniendo una mejor
funcidn sexual las personas mayores que realizan mas de 30 minutos de actividad fisica moderada
o vigorosa por dia en 3 0 mas dias a la semana. Esto puede ser debido a que la actividad fisica
mejora la salud fisica teniendo consigo un mayor rendimiento en la funcion sexual, aumenta los
niveles de testosterona sérica y disminuye los niveles de cortisol mejorando la calidad de la
erecciéon en los hombres y en las mujeres aumentando la liberacion de endorfinas en el sistema
circulatorio propiciando un mayor deseo y disfrute sexual (Emerenziani et al., 2019; Revnic et al.,
2007), lo cual concuerda con los resultados reportados por Levine et al. (2012), Revnic et al.
(2007) y Emerenziani et al. (2019).

Se analizaron las caracteristicas de la funcidn sexual de los participantes donde se mostrd
gue mas de la mitad tenfan problemas sexuales, hubo una pequefia diferencia entre sexos donde
los hombres presentaron un porcentaje ligeramente mayor de problemas sexuales que las
mujeres, estos datos difieren a los reportados por Sierra et al. (2014) donde refiere que las
mujeres tienen mayores problemas sexuales (Sierra et al., 2014), esto podria deberse a que mas
de la mitad de los hombres de esta investigacion pertenecen a la séptima y octava década de la
vida mientras que mas de la mitad las mujeres pertenecen a la sexta década, esta evidenciado
que desde la sexta década los problemas sexuales se presentan, sin embargo, a partir de la
séptima década los problemas sexuales se presentan con el triple de frecuencia (Camacho &
Reyes-Ortiz, 2005), ya que con forme la edad aumenta, los problemas sexuales aumentan (Sierra
et al., 2014).

Asi mismo, el componente de la funcidn sexual que tuvo mas afeccién en los hombres fue el
deseo, lo cual difiere de diferentes autores que manifiestan que la ereccién es la que se ve mas
afectada (Carrasco et al., 2019; Emerenziani et al., 2019; Revnic et al., 2007; Sierra et al., 2014),
esto podria ser ya que en esta investigacion casi un 80% de los hombres realizan actividad fisica
moderada o vigorosa, que como anteriormente se dijo tiene beneficios directos sobre la
capacidad de lograr y mantener una ereccion. En las mujeres el orgasmo fue el mas afectado, lo
cual concuerda con multiples autores(Carrasco et al., 2019; Emerenziani et al., 2019; Lépez-
Ramos et al., 2019; Sierra et al., 2014), esto puede ser debido a que la menopausia disminuye la
lubricacién vaginal trayendo consigo dificultades como la dispareunia, lo cual vuelve el coito un
momento incémodo y doloroso propiciando que las mujeres no logren llegar al orgasmo (Lépez-
Ramos et al., 2019; Sierra et al., 2014).

A diferencia de lo publicado por Landinez, Contreras & Castro (2012) la mayoria de las
personas mayores de esta investigacion realizan actividad fisica dentro de lo recomendable para
su edad, es asi que la actividad fisica mejora el optimismo, vitalidad, voluntad, integracién social,
calidad de vida y disfrute de la vida de las personas mayores (Collado, Pérez, Rosales, Collado &
Gonzalez-Miranda, 2018), lo cual podria explicar por qué un poco mas de la mitad de las mujeres
no presentan problemas en el deseo y la excitacion sexual

Por lo anterior, se concluye que la actividad fisica influye sobre la funcién sexual de las
personas mayores del noreste de México, siendo mas evidente en la capacidad para lograr y
mantener una ereccién en los hombres y mejorando el deseo y satisfaccién sexual en las mujeres.
No obstante, cabe mencionar que los resultados solo forman una parte representativa del
noreste de México, por lo cual sus posibles aplicaciones sobre el resto de la poblacién mexicana
deben ser comprobados.
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Limitaciones y Recomendaciones

Dentro de las limitaciones que se tuvieron para esta investigacion fue el poco alcance de la
multiculturalidad que tiene la poblacion mexicana. Se sugiere para préximas investigaciones
contemplar una muestra representativa de la poblacién mexicana, asi como la introduccion de
mayor numero de variables que pudieran influir en la funcién sexual de las personas mayores.
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