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L’image stéréotypée de la « personne âgée asexuée » façonne non seulement la perception 

du grand public, mais influence également l’image que les personnes âgées ont d’elles-

mêmes. Beaucoup adoptent ces stéréotypes négatifs liés à l’âge et se considèrent comme « 

asexués », même s’ils ressentent secrètement le contraire (cf. Schultz-Zehden 2004). En 

conséquence, le vieillissement est présenté dans la société comme un processus de 

dévalorisation sexuelle – accompagné de craintes liées à la perte d’attrait, à la baisse des 

performances et aux changements physiques. Les femmes âgées sont particulièrement 

touchées par ce phénomène : le « double standard du vieillissement » fait que les femmes 

sont considérées comme peu attirantes ou sexuellement inintéressantes bien plus tôt que les 

hommes (cf. Schultz-Zehden 2004). Ces images réductrices et axées sur les déficits occultent 

la diversité des expressions sexuelles et réduisent la sexualité à la jeunesse, à la reproduction 

et au coït. En conséquence, des besoins tels que la tendresse, l’imagination ou l’affection 

physique sont perdus de vue, ce qui donne lieu à des interprétations erronées et à une faible 

tolérance envers les comportements sexuels des personnes âgées. Il n’est pas rare que les 

personnes âgées se replient sur elles-mêmes ou aient honte de leurs besoins sexuels 

persistants, en particulier lorsque s’y ajoutent des changements physiques liés à l’âge – tels 

que la dysfonction érectile ou des contraintes de santé. 
Médias et opinion publique : une visibilité déformée 

Une raison évidente de l’écart entre la sexualité réelle et la perception sociale réside dans la 

représentation médiatique. Dans les médias grand public, les personnes âgées sont souvent 

dépeintes comme fondamentalement asexuées, fragiles ou désintéressées (cf. Kron 2022). 

Les images de relations intimes et amoureuses entre seniors sont rares ou mises en scène de 

manière stéréotypée. Lorsque la sexualité chez les personnes âgées est abordée, c’est 

généralement comme une exception ou un élément humoristique – par exemple à travers le 

personnage du « papy fougueux » dans les émissions humoristiques. Parallèlement, de 

nouveaux stéréotypes tels que le « senior en forme et sexy » ou la « cougar » font leur 

apparition, mettant l’accent sur une apparence jeune et suggérant ainsi, une fois de plus, que 

le désir sexuel n’est légitime que lorsque les personnes âgées paraissent particulièrement 

jeunes (cf. Marshall 2015). La grande majorité des personnes âgées présentant des signes 

physiques quotidiens de vieillissement reste invisible. Cela renforce les préjugés existants et 
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conforte les générations plus âgées et plus jeunes dans l’idée que la sexualité ne joue plus 

aucun rôle au-delà de 60 ans. 

Facteurs institutionnels : la sexualité, un angle mort du système de soins 

Outre les influences sociales et médiatiques, les structures institutionnelles renforcent 

également l’invisibilité de la sexualité chez les personnes âgées. Dans le domaine des soins 

médicaux, le sujet est souvent ignoré : de nombreux médecins généralistes ou thérapeutes en 

ie n’abordent pas les questions sexuelles chez leurs patients âgés – par gêne ou parce qu’ils 

partent du principe qu’il n’y a de toute façon pas lieu de le faire (cf. Kron 2022). Parallèlement, 

des enquêtes montrent que seule une faible proportion de personnes âgées aborde de leur 

propre initiative leur santé sexuelle, ce qui témoigne d’un sentiment de honte, de tabous et 

d’un manque d’espaces de discussion (cf. Ezhova et al. 2020). Ce problème est encore 

exacerbé dans les établissements de soins. Les résidents y perdent des aspects importants 

de leur vie privée, ce qui restreint considérablement leurs besoins sexuels et intimes. Même 

les couples mariés sont souvent logés séparément lorsqu’ils emménagent dans 

l’établissement, quel que soit leur besoin de proximité et de tendresse (cf. Blochwitz 2025). De 

plus, le personnel soignant est généralement insuffisamment formé en matière de santé 

sexuelle chez les personnes âgées. Par conséquent, les manifestations spontanées de 

tendresse entre résidents sont parfois mal vues ou interprétées comme un comportement 

problématique. La sexualité est ainsi présentée comme dérangeante ou gênante, au lieu d’être 

considérée comme un élément naturel de la qualité de vie humaine jusqu’à un âge avancé. 

Dans les directives de soins, les références aux besoins d’intimité et de sexualité font souvent 

défaut (cf. Blochwitz 2025). 

La honte comme mécanisme de contrôle social 
La honte est un élément central qui renforce l’invisibilité des besoins sexuels chez les 

personnes âgées. Elle ne surgit pas par hasard, mais résulte de normes sociales qui associent 

étroitement la sexualité à la jeunesse, à la forme physique et à la capacité de procréer. De 

nombreuses personnes âgées intériorisent ces idées et développent le sentiment d’avoir perdu 

leur sexualité ou de ne plus être dignes d’exprimer ouvertement leurs besoins sexuels. Cela 

conduit à un silence qui se répercute tant dans la sphère privée que dans le contexte 

professionnel – par exemple lors des échanges avec les médecins ou le personnel soignant. 

La honte fonctionne ainsi comme une sorte d’instrument de contrôle social qui limite 

considérablement l’autodétermination sexuelle chez les personnes âgées. Elle rend l’accès 

aux conseils, au soutien et aux ressources utiles beaucoup plus difficile et contribue à ce que 
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le décalage entre l’intimité vécue et la reconnaissance sociale persiste (cf. Sinković & Towler 

2019).  

Repenser la sexualité chez les personnes âgées 
Le décalage entre l’expérience sexuelle réelle de nombreuses personnes âgées et  

les conceptions sociétales de la sexualité chez les personnes âgées est profondément ancrée 

dans les images culturelles, les attributions normatives et les cadres institutionnels. Alors que 

des résultats empiriques (Blochwitz, 2025 ; Döring, 2019 ; Kron, 2022) démontrent clairement 

que l’intimité, le désir et la proximité conservent une grande importance même chez les 

personnes âgées, une image tronquée persiste dans la perception publique : la sexualité reste 

étroitement associée à la jeunesse, à la reproduction et aux performances fonctionnelles. 

Cette conception simpliste ignore la diversité et la variabilité de l’expérience sexuelle chez les 

personnes âgées et ne laisse aucune place aux rituels intimes, à la proximité affective ou aux 

fantasmes érotiques au-delà d’ s rapports sexuels classiques. À l’origine de cette distorsion se 

trouve un discours social dominant qui réduit la sexualité à l’attrait physique, à la forme 

physique et à la capacité de procréation. Cela signifie que le désir des personnes âgées est 

soit présenté comme « inapproprié », soit complètement ignoré. Les médias et la publicité 

renforcent cette idée. Les pratiques institutionnelles – par exemple dans les maisons de 

retraite ou les établissements de soins – contribuent également à cette invisibilité : la sexualité 

est généralement dissimulée, tabouisée, voire réduite à des phénomènes pathologiques. Il en 

résulte de la honte et du silence, de sorte que l’autodétermination sexuelle n’existe tout 

simplement pas chez les personnes âgées, car celles-ci n’osent pas demander de l’aide : « La 

stigmatisation liée à la sexualité chez les personnes âgées dissuade souvent ces dernières de 

demander de l’aide pour des problèmes d’ordre sexuel » (Syme & Cohn 2016).   
Pour surmonter ce décalage, une refonte radicale s’impose : la société, les établissements de 

soins et le système de santé doivent développer une conception plus holistique et tout au long 

de la vie de la sexualité, qui reconnaisse le plaisir, l’intimité, l’identité et l’autodétermination à 

tout âge. Ce n’est qu’en prenant au sérieux la diversité des expressions sexuelles au-delà des 

idéaux de la jeunesse que nous pourrons permettre aux personnes âgées de vivre leur 

sexualité ouvertement, dans la dignité et sans honte. La sexualité chez les personnes âgées 

ne marque pas la disparition d’un besoin : elle est l’expression d’une expérience transformée, 

mais tout aussi significative, qui mérite sa place dans la conscience sociale. 
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