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DISFUNÇÃO SEXUAL E SUAS CAUSAS

RESUMO

A proposta desse artigo é elencar e analisar as disfunções sexuais ocorridas tanto no gênero feminino, quanto no masculino observando, principalmente, as causas que levam à disfunção. O universo feminino será abordado de maneira mais ampla, pois é uma patologia pouco conhecida por algumas mulheres, visto que grande parte da população entende que apenas o sexo masculino possui disfunção sexual. Esse estudo é definido como sendo uma pesquisa bibliográfica de aprofundamento temático, para tanto foi feito um levantamento de bibliografia no portal periódico CAPES, bem como na Plataforma SciELO, no portal LILACS e na Biblioteca Virtual em Saúde (BVS), com o intuito de selecionar artigos aprofundados na temática da disfunção sexual. Os artigos foram selecionados, lidos, analisados, sendo colhido deles maiores informações sobre a disfunção sexual feminina e masculina, buscando sempre observar quais são as maiores causas dos distúrbios sexuais nos homens e mulheres brasileiros. 

Palavras-chave: Disfunção Sexual – Gênero - Patologia
RESUMEN

El propósito de este artículo es enumerar y analizar la disfunción sexual se produjo tanto en el sexo femenino y masculino observando principalmente las causas que conducen a la disfunción. El universo femenino se abordará de manera más amplia, es una enfermedad rara conocida para algunas mujeres, ya que la mayoría de la población considera que sólo el hombre tiene disfunción sexual. Este estudio se define como una búsqueda de la literatura de profundizar el tema de ambos fue un estudio de la literatura en el portal CAPES periódica, así como en la plataforma SciELO y ló portal LILACS en la Biblioteca Virtual en Salud (BVS) , con el fin de seleccionar los artículos en profundidad sobre el tema disfunción sexual. Se seleccionaron los artículos, leer, analizar, y ellos recogen información sobre la disfunción sexual femenina y masculina, en busca siempre de observar cuáles son las principales causas de los trastornos sexuales en los hombres y las mujeres brasileñas
Palabras – claves: Sexual Disfunción – Género – Patología
1 - INTRODUÇÃO
A sexualidade é um campo muito importante na vida do ser humano, pois através dela há uma descoberta do “eu”, proporcionando o bem estar individual e não é uma atividade que se inicia e se encerra com a atividade sexual, mas todos os passos para se chegar à ela como a excitação até o relaxamento com prazer e satisfação, conforme aponta FERREIRA et all
. Entretanto, alguns fatores acabam dificultando a sexualidade e dentre eles, o mais frequente e que ocorre nos dois gêneros é a disfunção sexual.

Conhecida por ser uma dificuldade apresentada por uma pessoa e/ou casal durante qualquer estágio de sua vida sexual, a disfunção sexual tem prejudicado diversos casais, pois acomete a vida afetiva de diversas pessoas que passam por esse transtorno. Embora seja corriqueiro pensar que só o gênero masculino sofre com esse tipo de disfunção, vale salientar que grande parte das mulheres também sofre, principalmente por conta de algumas patologias por elas apresentadas como o reumatismo e a menopausa, o que agrava a inserção das mulheres nessa estatística.


Além dos fatores biológicos Lidório e Tartaren, aponta que problemas de ordem social são de igual forma, responsáveis por distúrbios na sexualidade das pessoas, dessa forma os autores afirmam que não podemos estudar a disfunção sexual fora de seu contexto, pois:

a etiologia dos transtornos sexuais envolve os fatores biológicos, psicológicos e sociais. Dessa maneira, a intervenção a partir da perspectiva de apenas um dos fatores citados, geralmente, fracassa, pois desconsidera a importância e o peso dos outros agentes causais. No entanto, deve-se ter em mente que, em algumas ocasiões, um único agente causal pode ser forte o bastante para desencadear o transtorno sexual. (LIDÓRIO & TARTAREN, 2011: 2)


Como apontado pelos autores, há um intercambio de diversos elementos que prejudicam o desempenho sexual, na vida feminina as tensões diárias também são responsáveis por esse distúrbio, conforme aponta LARA et all (2008): 

Estados depressivos e distúrbios psíquicos podem cursar com disfunção sexual. As tensões no trabalho têm impacto negativo na função sexual, especialmente em mulheres. Experiência sexual prévia negativa e traumas por violência sexual, como abuso sexual na infância e estupro, têm alto impacto negativo na função sexual. No Brasil, embora não exista dado estatístico, calcula-se que sejam altas as cifras de abuso sexual contra criança, o que significa que este precedente deve ser sempre considerado frente a uma paciente com queixa sexual. Doenças sistêmicas como diabetes, hiperprolactinemia e hipotireoidismo podem cursar com disfunção sexual. (LARA et all, 2008: 315)



A partir desses dados fornecidos por LARA et all (2008) e por LIDÓRIO e TARTAREN (2012), é possível iniciarmos nossa tessitura de causas que levam a ocorrência da Disfunção sexual tanto em homem, quanto em mulheres. É essencial a avaliação não apenas de causas biológicas, como também psicológicas e sociais, pois todos esses fatores influenciam no desempenho sexual dos gêneros. 
2 - RESULTADOS


Foram selecionados 10 artigos, sendo encaixados em temáticas para melhor análise. Desses, 5 foram retirados do SciELO e 5 da Biblioteca Virtual em Saúde (BVS), que redireciona para inúmeras plataformas como a LILACS, por exemplo. Para tanto fizemos uma tabela que facilita o modo com o qual os artigos foram elencados para serem estudados:

	Título
	Link
	Plataforma

	Frequência de disfunção sexual em mulheres com doenças reumáticas.
	http://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S048250042013000100004&lang=pt
	SciELO

	Abordagem das disfunções sexuais femininas.
	http://www.scielo.br/pdf/rbgo/v30n6/08.pdf
	SciELO

	Idade e Distúrbios Psicológicos. Variáveis Associadas à Disfunção Sexual no Período Pós-Infarto
	http://www.scielo.br/pdf/abc/v85n2/25313.pdf
	SciELO

	Sexual dysfunction in epilepsy:identifying the psychological variables.
	http://www.scielo.br/scielo.php?pid=S0004282X2000000200002&script=sci_abstract
	SciELO

	Sintomas de disfunção sexual em homens com 40 ou mais anos de idade: prevalência e fatores associados
	http://www.scielo.br/scielo.php?pid=S1415790X2013000200444&script=sci_arttext
	SciELO

	Disfunção erétil: resultados do estudo da vida sexual do brasileiro


	http://pesquisa.bvsalud.org/portal/resource/pt/lil-440210
	BVS

	Disfunção sexual erétil 

	http://pesquisa.bvsalud.org/portal/resource/pt/lil-666314
	BVS

	Prevalência das disfunções sexuais femininas em clínica de planejamento familiar de um hospital escola no Recife, Pernambuco


	http://pesquisa.bvsalud.org/portal/resource/pt/lil-454578
	BVS

	Prevalence of sexual dysfunction during pregnancy 

	http://pesquisa.bvsalud.org/portal/resource/pt/lil-658150
	BVS

	Disfunção sexual em pacientes com psoríase e artrite psoriásica - uma revisão sistemática


	http://pesquisa.bvsalud.org/portal/resource/pt/lil-530558
	BVS



Esses artigos aqui expostos nos deram base para argumentação e construção desse estudo, pois, através deles, podemos compreender o modo com o qual são vistas as principais causas da disfunção sexual, bem como qual o público que ele atingiu mais, que a nosso ver através dessas análises é o público feminino. Além disso, nos possibilitou entender que não são apenas as causas físicas e biológicas que interferem na atividade sexual, mas também elementos de caráter psicossociais.

3 – DISCUSSÃO

3.1 Disfunção sexual no gênero feminino

A disfunção sexual atinge a todos, sejam homens ou mulheres, diferente do homem que observa seu distúrbio sexual com a disfunção erétil, a mulher pode apresentar vaginismo e dispareunia. Geralmente esses fenômenos acontecem por conta da pressão do universo machista em levar a crer que a mulher deve estar pronta para agradar o seu parceiro nas relações sexuais, não se preocupando com a sua satisfação pessoal.

Dentro do universo da disfunção sexual, o vaginismo representa aquele que através dos espasmos involuntários da vagina acabam por fechá-la impedido que a penetração ocorra. Além disso, há também a dispareunia, que pode ser classificada como uma intensa dor, durante ou após o ato sexual. De acordo com SILVA (2002) esses transtornos:

São casos típicos de problemas psicossomáticos. Assim, apensar de na maioria dos relatos, especialmente vaginismo a etiologia estar vinculada a problemas psicológicos, a reação espasmódica e o impedimento à penetração é físico. Já nos processos da dispareunia, as etiologias mais frequentes são orgânicas, no entanto, progressivamente o medo simbólico associado terá representações psicológicas. (SILVA, Maria do Carmo de Andrade, 2002: 2).

Dessa feita, vale salientar que muitas vezes o vaginismo e a dispareunia são interiorizados por mulheres por conta da sua estética ou por tensões vividas no cotidiano, podendo ser, inclusive, heranças da infância. Além disso, existem outras causas para a disfunção sexual e entre elas estão elencadas doenças crônicas, gravidez e parto, reumatismo. FERREIRA et all (2007), ao analisar a prevalência das disfunções sexuais femininas em clínica de planejamento familiar na cidade de Recife, percebeu que o número de mulheres que sofrem com algum tipo de distúrbio sexual é de 36% na faixa entre 26 e 60 anos, um número bastante elevado.

Já FERREIRA et all (2013), nos diz que também o reumatismo é uma das causas para a disfunção sexual feminina, seja pela própria doença ou por seu tratamento. O autor coloca que a DS pode se dar por conta dos medicamentos utilizados para o reumatismo. Em seu estudo, FERREIRA mostrou que 18,8% das mulheres entrevistadas possuíam algum tipo de DS e 24% não cometia o ato sexual por quatro semanas, levando-nos a crer que embora não seja um número tão elevado, o reumatismo acarreta em dificuldades na concepção do ato sexual e dos passos anteriores a ele.


Desse modo percebemos que diversos são os elementos que influenciam na vida sexual tanto dos homens, quanto das mulheres, sendo a gravidez um ponto que atinge ambas as partes. Embora COSTA e PINTO (2012), apontem que os casais durante a gravidez permaneçam ativos em 80 a 100% dos casos, isso não equivale dizer que há respostas positivas quanto ao orgasmo, por exemplo, que é reduzido de 20 a 60% como apontam ainda esses autores.

Se compararmos as disfunções sexuais entre homens e mulheres, iremos perceber que o gênero masculino apresenta um número menor de relatos sobre esses distúrbios, talvez por conta dos inúmeros medicamentos produzidos para auxiliar nas disfunções eréteis. 
3.2 Disfunção sexual no gênero masculino


Entre os homens podemos afirmar, conforme LARA et all (2008), que o número de pessoas que sofrem com DS é de 20 a 30%, por tanto melhor do que a amostragem feminina. Entre eles o maior distúrbio ligado a sexualidade é, sem dúvida, a disfunção erétil, existindo outros como: Transtorno do desejo sexual hipoativo (TDSH), Transtorno de aversão ao sexo (TAS), Transtorno orgásmico masculino (TOM) e Ejaculação Precoce. 

Esses transtornos, assim como no caso das mulheres, não são apenas de ordem biológica, mas tem etiologias psíquicas e sociais. O TDSH é caracterizado pela baixa fantasia sexual, ocorrendo também à inibição do desejo, sendo parecido com o TAS, entretanto, esse se dá de maneira mais acentuada e pacientes com esse tipo de distúrbio evita qualquer tipo de contato sexual. Os homens que sofrem o TOM fazem o caminho inverso da Ejaculação Precoce, enquanto essa é a rapidez com a qual ocorre a ejaculação, o TOM, é a demora em que o organismo reage ao ato sexual, causando a demora na ejaculação.

Além dessas disfunções elencadas há ainda a dispareunia que tanto no homem, quanto na mulher são observadas da mesma forma, como uma dor ou incômodo durante ou após o ato sexual, mas a principal disfunção trabalhada aqui será o transtorno erétil, pois este chega a prejudicar 36 a 38% dos homens brasileiros, de acordo com LIDÓRIO e TARTAREN (2012).


STEFANO (2012) define a disfunção erétil como “uma patologia caracterizada pela inabilidade de desenvolver ou manter uma ereção suficiente para o bom desempenho sexual”, esse tipo de transtorno que afeta parte dos homens brasileiros se dá por diversos motivos. ABDO et all (2006), alegam que fatores como vida sedentária são pouco comuns envolvendo homens com DE, entretanto um quadro depressivo se mostra perspicaz no que diz respeito a influência sobre a vida sexual do indivíduo, que pode chegar a ter inibição por completo do desejo sexual.

Mesmo existindo diversos medicamentos como Viagra para o auxílio dessas disfunções LIDÓRIO e TARTAREN (2012), mostram que muitos homens acabam buscando ajuda psicológica, uma vez que a DE está muito mais associada às condições psicológicas do indivíduo e estão ligadas ao stress, ansiedade e atinge, de acordo com os autores, 10 a 20% dos casos.

CORRÊA et all (2013) aponta que a DE ocorre com mais frequência e numa amostragem maior de indivíduos a partir dos 40 anos e evidencia que não há apenas um prejuízo sexual, mas também de auto estima, dessa forma orienta que os profissionais da área de saúde avaliem mais de perto homens com essa amostragem de idade para que não venha acarretar problemas futuros e mais graves.
CONCLUSÃO

As disfunções sexuais, geralmente, não surgem de maneira isolada e sim associada a algum fator vivido por indivíduos que apresentam esses sintomas, dessa maneira entendemos o papel do profissional de saúde como de fundamental importância para auxiliar o paciente na descoberta e prevenção desses transtornos, que atingem os dois gêneros e acabam sendo prejudiciais também no âmbito psíquico e social. As mulheres, maiores prejudicadas pelas DS, pois são mais atingidas, devem passar por um momento de reconhecimento de seu corpo e utilizá-lo também como forma de ter prazer e não apenas proporcionar-lhe ao parceiro o que muitas vezes causa experiências negativas e dolorosas no âmbito sexual.

Os estudos analisados nesse artigo corroboram para que entendamos o modo com o qual essas disfunções são vistas pela sociedade, já que, muitas vezes, a pessoa se furta de procurar um auxílio médico com vergonha de seu problema, nos levando a crer que campanhas de conscientização sobre a sexualidade devem ser feitas de maneira mais exaustiva, buscando a conscientização do indivíduo para que ele perceba a importância da sexualidade em sua vida, sendo está muito importante no tocante a qualidade de vida do ser humano.
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