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RESUMO

Com o objetivo de promover uma reflex3qo sobre s
importéncia do estudo da sexualidade humana no curso de Medicina,
foram avaliados alguns aspectos da sexualidade de formandos de
Medicina da UFGo., através da aplicagio de um questionério a alunos
do 62 ano do referido curso, comparando—os com alunos do Qltimo ano
do curso de Engenharia (Civil e Elétrica. Este questionario fol
dividido em c¢inco partes: conhecimentos basicos em Sexologia,
mitos, experiéncias sexuais, atitudes sexuais e relagfo entre
sexualidade @ exercicio profissional.

Foi cbservado que sobre os conhecimentos basicos de
Sexoclogia houve diferenga estatisticamente significativa entre os
estudantes de turma de Medicina e Engenharia, demonstrando gque os
alunos de Medicina, apesar de terem baixos conhgcimentos também, se
sairam melhor que os de Engenharia.

Quantoc & presenga de mitos, foi notada também
diferenga estatisticamente significativa entre os dois grupos,
sendo gue os estudantes de Medicina no geral tem mencs mitos do gue
os de Engenharia, porém foi observada uma sobreposig¥o, apesar da

diferenga significativa, entre o wmitos mais frequentemsente
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encontrados entre os alunos de Medicina e Engenharia.

Quanto a experifncias sexuais ndo fol detectada
diferenga estatisticamente significativa entre os estudantes de
Medicina e Engenharia.

Quanto a4 relagl3o entre sexualidade e exercicio
profissional, houve diferenga estatisticamente significativa entre
o8 grupos, em todas as perguntas.

Considerandeo o8 mesmos aspectos citados, foi
encontrada diferenga significativa relacionada a conhecimentos
basicos de Sexologia, quando analisamos os alunos de Medicina por
sexo, ou seja, os homens responderam de forma mais adequada do qgue
as mulheres.

Também em relag¥o aos mitos foi verificada diferenca
significativa entre as respostas masculinas e femininas, sendo gqus
os alunos responderam de forma mais adequada do que as alunas sobre
os mitos da fisiologia da resposta sexual feminina.

As respostas referentes a experiféncias sexuais n¥o
obtiveram nivel de diferenga estatisticamente significativas entre
os alunos do sexo feminino e masculino do curso de Medicina. Farem
excegX¥o no entanto, aquelas que se relacionavam aos jogos sexuais
infantie, & masturba¢do, ao sentimento de culpa com a masturbacio,
A atividade sexual e A& ldade da sexarca.

Com a andlise dos dados obtidos chegamos & conclusdo
que saria de importincia uma disciplina curricular, para o cursoe de
Medicina, que se oriente para a temAtica sexual, onde o0f 8lunos
possam n3¥o somente aprender e discutir as questdes referentes aos

pacientes, mas também a se reconhecerem como seres sexuais.
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SUMMARY

With the aim to promote a reflexion about the
importance of the study of human sexuality in the Medicine course,
some asgpects of gexuality were evaluated among the 6th vear
students of Medicine and compared with studentes from last vear of
€Civil and Eletric Engeneering. A guestionaire applied to the
students were divided in five parts: basic knowledge in Sexology,
mythe, sexual experiences, sexual atitudes and relationship hetween
gexuality and professional practice.

It wase observed that in the basic knowledge of
sexclogy there was a statisticly significant difference between the
Medicine and Engeneering students, showing that the Medicine
students had more knowledge than the Engeneering ones. The same
resulte were observed regarding to myths, showing the Medicine
etudents with better knowledge, although a superposition of the
most frequent mythe was detected in both groups. Regarding to the
sexual experience was not a significant difference between the two
groupe of students. In the topic about the relationship between

sexuality and Medicine practice it was observed a significant
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difference between the two groups in all questions. When the datsa
were analyzed considering the sex of the students, it was observed
that the male students answerwed the questions, related to the
basic knowledge in Sexology and myths of the physiology, in a more
apprpriate way than the female ones.

The answers related to sexual experience did not
show any significant difference between male and female students of
the Medicine course, except those related to child sexual games,
masturbation, feelings of guilty for masturbation, sexual
activities and about the age of sexual iniciation,.

It was concluded that a discipline wich enable the
students to deal and to discurs sexual theme related to patients
and to recognize themselves as sexual human being, is very

important for the graduate course of Medicine.




APRESENTACED

Apesar de ser médica e psicdloga, identifico—me mais
com a profiss3do de professora. Sendo assim, meu interesse e
bastante grande em contribuir de alguma maneira com o)
aperfeigoamento dos meus alunos. Pensando nisto, empenhei-me nesta
Ardua tarefa de escrever este trabalho, tendo como objetivo
dirigir-me aos estudantes de Medicina, sengibilizando—os para
outras dimens@ies da wvida do ser humanc bem pouco discutidas na
Faculdade de Medicina, as quaie me dedico ha 12 anos. Com esta
intenglo construi os capitulos iniciais: Entendendo nossas atitudes
frente a sexualidade e Construindo mitos, esteriédtipos e
preconceltos. Neles descrevo conceitos gue acho de suma importincia
para a compreesio da sexualidade humana.

Foi interessante perceber que apenas com a aplicagi¥o
do questiondrio, os alunos demonstraram tor sido sensibilizados
para o conhecimento da sexualidade, esugerindo discuss¥u zobre o
tema, para antes do término do ano.

Através dos resultados, foi reforgado meu pensamento
sobre a necegsidade de um momento onde se pudesse discutir de uma

maneira mais profunda as questdes sobre a sexualidade humana com os
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alunos de Medicina.

fAcho relevante chamar a atengio de gue a andlise dos
conceitos descritos e dos resultados obtidos sofre preofunda
influéncia da minha condigi3io de mulher, gue trabalha com mulher. Em
muitog momentos este aspecto fica bem evidente neste trabalho.
Durante muito tempo, somente o8 homens tiveram acesso As letras,
descrevendo e analisando os fatos com a vis¥o masculina. Permito—me
neste trabalho resgatar o lado feminino da vida t¥%o negligenciado
por seculos,

Espero que os estudantes de Medicina tenham acesso

a esta dissertagio porgque sla estid dedicada integralmente a eles.




1 — INTRODUGHO

Ainda ndo se encontram num nivel adegquado de
compreensdo as gquestdes sobre a sexualiadade. A simples mencgio do
termo “"sexc" ou "sexualidade" JA nos traz uma sensaglo de
desconforto. Mal conseguimos aprofundar uma conversa séria sobre o
assunto. Existe uma mobilizaglio t¥%o grande de sentimentos
contraditérios que na grande parte das vezes, a Gnica mangira de
aliviar as tensdes geradas & comegar a brincar. Obviamente, atras
destes comportamentos, existe toda uma histéria gque nos capitulos
eaguintes teremos a opaortunidade de discutir.

Toda a sociedade ocidental reage de maneira a n¥o
encarar a sexdalidade como uma temética séria, imprescindivel pars
a felicidade humana. 0s universeité&rios também n¥o fogem as fortes
influéncias culturais e como as outras pessoas, na maioria das
vezes, tém uma grande dificuldade de diecutir o tema, o que pode
ser detectadeo atravéese de suas atitudes, comportamentos o
conhacimentos sobre sexualidade (ARAUJO, 1985; MUNZ et alii., 1976;
COLE et alii., 1975). No entanto, isto se torna problematico umsa
vez que estes estudantes entrario em contato, obrigatoriamente, na

sua pratica profissional, com este aspecto da vida, como € o casn
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dos académicos de Medicina. Assim sendo, involuntariamentie, com a
autoridade do saber médico, poder¥®o ajudar a perpetuar os mitos,
preconceitos e esteredtipos sexuais no exercicio de sua profissio,
LIEF' (1965), em seus trabalhos pioneiros, mostrou
que a meédia obtida na avaliag3o dos conhecimentos sobre
sexual idade humana em estudantes de Medicina foi muito baixa e gue
realmente os médicoe tém pouco conhecimento no gque se relaciona a
"sexo", o que foi confirmadeo por WOODS & NATTERSON (1967), COOMBS
(1968), SHEPPE (1970) e LABBY® (1971). GOLDEN & LISTON (1972)
cencluiram, atravées de seus estudos, que um grupo de estudantes do
pendltimo ano do cureo de Medicina &, de uma maneira geral, nem
mais nem menos liberal ou conhecedores sohre "sexo" do qgue =a
populagdo geral. Us estudos no Brasil sobre estudantes de Medicina
@ sexualidade sloc inexpressivoe, deixandcoc uma grande lacuna para
varias pesquisas. Cada wvez mais s faz urgente a discussXo nas
escolas médicas sobre esta tematica. ROSS (1984) enumera cinco bons
motivos para gue o© académico de Medicina tenha uma formac¥o
especifica na Area da sexualidade: os pacientes geralmente (ou
talvez sempre) recorrem aos madicos para se queixarem dos seus
problemas sexuais; 98 pacientes esperam que os médicos saibam
recsolver o6 seus problemas sexuaie ou ent¥o que o orientem para

alguédm espacializado; estd havendo um aumento da coneci@ncia ¢ do

‘LIEF, H. apud MUDD, J.W. & SIEGEL, R.J. - Sawuality i
medical students. New Engl. J. Med. 281(25)1397-1401, 1969.

*.ABBY, D.H. apud DICKERSON, M. X MYERGOUG, P.R. -~ The
avolution of a course in human sexuality. Universtity of Edinburgh,
1972-1978. Med.Educ. 13: 432-438, 1979.
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preparo da populagio para procurar solugbes para os seus problemas;
existe uma necessidade do profissional estar capacitado a fornecer
respostas para os problemas sexuais relacionados as condighbes
médicas(por exemplc doengas cardiacas, gestac¥o, cirurgias etc.);
é importante gue o profissional esteja apto a abordar a Arsa da
sexualidade com atitudes terapéuticas, em perfeita harmonia com a
sua sexualidade, evitando comunicar as suas préaprias ansiedades an
paciente. MASTERS & JONHSON (1979c), em seus trabalhos, fizeram uma
estimativa de que problemas sexuais de qualquer natureza ocorreriam
em 50% doe casais que tém vida sexual ativa. BURNAP &% GOLDEN (19&87)
encontraram um indice de 15% {(queixa expressa) antre os pacisntes
que procuravam um clinico geral e 78% entre aqueles que procuravam
um psiquiatra. BEGG et alii.® (1976)encontraram alqum problema
sexual em 12.5% das pacientes que frequentavam um ambulatérioc de
Planejamento Familiar e 5-6% dos pacientes que consultavam seu
c¢linico geral. COURTENAY (1976) notou que somente 18% dos pacientes
que apresentavam alguma dificuldade sexual, queixava-ge dela para
seu médico de maneira direta. A grande maioria, apresentava -se com
coutros sintomas psicolégicos tais como ansiedade ou depressdo au
com © gque parecia ser somente um problema orgdnico. No Brasil,

SCHEIDEMMANTEL et alii.®! em 1979, em pesquisa realizada no

BECG, A.§ DICKERSON, M.d; LOUDON, N.B. apud DICKERSON, M, £
MYERSCOUGH, P.R. - The evolution of a course in human sexuality:
University of Edinburgh, 1972-1978. Medical Education 13: 437-428,
1i979.

‘SCHEIDEMMANTEL, C.; CERQUEIRA E SILVA, M.C.; CERCI, M.M. apud
ANDRADE, R.P. - A Sexologia na disciplina de Reprodug3o Humana.
In: VITIELLO, N. Sexologia II. S%oc Paulo. Roca, 19B6.
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Hospital das Clinicas da Universidade Federal do Parana,
encontraram que a gqueixa sexual incide em 1/3 dos pacientes que
frequentavam os ambulatérios do Departamento de Tocoginecologia. Em
1992, MANOCCI et alii. pesguisaram 500 pacientes sem queixa sexual
prévia, oriundas do ambulatério de Ginecologia da Santa Casa de
Misericérdia de 8S3do Paulo, onde constataram 45% de mulheres
anorgéasmicas.

O dados acima citados reforgam a idéia de gue em
qualquer Area de especialidade meédica o profissional pode
deparar—-se c¢om as questdes sobre sexualidade. Alisds, basta
lembrarmos gue © ser humano é um todo gque ndv se pode dissociar e
que sua sexualidade o acompanha em qualquer momento de sua vida. Ha
uma constante interag3o, onde uma doenga pode interferir na
saxualidade da pessoa ou uma sexualidade mal vivida pode interferir
em sua higidez fisica. Além disso, & importante ressaltar que,
mesmo sem interferir na saude diretamente, os problemas sexuzis
levam a tristeza, angustia, depressdioc & outros sentimentos
nagativos que geram infelicidade ao ser humano.

& entio imperioso perguntar: estar3o estes
profiseionais aptos a dar uma orientagfio sexual adequada a seus
pacientes? Como lidam com suA prépria sexualidade, uma wvezr gue
ainda continua sendo assunto "proibido" na nossa sociedade? O curso
de Medicina interfere na maneira com que estes universitarios
paercebem a sexualidade? 0 cureo de Medicina tem enfocado ewte
agpecto do ser humano, propiciando conhecimentos atualizados nesta
drea? A fim de respender a estas indagagdes, estabelecemos como

objetivo deste trabalho a avaliag¥o e descriglo de conhecimentos
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badsicos em BSexoleogia, mitos, ewperiéncias, atitudes sexuais e
relagiio entre sexualidade e exercicio profissional, em académicos
do Gltimo ano de Medicina e de Engenharia (Civil & Elétrical). Tal
escolha supBe que, como formandos, jJA tiveram sua formaglo basica
completa & est¥o prontos para se integrarem no mercado de trabalho.
0 levantamento de dados junto a alunoe de Engenharia teve comn
objetivo comparar os alunos de Medicina com os de outro curso. No
entanto, este objetivo n¥o podersd ser compreendido integralmente,
se antee n¥o fizermos algumas reflexdes scbre aspectos importantes
da eexualidade, tais como a repreesi3io, o poder, o8 mitos, 2%
atitudes e os comportamentos sexuais. Desta maneira este trabalho
estd dividido em uma parte inicial, capitulos 2 e 3, onde
descrevemos alguns aspectos gque julgamos importantes para a
compreens3o de nossas atitudes frente 4 sexualidade, percorrendo o
caminho da histéria da sexualidade, e a construg¥o dos mitos,
esteredtipos, com sua repercussdo sobre a vida da sociedade
ocidental. 0s capitulos 4, 5 e 6 raferem—se A& metodologia,
resultados, discussdo e conclusBes da pesquisa realizada com
estudantes de Medicina e de Engenharia.

Somando a leitura dos dados com nossa experifincia
profissional propomos, no capitulo 8, um curso de Sexualidade
Humana a ser inserido como atividade complementar no curriculo de

Madicina.



2 — ENTENDENDC NOSSAS ATITUDES FRENTE A SEXUALIDADE

Constantemente nos deparamos com normas de condutas
sexuais que somos obrigados a seguir, com o risco de n3¥o sermos
aceitos socialmente se n3o o fizermos. Internalizamos t¥Xo bem os
valores impostos, que chegamos a considera-los os Gnicos naturais
e corretos. Nido conseguimos ter o discernimento de que estio
servindo a uma ideclogia da classe dominante, & gue nada tam de
normal ou natural. Simplesmente foram construidos para melhor
controlar a vida das pessoas e, na maioria da vezes, aprisiona-las
dentro dos preconceitos, mitos e esteredtipos, impedido-as de serem
felizes.

A repressiio sexual vem permeando a vida das pessoas
desde 08 primérdios da civilizag¥o ocidental, de tal modo que fica
dificil separar a histéria da sexualidade da histéria da repressio
sexual. € {mportante chamar a ateng¥o que tal for¢a vem oprimindo
o8 seres humanos comoc um todo, mas as mulheres, com certeza, a tém
sentido de uma forma mais dréstica e completa.

Podemeos definir repress3o sexual como um conjunto
de interdigles, permissbes, Nnormas, valores, regras

estabelecidas histérica @ culturalmente para controlar o exercicio




da sexuslidade (CHAUIL. 1984, p.9). Apeser da repressdo sexual ser
taoc antiga guanto a vida humana em sociedade,este conceito &
recente ou seia apenas no século XIX, a reflexdio sobre suas
origens, suas formas e seu significado comega a tomar Ccorpe
(CHAUI, 19B4).

MILES (1989) chama a atenc8o para o fato de gue, nas
sociedades primitivas, havia menor policiamento sobre as pesscas,
tendo inclusive as mulheres mais oportunidades de igualdade do que
em culturas mais avangadas. Nas sociedades de caca e coletsa, os
homens n&oc ordenavam e nem exploravam o trabalho da mulher, nd3o
faziam fetiche da virgindade ou da castidade, nem exigéncias gquanto
a exclusividade sexual da mulher.

Apesar de toda historia que conhecemos ate hole
retratar de maneira significativa o "Deus masculino", alguns
autores, como MILES (1989) & MURARO (1992} defendem a idéia de gue
no principio, guando a humanidade emergia da pré—-histoéoria, Deus era
mulher, tendo este periodo durado de 25.000 a.C. a 500 d.C.. Os
inperadores c¢rist3es suprimiram & forga nesta ultima data a
adora¢do da Deusa e fecharam seus ultimos templos (MILE3, 1989).

TANMNAHIL (1983) afirma que a grande parte dos mitos
acentua o cariter divino masculino, mas que no entanto os chineses
se aproximavam muito do conceito de uma deusa superior, pour seu
ponto de vista sobre a mulher primitiva como a Grande M3de, nutrindo
o companheiro através do ate sexual, um companheiro cuja limitada
forga vital ela repde, extraindo—-a de seu préprio e inexaurivel
suprimento (p.58). Este autor n8o exclui a possibilidade de que

possa realmente ter existido a Grande Deusa, mas acha que n3o se

G
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encontra subsidios concretos para tal afirmagfo,

Achamos importante chamar a ateng3o para o fato de
que apés o surgimento da escrita com os sumérios, toda histéria tem
sido contada por homens e n3o se pode desprezar o viés masculinco
com que ela tem sido relatada.

Fica dificil imaginarmos como a mulher chegou a
atingir um etatus sagrado comp no caso da Grande Deusa, no entanto,
MILES (1989) nos relata que nas sociedades mais primitivas, a
mulher tinha uma importancia vital: o primeiro calendario conhecido
foi o relacionado com a menstrua¢gdo, A alimentagiio ficava por conta
da mulher, tanto através da coleta gquanto da agricultura, pois a
caga, atividade do homem, contribuia apenas com 20% da alimentac¢®op
da tribo. Gragas ao desconhecimento do papel do homem na
reprodug¥®o, as mulheres eram consideradas sagradas, pois produziam
vidas. Quando Deus era mulher, todas as mulheres e as coisas
femininas eram especiais.

Ressentidos contra o monopélio gue tinham de todos
ritmos da natureza, os homens foram levados a criar os seus
prépriose mitos como Zeus parindo Atena de sua cabega e Ad3c parindo
Eva de sua costela. Assim, segundo esta teoria, a& medide am que o
&®r humano comegou a entender a relag¥o de causa e efeito, percebeu
a participagX¥o do homem na reprodug3io e os ritmos femininos
comegaram a ser percebidos como humanos e n83o divinos. 08 homens
tinham a vantagem de serem supericores na forga muscular «© na
mobilidade porgue, frequentemente, as mulheres estavam &8 voltiag
com a gravidez ou com filhos paguenos e assim, atravées da agress¥o

& forga militar, as mulheres foram submetidas.
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A medida que as sociedades se desenvolviam, o
controle pela forga bruta foi gradativamente substituido pelas
leis. Em Roma, o " Pater familias" tinha poder indiscutivel sobre
a vida e a morte de todos membros da familia. NMNa Grécis, Sélon
proibiu a mulher de sair de casa 4 noite. No Egito, as mulheres
tornaram—se n¥o somente propriedade, mas legalmente parte de seus
pais & maridos, condenadas a aceitar tudo o gue seus parentes
machops lhes fizessem cair sobre as cabegas (MILES,1989).
Na verdade, as culturas antigas, depois da gueda da
Grande Deusa, reforgavam o mito da inferioridade feminina. £
erréneo supor gque eram sociedades liberais. A liberalidade
simplesmente consistia em manter a supremacia masculina. Alias,
esta & a grande caracteristica comum entre elas. Por exemplo, na
Grécia e em Roma a homofilia era tolerada como  padr3o de
comportamento normal entre os cidad¥os, homens adultos livres
(FOUCAULT, 1984), que perfaziam apenas 10% da populag3o, pois a
grande maicoria era de escraves, estrangeiros e mulheres. As
regalias seaexuais eram privilégios de uma minoria, o que par
estranho que parega persiste até hoje, mais de 2000 anos depois. A
mulher era considerada apenas como reprodutora, n3o tendo direito
a nada. Sua sexualidade nem sra discutida, pois simplesmente n¥Xo
aexistia como tal,
Por volta de 1500 a.C. a adorag¥o do falo varreu o
mundo. Alcangando o poder, o homem buscou o caminho secreto para o
controle, e quando comegou a olhar para além da ponta do pénis,
encontrou um senhor mais forte, um amo maior: Deus (MILES, 1989,

pP.?4}. Todos ot sistemas - Judaismo, Confucionismo, Budismo,
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Cristianismo ou Islamismo eram apresentados como sagrados, como
resultedo de inspiragio divina, transmitida por um poder masculino
aos machos dotados de poder. Assim a prépria masculinidade era
considerada poder. Nestas religides o sofrimento era a chave para
a felicidade eterna; entdo, gquanto mais degradada a mulher, maior
a premiagdo apdés a morte.

Jesus, Buda e Maomé, assim como outros, pregaram o
amor as mulheres,mas no entanto, o patriarcado mudou isto. Eaob o
monoteismo patriarcal, eer mulher era uma condenag¥o perpétua a uma
existéncia de segunda categoria. As expressbties de varios carist¥os
de renome demonstram isso: S¥Xo Paulo - a mulher fol criada para o
homem; Santo Agostinho — a mulher nfo & a imagem de Deus, enguanto
86 © homem &; Santo Ambrésio ~ Ad3#o foi levado por Eva ao pecado e
n#o Eva por Ad¥o (MILES, 1989). Interessante notar gue apesar dos
seguidoras de Cristo terem idéias tAo distorcidas sobre as
mulheres, o mesmo n3c se dava com Ele, que foi praticamente o dnico
homem a valorizar a mulher em nivel de igualdade com os homens na
Antiguidade (HORNER, 1989).

0 Apdstolo Paulo dava "conselhos interessantes” as
viuvas & As sclteiras, ou seja, para conservarem—se em tal sstzdo.
No entanto, aguelas que n¥o consequiam ¢ auto-controle deviam se
casar, pois & melhor casar—se do que ficar abrasando (1 CORINTINS
7:9). 0 que santificava a relag¥o sexual era a reproduglio, se bem
que coms hoje eram toleradas as "escapadelas magculinas". Paulo,
porém, ndc se esqueceu dos homens e dizia: para evitar a
fornicagiio, tenha cada homem sua mulher e cada mulher o seu marido

{1 CORINTIOS 7:9).
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A submiss¥Xo das mulheres foi colocada de maneira bem
clara na Biblia. & Epistola dos Efésios diz:

As mulheres estejam sujeitas aos seus maridos, como

ao Senhor, porque o homem & a cabega da mulher,

como Cristo & a cabe¢ga da Igreja e o salvador do
corpo. Como a Igreja estd sujeita a Cristo, estejam
as mulheres am tudo sujeitas aos seus maridos

(EFESI0S 5:22-26).

As mulheres, era negada a participag¥o plena na
reprodugido, assim como o prazer no ato. A valorag3v da mulher foi
transferida da fertilidade e feminilidade para a ignorldncia
virginal (MILES, 1989). Durante algum tempo, o0 sexo fol considerado
como ums ag¥o de segunda categoria, coisa mundana e vergonhosa. 0
saxo prazer, a partir do dominio da moral judaico—crist¥, foi
abolido dos conceitos sociais da sexualidade.®

Na Idade Méedia, houve a valorizag3io da virgindade e
a exaltag3o do celibato (KDSNIK et alii., 1982). 0Odo de Cluny, no
géculo XII, escreveu que abragar uma mulher é& abragar um saco de
esterco (MILES, 1989, p.111). A este tipo de comparagiic se juntaram
outras, também pouco lisonjeiras para as mulheres, gue retratavam
bem o sentimento gque os homens nutriam por elas. Dessa maneirza
foram privadas de qualquer escolha no casamento, pois eram
consideradas como cpisas (propriedades). Foi atée mesmo lhes negqada
a seguranga no casamento, pois os maridos teriam o direito de
mandéd—las embora se suspsitassem de infidelidade, mwswu nXo
confirmada como nos hebreus, ou simplesmente se os aborrocessom. As

* Exigte uma controvérsia nesta quest3op; Jos Van Ussel (1980)
defende a tese de que a Sindrome Anti-sexual que herdamos, btem
muito mais relaglo com o aburguesamento do gue com influéncia da
moral judaico-crista.



14
mulheres foram forgadas a viver dentro do casamento, vitimizadas
pelas leis patriarcais enfim, foram privadas da condigio de seres
humanos.

A violéncia sexual no casamento tem sido lugar comum
da experiéncia da mulher ao longo da histéria com episdédios bem
conhecidos como casamento forgado, as noivas criangas, a venda de
virgens, o controle genital-fisico-meoral e a mutilag¥o genital
(MILES, 198%9). £ importante chamar ateng¢®o para o fato de que os
dois dltimos itens continuam sendo realidade até os dias de hoje.
Assim, sexo, pecado e sofrimento, nesta época, seriam associados
tanto 4 vida das prostitutas quanto 4 das mulheres casadas.

No entanto, apesar de tanta subjugagio, controle e
desrespeito, neste periodo as mulheres comegaram a perceber gue
ignorantes eram infericres, e o0 préximo campo de batalha se lornou
o acesso ao conhecimento (MILES, 1989). Assim, o8 conventos na
Euroba, que eram vistos como mais uma manifestag¥qo de repressio
patriarcal, constituiram—se contraditoriamente na anica via
autorizada para evitar o casamento e a maternidade forgada e obter
inetrug¥o. Através da caga As bruxas, o patriarcado arranjou uma
maneira licita de exterminar as mulheres diferentes ou n¥%o
conformistas, que n¥o ee submetiam & dominagdo e & repressio.

Neste periodo houve, de maneira concreta, 4
transformag¢gdo do casamento com direito ao repudiotpelo menos da
mulher}! para o casamento indissoldvel. Muitoe pensam que =2
indissclubilidade do matriménio ¢ uma invengXo cristl3, o gue n¥o &
verdade. JA em Roma, antes de Cristo, havia uma tendéncia A

estabilidade do relacionamento conjugal, porém era somente wums
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"tendéncia", pois n¥o tinha forga de subverter, de imediato, a
realidade dos costumes, como de fato nio subverteu. No entanto este
fato favoreceu o cristianismo em sua normatizagdo do casamento.
No decorrer dos séculos XI e XII, a Igreja foi
levada a intervir cada vez mais diretamente nos cacamentos, & Fim
de controlé-los 2 aproximbd—los deo modelo sacramental que estava
difinindo e fixando e agora j& n8o se contentava somente em dar
congelhos, nqo mais hesitando em impor seu ponto de vista,
recorrendoc a sangiles como a excomunh3o (ARIES, 1987). 00 que
parecia positivo inicialmente para as mulheres, pois nd¥o poderiam
mais sar abandonadas por gqualguer pretenso motivo, com o passar do
tempo, se mostrou incoveniente, tanto para mulher gquanto para o
homem, pois o casamento passou a se assemelhar a uma prisio
perpétua; uma vez dado um passp errade, seriam obrigados a arcar
com as& consequéncias pelo resto de suas wvidas, sem direito a
reparagio ou & felicidade. Vé&-se nitidamente neste fato, a grande
tendéncia da Igreja a controlar o corpos e as vidas de seus
seguidoras.
0 culto do amor cortés, nos primérdics da Europa
Moderna, comegara como ag¢3o contra a difamagdo patriarcal do
segundo sexo. Em desafio a uma Igreja hostil, ele elavou &4 mulher,
afirmou o valor da paix3o roméntica e n¥o religiosa (TANNAHILL,
1983}, No secule XVI, aparece a cortes¥, figura feminina que
rapreasenta o poder @ o erotismo. Ela constitui uma etapa importante
na divis¥o dos papéis sociais e do trabalho. Assim, em torno do
corpo da cortes¥ e de sua magia, esbogaram-se os tragos de wuma

sexualidade que ocupou um lugar importante na formac¥o dos
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mecanismos mentais e familiares das sociedades européias. Ela passa
a exprimir as tendéncias de uma sociedade mercantil e de um
capitalismo ativo (ARIES, 1987}.

Até a metade do século XVI ,pode-se dizer que havia
uma certa liberalidade social em relaglo & sexualidade. Admitia-se,
em geral, que todos satisfizessem as suas necessidades sexuais,
para n¥Xo por a saude em perigo. A sensualidade era praticada de uma
maneira que hoja nos surpreederia: tocava-se, acariciava-se,
abragava-se, beijava-se; as amas € 0o pais masturbavam as criancas
para acalméa-las; as rela¢lies sexuais pré-conjiugais estavam
institucionalizadas e também, em algumas camadas sgoclais, as
relagdes extraconjugais eram permitidas. 0Os jovens n3o precisavam
sar esclarecidos, pois podiam ver, sentir e aprender com adultos o
que quisessem saber (VAN USSEL, 1980).

0 processo de modernizag¥o, que comegara np final do
século XV e inicio do século XV1, se concretiza na sequnda metade
do século XVI. Assim, hd uma modificag¢l3o na estrutura social, gus
passa de uma sociedade de classes pluralistas para uma sociecdade
em gue o burgués e os valores burguesee sa encontram em primeiro
planc. Dentre asses valores o puritanismo progressivamante adqguire
uma grande importéncia. Com a expans¥o e diversificagln de véirias
profissbtes, gerando uma transforma¢do na infra—estruturz
sdcio—econdmica, houve uma modificac¥o sobre a quantidade e
gqualidade das relaglies sociais, que influenciou a maneira do homem
eea parceber, Tude ieto interferiu no conjunto de juizos de valor e
indiretamente na aducagio. Iniciava-se o processe de

aburguesamento. 0Os contatos entre as pessoas eram mais frequentes
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e com um circule maior, porém eram superficiais, porque apenas

aspectos parciais dos individuos eram conhecidos, diferentemente do

que acontecia nas aldeias agricolas, onde havia a participac¥o

intensa de todos na vida do grupo. Assim comega um processo de

dietanciamento entre os individuose, que leva, progressivamente, =z

uma dessociabilizag¥o. As relagBes sociais se itransformaram e

também © homem se transformou. Agora, tinham que regular a prépla

vida afetiva através da autocoa¢3o e do autocontrole, pois cada um

tinha um papel na longa cadeia de interdependéncia e, se um elo se
rompia, toda a cadeia poderia ruir (VAN USSEL, 1980).

Estudos antropolégicos mostram a profundidade da

influéncia das estruturas sociais sobre a estrutura

de personalidade, a ordenagd¥3o do pensamento, a

percepg¥o, a imaginaglio, as motivagBes conscientes

ou inconscientes. A sociedade determina que tipo de

personalidade pode ser considerada como normal ou
patolégico (VAN USSEL, 1980, p. 56).

0 burgués se caracteriza por um grande dominio sobre
£ij suas emogdes devem ser bem represadas a fim de poder trabalhar
melhor e adaptar—-se mais facilmente & sociedade. Aqueles gue n¥o
conseguiam controlar—se eram marginalizados pelo grupo.

Tudo isto levou a uma modificag3o na escala de valores. Para
o burgués, a prioridade era o trabalho, o restante algo de menor
importé&ncia, inclusive as emogles.

A ociosidade era a m¥e de todos os vicios. O prazer

paelo prazer era um pecado. O corpo foi transformado,

de 4érg¥%o da prazar que era, em érgiio de realizag%n.

A burguesia desenvolveu um aespirito de realizagfo,

tornando impossivel a experiéncia voluptuosa do sexo
e de Eros (VAN USSEL, 1980,p.57).
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Antes as normas eram exteriores, s n¥o eram
cumpridas haviam gansdes policiais. Com a burguesia, houve
interiorizag!o.das normas e se n¥o fossem respeitadas gerava um
grande sentimento de culpa.

Tiveram importincia neste processo os pedagogos
através da educag¥o. Assim, para o indivi{iduo manter-se dentro dos
padrdes exigidos pela nova meral, era preferivel utilizar o
trabalho de um pedagogo do que deé varios policiais, segundo
afirmagdo de VAN USSEL (1980).

Gradativamente, a sexualidade seria cada vez mais
recalcada. Apareceu neste momento a hipocrisia, gue seria a
caracteristica marcante da sociedade burguesa., Estabelece-se a
dupla moral ou seja o que podia ser publico e o que devia ser
privado. Alguns comportamentos eram aceitos (até hoje) desde que o
grup® eocial n#Hio tomasse conhecimento deles. Todas as emogles foram
empurradas para o nivel do "escondido". 0 gue antes sra permitido
{exprimir claramente o que sentia ou desejava sexualmente), agora
era einal de corrup¢¥o moral. Os educadores partiam do pressuposto
de que isto n3o existia, a ndo ser em casos patolégicos ou
anormais. Paradoxalmante, aco invéas de assumirem a realidade daz
natureza, ales se empenhavam em inventar manairas para qgue o
ingtinto sexual nXo se manifestasse. Assim, pouco a pouco comegou
aparecer a imagem do homem modernc na gqual a sexualidade enquanto
fator de civilizaglo n¥o estava integrada (VAN USSEL, 1980, p.&#%3).
Tudo o que ocarria no corpo, principalmente entre os adolescontas,
era visto com repugnfncia. Até mesmo o interesse cientifico cobre

a questdes sexuais foi relegado ao abandono, fazendo com gue a
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Sexclogia ficasse atrasada em relagl3o a4s outras Ciéncias,

Considerando gue o desejo sexual € uma forga
natural,ele nunca conseguiu ser extinto completamente e cada vez
maie havia necessidade de se criar tabus bem convincentes para
manté-leo calmo. No entanto, com esta dessexualizago, houve o
aparecimento da “compuls3do sexual". Por ser muito proibida =a
sexual idade foi elevada ao status de assunto de maior interesse da
sociedade burguesa, ou seja o conflito entre a necessidade sexual
endédgena e o8 tabus levou 0s individuos a terem mais consciéncia
da existéncia do instinto sexual e aesim =e ocuparem mais com ele.
A liberag¥o sexual também significa a diminuigidp da ateng3o dada =
estas questies.

A sociedade, representada pela burguesia, defendiz
a realizag3io do que ela intitulava ideal cristdo® em relag¥o a
sexual idade humana, ou seja, sexo somente dentro do casamento, tom
amor & para reprodug¥o. 0 exercicio da sexualidade deveria ter um
objetivo: a procriagi#o. Fora disteo n¥o haveria sentido. Assim, o
homossexualismo, a sexualidade infantil, a osoxualidade no
climatéric e o orgasmo feminino.

Nao parece ter havido anteriormente, problemas em

relagc¥o as préaticas homoeréticas, até o inicio do aburguesamento,

*Sagundo VAN USSEL, o que se considerava ideal crist¥o, na
verdade era o ideal burgués apropriado pela Igreja para continuar
no poder. Isto pode ser comprovado através de estudos realizados em
regites ovnde os costumes feriam totalmente estes preceitos & a
Igreja, percebendc que perderia seus fiéis se neles interferisse,
simplesmente fingia que ndo existiam; ou ainda pelos estudos sobre
a histéria da Idade Meédia onde os hébitos sexuais esram bastante
promiscuos com a aquiescéncia da mesma.
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o que ainda ocorre em muitas culturas n¥o ocidentais. A nova
sociedade tratou a homossexualidade nd0 como uma guestdo social,
mas como um problema individual, moral, necessitando  de
recalcamento e repressi3o assim tambeéem como tratou todas as outras
guestiies sexuais que n&o seguiam os conceitos pré-estabelecidos.

Para instalar esta nova moral era ent3¥o necessaris
a ajuda dos homens da ciéncia e assim também surgiu um novo enfoque
da ciéncia (pseudo-ciéncia) que trabalhava no sentideo de reforcar
os ideais "burgueses—cristi¥ios". A sexualidade ,que até entdo ers
vista como um todo, parte integrante de todas aspirag¢iies humanas,
ficou restrita aos poucos centimetros gquadrados dos genitais,
desprovida de erotismo e fantasias. A sexualidade genitalizou-se.
VAN USSEL(1980) considera que mesmo Freud deu importincia excessiva
4 saxualidade, demonstrando sua forte ligag¥o com a moral burguesa.
No entanto se afastava dos burgueses em um ponto: trouxe a
sexualidade para o consciente.

Com base nos principios da moral ditada pela

religi¥o e pelas correntes racionalistas, os donos

do poder se utilizavam da repressfo sexual como

excelante instrumento gerador de culpas e

insegurangas. Relacionado a estes sentimentos,

ancontrava-se o paternalismo moral que ditava para
as pessoas O gue era certo ou errado, 0 que era

pecado ou ndc (MACHADO, 1988, p.50).

Assim foi pogaivel ter o controle sobre a vide das
pesscas, tornando—as submissae @ alienadas, reforcando a ideologia
dominante, através da represe¥oc das formas de prazer, inclusive o
saxual. Este jogo n¥g & percebido pela grande parte da scciedade,

mas j& 4 momento de ser denunciado. Enguanto a privaglio material

abrange apaenas as classes dominadas, a privagio sexual {(nua sentido
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amplo), & um fendmeno que atinge todas as categorias da sociedade
de classes (REICH, s/data, p.1l16). A repressi3c sexual e o poder
est¥o intimamente ligados, pois a basge deo capitalismo,

P propriedade  privada exige para a sua
manutenglo, duas de suas instituiglies bAsicas: o
casamento monogdmico @ a familia patriarcal. Estas
por sua vaz, sé podem subsistir através da exigénrcia
de abstin®éncia sexual pré-matrimonial{virgindade!} e
a proibigiv do sexo extra-conjugal (SARQUES, 1986,
p-14).

Alguns elementos podemn ser obeervados como
consequéncia dessa repressfio, segundo MACHADO (1988, p.51):

— a dessexualizag¥o do individuo, destruindo—lhe 2
idéia do prazer (mau) e impondo-lhe a idéia do dever
{bom) ;

— a sublimag¥o, que ¢ uma forma positiva de
sociabilizagdo do impulso sexual, tornado—se
excessivamente valorizada. 0 que passa a ser virtude
n¥o & o bom exercicio da sexualidade, mas sim o
desvio conetante desta energia para outros objetivos
que n3o sejam sexuals;

— um aumento do consumismo, como parte da ideologia
capitalista, privilegiando os bens materiais como
forma de compensagdo das frustag@es. Tal busca de
emogies descartAdveis tenta preencher o vazio deixado
pela car@ncia de prazeres mais interiores, mais
duradouros, entre o quais se incluiv o livre
exercicio da sexualidade. Assim os prazeres genuinos
a gratuitos das relagies interpessoais sd0
substituidos pelos prazeres ilusérios do consumismo.

A repress3o sexual n3o poupa ninguém: criancas,
homens, mulheres wvelhos e velhas; no antanto se faz, como jA
descrevemos de uma maneira mais completa sobre as mulheres FNGELS
(1978, p.71) constata quet

O primeiro antagonismo de classes gque apareceu na

histéria coincide com o desenvolvimento do

antagonismo entre o homem @ a mulher na monogamiz,

€ a4 primeira opressfo de classes com a opress¥o do
saexo feminino pelo masculino.
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Com a revolug¥o industrial, ao contrario do gue se
esparava, houve um impacto adversc sobre a vida da mulher que
perdeu seu status de parceira no trabalho do homem, deixando de ser
chefe de suas produgdies domésticas e assumindo ocupagdes inferiores
e exploradas, além de cumprir uma dupla jornada de trabalho. Ainda
no século XIX, na Inglaterra, a lei atribuia ao marido o dominio
total sobre a mulher, podendo reté-la & forga e surra-la (MILES,
1989).

A inferioridade feminina n3o era sé¢ reafirmada =2
nivel individual, mas também pelas estruturas que vinham
aparecendo no mundo moderno tais como a ascengido do capltalismo, ©
nascimento da ciéncia moderna {(com seu pseudoconhecimento sobre a
natureza feminina) e a reagdo dos legisladores as mudangas sociais.
Um grande avango foi a mulhar ter sido reconhecida comeo cidad¥ e o
primeiro pais a dar o direito de voto a ela foi a Nova Zelandia =m
1893, enquanto que na Inglaterra isto sé ocorreu em 1918{(MILES,
1989). No entanto, nenhuma mulher pode se considerar livre se n3o
possuir € controlar seu préprio corpo.

Com o advento dos métodos anticoncepcionais mais
saguros, principalmante a pilula anticoncepcional, a partir de 1996
CtANDRADE, 1983), isto ficou mais fadcil. Poderia parecer que com ola
a luta por um relacionamento de igualdade estaria no fim, mas into
n¥c aconteceu. Agora a mulher ¢ submetida pelo medo de ser

“frigida"’, ou imatura sexualmente.

Este termo atualmente tem sido considerado inadequado, por n%o
satiefazer o significado desejado, poram o utilizamos na tentativa
de exprimir o que as mulheres relatam.
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Cada ¢época inventa ou reinventa sua wmaneira de
submeter as mulheres, Elas t@ém vivido t#%o intimamente com sen
opressor e isoladas umas das outras gue tém sido impedidas de ver
seu sofrimento como uma condigl3o politica. & ilus3o pensar que &
mulher hoje ainda n¥o constitui uma classe de oprimidas, em maior
ou menor graw, dependendo do lugar, das condig¥es econdmicas e do
nivel cultural.

# dominagl3o nos dias atuais se faz de uma maneira
mais sutil, muitas vezes passando uma mensagem de proteg¥o. £
frequente escutarmos: "n¥o uso tal roupa porgque meu marido n¥o
deixa" ou ainda," n¥o trabalho" pelo mesmo motivo. Se formos
analisar o significado de até nossos dias a mulher adotar o nome do
marido, apés o casamento, com registro em cartério, veremos que
nada mais ¢ do que o simbélico da propriedade com escritura.

Apesar da critica que fazemos ao sistema burgués,
n¥o podemos deixar de reconhecer que houve progressos gue nunca
ocorreriam eem ele. No entanto, urge uma superagdo, porque os
problemas sociais a cada dia se agravam sem podermos percebar ums
resolugdo adequada sem drésticas mudangas nos costumes vigentes.

Neste emaranhado de normas rigidas, preconceitos,
mitos @ tabus em relag¥o 3 sexualidade, o ser humano n¥o tem podido
vislumbrar a capacidade que por si sé esta energia criadora tem de
fazé-lo feliz. Tem-se ficado preso a normas fabricadas pelo poder,
saem perceber que ndo se estd desfrutando e nem permitindo que as

coutras pessoas desfrutem da alegria de ser sexual.



3 —~ CONSTRUINDO MITOS, ESTEREéTIPDS E PRECONCEITOS

Os mitos, estereétipos £ preconceitos sexuais
constituem fontes inesgotAveis geradoras de infelicidade no campo
da sexualidade humana.

Até o século XIX, os esgpecialistas ocidentais
trataram o© mito como uma ficg¥o, uma fabula. A partir datl,
comegaram a entendé-lo, n¥o mais como uma mentira, mas como umsa
"histéria verdadeira", porque ele confere significado e wvalor a
existéncia e influencia comportamentos. Na verdade pode ser uma
inveng3o, mas que se torna realidade a partir do momento que tem a
forga de influenciar as pessoas.

0 mito, nc sentido antropolégico, ¢ sempre a
narragiio de uma criaglo: dascreve comp uma coisa foi produzida,
como comegou A existir (ELIADE, 1989, p.13), descreve as eclosies
do sagrado no Mundo. Fixaremos nossa atenco em como fatos
inventados, obviamente com uma inteng¥c determinada(muitas veres
inconsciente), tém por tempos, influenciado a maneira do ser humano
viver e se relacionar. Nesta dimens3o, o mito pode ser consideradn
uma manaeira especial (encobaerta) de se falar sobre as coisas, a

natyreza, a wvida homana (CAVALCANTI et alii, 1991, p.243}),
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precisandeo ser decifrado e Iinterpretado, traduzindo os desejos
(inconscientes ou conscientes, individuais ou coletivos) das
pPeSE0OAS.

Na verdade, muitos mitos s%o criados para expressar
o modo de pensar de toda uma sociedade, as relagles que os homnens
mantdm (e devem manter) entre si e as relaclies que mantém com o
mundo que os cerca, portanto tém uma fungdo social: expressam
aguilo em gque determinados grupos guerem acreditar (CAVALCANTI et
alii., 1991). Assim entendendoc, ¢ importante conhecer os mitos
sexuais da sociedade ocidental para analisarmos como vem se
formando a relag¥o homem—mulher no campo da sexualidade. Numa vis¥o
mais ampla, podemos inclusive afirmar que estes mitos t{é&m sido
bastante prejudiciais & felicidade coletiva, impedindo o desfrute,
em sua plenitude, de teodo o prazer que a sexualidade oferece ao ser
humano.

N¥o se pode explicar as formas e variagles da
sexualidade sem que se examine e expliqua o contexto em qua se
formaram. Para HIGHWATER (1992) este contexto é a mitologia que da
base e dd forma as estruturas e aos valores da sociedade. Ele cita
o exemplo da vislo ocidental sobre as mulheres que recebeu a
influéncia do mito "ma& Eva" e da posterior revers3o desse mito pelsz
histéria da "Virgem Maria", Explica que

a antiquissima vislio judaico-crist® (patriarcal) da

mulher (como Ewva), criatura indigciplinada e

fortamsnte gsodunda, passou por uma alterac¥o

completa por volta do século XVII, a qual redundou
na cren¢ga de que as mulheres (como Maria) s¥%o muito

menos sensuais do que os homens (HIGHWATER, 1992,
p.19) .
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BULLOUGH(1976)®%, especialista em histéria sexual,
cita varios exemplos de como atitudes sexuais diferentes se
originam de varias mitologias e X0 depois socializadas como
costumes. 0 mito da cria¢3o, onde a terra & feminina e o céu &
masculino, tem contribuido para o mito sexual onde, numa relag¥o
sexual “"normal", o homem deve estar sempre por cima, como o céu, ©
a mulher sempre por baixo, como a terra. Assim, & importante se
conhecer a época & o lugar, para se entender a formag¥oc dos mitos
& também ter em mente gque nossos valores e preceitos sexuais sio
reflexo das mitologias que formam o nicleo e a esséncia daquilo a
que futilmente chamamos de realidade (HIGHWATER, 1992,p.18).

Os mitos wsexuais das sociedades ocidentais s¥o
bastante numerosos e bem variados. & interessante notar que nés (ns
pseudo—civilizados) pensamos que mito é coiea de povos primitivos
e ndo percebemos o quanto nossos comportamentos e atitudes &30
guiados por eles. Segundo CAVALCANTI et alii. (1991) podemos
dividi-los em dois grandes grupos: mitos relativos -}
andtomo-fisiologia da resposta sexual e mitos relativos ao
desempenho sécio-cultural das pessvas. MCCARY (1978) acrescenta
também mitoe relativos A& reproduglio e planejamento familiar®,

Foram seleciconados alguns mitos para discuss¥o a

partir de nossa experiéncia come médica & professora.

"BULLOUGH, V.L. apud HIGHWATER, J. ~ Mito e sexuwalidade. 8%c
Paulo. Ed. Saraiva, 1992,

‘Pela import8ncia que tém os mitos sexuais como conceitos
erréneos, relacionamos os principais deles no ANEXD 1.




27

Mitos relativos & andtomo—Fisinlogia Ja resposta sesuwal:s

1 - & fisiolégico que a mulher tenha menos apetite sexual do que
o homem. Apesar de estudos como os de CARNEY et alii. (1976) terem
sugerido que os androgénios podem desempenhar uma parte na ativacio
de certos aspectos da sexualidade feminina, como o apetite sexual
e a consequente inclinag3do para iniciar a atividade sexual, n%o
estd determinado gque devido aos homens terem niveis mais altos de
testosterona, fatalmente apresentariam mais desejo sexual do que as
mulheres, uma vez que as mulheres respondem a niveis de androgénio,
que quase certamente s¥o ineficazes no homem (KAPLAN, 1983). Em
outras palavras, as mulheres parecem ser mais sensiveis aos efeitos
comportamentais dos androgénios do gque o homem (BANCROFT, 1980).
Assim, com a peguena quantidade de testosterona circulante, a
mulher seria t3o responsiva sexualmente qgquanto o homem, se n¥o
interferissem os fatores culturais repressivos que a dessexualiram,
tornando~a menos apetente (LERER, 1987; KASS0ORLA, 1980). £ tamhkdédm
importante saber gue a sexualidade masculina & mais genital = =
sexualidade feminina mais difusa ou seja, o desejo masculino é
demonetrado pela vontade de penetrag3o € o feminino por desejo de
carinhos em todo corpo. Ambog 8380 expressqc do desejo sexual
humane, no entanto, a sociedade ocidental considera necessidads
sexual, aquela que retrata apenas a masculinai{reforcando o dominin
do masculine). ... o homem &é predominantemente genital, ao
contrédrio da aulher, que é& predominantemente sexual (KUSNETZOFF,

1988, p. 32).
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2 - As virgens n¥o tém as mesmas necessidades sexuais das outras
mulheres. Parte-se do pressuposto de gue o desejo sexunal &5 se
inicia apés a primeira relag3o sexual, o que se contrapde zos
estudos de FREUD (1974) - O0s trés ensaios sobre sexualidade humana
- que demonstram que o instinto sexual ja& se encontra presente no
momento do nascimento @ que a vida sexual das criangas surge numa
forma acessivel a observag¥o por volta do terceiro e quarte ann,
gxistinde evidéncias claras das manifestagies da sexualidade
infantil. 0 que ocorre & que a cultura se incumbe de reprimir tanto
a sexualidade feminina, que a prépria mulher n3¥c se permite Bentir
desejo, porque lhe +traz sentimento de culpa, =sendo por isto

insuportével. Assim, aparentemente, a repressfo foi vitoriosa, no

entanto, sabemos, também, pelas obras de FREUD (1974), - A
saéxualidade ma etiologia das neuroses - que esta energis &
deslocada , podendo ser apontada como etiologia das neuroses.

3 -0 himen & a prova da virgindade. 0 conceito de virgindade ¢

complexo. Para HOLANDA FERREIRA (1986), significa a qualidade da
"mulher" gue nunca teve relag3o sexual, através da vagina. Parza &
Anatomia, o himen & a prova da virgindade, mas para a Medicina
Legal @ para o Direito, muitos outros fatores &2 tornam necessérios
(CAMARGO JUNICQR, 1979). Para a maioria dos autores (RIBEIRO, 1992:
MACHADO, 1988; REUBEN, 196%), a virgindade tem um significado mais
amplo, abrangendo também o sexc masculino e considerandeo qualquer
intercurso erdtico com outra peesca, mesmo sem penetragiio vaginal.
Assim sendo, uma mulher pode nXco ter ruptura himenal & nXo ser

virgem, pois mantédm relagles sexuais anais ou orais com seun
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parceiro. Além disso, existe o himen complacente gue n¥o se romps
ctom o coito, mas s6 com o parto normal, o gque tambsém comprova guse
a presenga do himen intacto n¥o significa wvirgindade(KUSNETZOFF,
i988; COMFORT & COMFORT, s/datal). 0O contrario também pode ser
verdadeiro ou seja, a ruptura himenal! n¥o significa auséncia de

virgindade, pois o himen pode se romper em acidentes,

4 — As mulheres n3o sentem desejo durante a gestaglo. Com certs
frequéncia, existe uma diminuig¥o do desejo sexual das mulheres no
infcico da gestaglo, devido aos sintomas que podem acompanhar os
trés primeiros meses tais c¢omo nduseas, vémitos, mastalgias,
indisposi¢do, sonoléncia, astenia e outros. Este fenfmeno pode
ocorrer também no terceiro trimestre, por causa do desconforto de
final de gravidez (MASTERS & JOHNSON, 1979cj; VIGGIAND, 1984; LOPES,
1989). No entanto, algumas mulheres se sentem mais femininas nesta
época e ao centrario, had aumento significativo do desejo sewxual
({LOPES8 et alii., 1992), ocorrendo casos em gue a gestante tem
relagles sexuais jJ4 em trabalho de parto. Observem que pode existir
uma diminui¢go, mas n¥%o uma auséncia do desejo. Qutro aspecto
interessante na nossa cultura gue tem fortificado este mito & o
fato de que a gravidez ¢ santificada e o sexo & considerado comn
pecado, nd¥o ficando bem a "m3e santa" desejar se entregar a "coisa

t¥o profana" (MALDONADO et alii., 1985},

3 - 0 coito durante o periodo menstrual traz um risco de infecco.
Este ¢ um mito que & aceito atée por médicos menos avisados. Na

verdade sabe-se que durante a menstruag¥o o canal endocervical se
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enceontra mais parvego e também ha a perda do tampo
mucoso {FREDERIKSON & WILKINS-HAUG, 1993). Vale a pena chamar a
ateng3o0 para o fato de gue coito com homem infectado significa
risco de infecg3o em qualquer época do cicle, apesar de gque no
pericdo menstrual, devido as condigles locais, as probalidades
aumentam. No entanto, & importante termos em mente que a infecgXo
ocorre n¥o por causa da menstruagi3o, mas por manter relagdes
sexuais com parceiro infectado. Outro aspecto a sar considersdo &
que herdamos da Biblia, a nogdo de impureza vinculada a
menagtruagio, sendo assim facil entender porgue este mito tem tanta
forga entre nés. MASTERS & JOHNSON (1988) afirmam que n3o &

perigoso ter rela¢iies durante a menstruagio,

& — A virgindade & o tesouro da msulher e é fator importante para a
felicidade conjugal. Este preceito nada mais & do gue uma maneira
que a sociedade patriarcal (machista) encontrou para obter poder =
controle scbre o corpo da mulher, fazendo assim com que ela seg
submetesse As normas convenientes ao homem.
Uma mulher ter ou ndo experiéncia sexual ao casar-se
no & tlo importante para o ajustamento marital
quanto outros fatores, tais como felicidade dos
pais, educaglio sexual adequada, dura¢io do noivado,

estabilidade emocional, dependéncia a sequranca
econdmica (MCCARY, 1987, p. 197).

7 — Na mulher o gozo é& mais espiritual do que corperal. Este mitp
reforga a crenga de que a mulher nXo precisa ter o orgasmo
biolégico para sentir-ee satisfeita sexualmento. Bastaris que ela
s sentisse bem espiritualmente com seu parceiro, sem nececsidade

de ser estimulada adequadamente para atingir seu orgasmo (LERER,
1987).
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8 — A lubrifica¢liv @ a erecdo sXo sinais de que haA uma exigéncia de
coito. Estes dois fendmenos sXo caracteristicas da fase de
excitag¥o do ciclo de resposta sexual humana(MASTERS £ JOHNSON,
1979¢c). Esta fase pode durar horas, segundo descrigdio destes
autores @ @ fonte de muito prazer. N¥o obrigatoriamente significa
neceesidade de coito. Se os parceiros querem prolongar esta fase é
opgdo de cada um. CHALAR SILVA (1989) descreve que nos anos 80, =z
prépria Sexologia percebeu a importa3ncia da sexualidade mais
iudica.
0O prazer seria o objetivo maior, e nem a necessidade
de eregliv ou de orgasmo deveriam comprometer o
aspecto de brinquedo, de jogo, ou do simples gostar
do gque se faz... D que passava a importar j& n¥o era
apenas se haveria ere¢lo, orgasmo ou coisa do
género, mas também consequir uma relag¥o que ndo
tivesse principio, meio ou fim, & que fosse um jogo
de prazeres (CHALAR SILVA, 1989, p. 156).
9 — A mulher deve sempre estar pronta para satisfazer o homem. Este
conceito também retrata a opress¥o em que tem vivido a mulher & o
rebaixamento de categoria gue ela tem sofrido através dos temprns:
de ser humano para objeto de s;tisfagan do homem. & importante
resgatar a condig¢¥o de pessoa da mulher: ela tem seus direitos,
suas vontades e também suas necessidades. 0 argumento de muitas que
e submetem ao desejo de seus companheiros ¢ que temem gque eleas
procurem outra fora de casa. Primeiramente, é importante zaber que
© indice de infidelidade masculina (HITE, 1982b) 4 alto e que
independente de a mulher ceder ac homam, ele procura outra fora, de
qualquer maneira. VAUGHAN (1992) defende a hipétese de gue varios

fatores, mais sociais do gque individuais, s%o geradores destas

situagties. Outro pontoc ¢ que se n¥qo houver mudanga de postura da
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propria mulher frente a sociedade, ela wvai continuar sendo

valorizada como objeto.

10— As mulheres frigidas o s#o por natureza e jamais conhecerdo o
orgasmo. Alguns pseudo-cientistas s3o capazes de utilizar os meios
de comunicagio para reafirmar estes mitos. Alias, esta pratica ja
é antiga. Segundeo MILES (1989) e KUSNETZOFF (1988), a ciénica, por
mueito tempo, tenta explicar porque a mulher €& "naturalmente
inferior". A falta de prazer sexual tem eido cobservada em vArias
mulheres, no entanto isto nl3ov implica gue em condighes empcinnais
e afetivas favoraveis ela ndo possa ter desejo sexual e orgasmo
(LERER, 1987). Todo ser humano nasce com ©O potencial de =wser
responsivo sexualmente {(CONSTANTINE & MARTINSON, 1984). Fatos que
ocorrem no decorrer da vida podem bloguear esta fungio porem,
através da psicoterapia ou terapia sexual, pode-se ajudar estas

pesscas (MASTERS & JOHNSON, 197%a; KAPLAN, 1977).

11- A menopausa assinala o fim da vida sexual da mulher. Este mite
faz parte de um major que & o que considera o velho um sear
imprestivel, tXo comum na sociedade capitalista. A menopauvssz o
apenas a parada da menstruaclio consequente & perda da fung¥No Jdo
evério como produtor de horménios(HALBE, 1982)., A fung¥o sexual, am
ambos os sexos8, inicia-se com o nascimento e termina com a4 morbe,
N¥o estamos falando de genitalidade, mas de sexualidade, que 4 mais
amplo (KOLODNY et alii., 1982). Muitas vezes, a parada de produc¥o
de estrogénios, dificulta a vida sexual da mulher, pois diminui a

elasticidade da vagina, a lubrificagio ¢ o trofismo, levandoc & dor
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{HALBE, 1982). No entanto, isto pode ser facilmente contornado com
o tratamento de reposi¢do hormonal. KINSEY et alii. (1951) e MASTERS

& JOHNSON (1979c) relataram que a menopausa teve pouco efeito

direto na resposta sexual da mulher.

12- As mulheres n3o se excitam com a pornografia. Existe em nossa
sociedade uma dicotomia marcante: coisas de homem e coisas de
mulher. A porncografia é considerada coisa de homem, tanto gue em
filmes pornograficos, pouco se importa com a beleza fisica dos
atores masculinos, Ja& demonstrando que s3o produzidos para a
axcitag¥o dos homens. & proviavel gue devido ao esgquema educacional
repressivo, ao qual ¢ submetida a mulher, a grande parte delas n3o
gosta de pornografia, no entanto esta afirmativa n¥n pode ser
considerada norma, ainda mais que h& algum tempo J& existe, nos
paises do primeire mundo, material pornogréfico dirigido as
mulheres, como revistas, livretos e inclusive casas de massagem,

clubee para executivas, shows de strep-tease masculino eta.

13- Sexualmente, a mulher & passiva e 0o homem é ativo. Como muitos
mitos, este vem retratar uma situag¥o criada pelo homem. & mulher
aprendeu a ser passiva e o homem ativo. Desde pequenas, elas
aprendem a ser recatadas e a pior cofensa para uma moca de familia
é@ ser considerada uma "mulher fécil". Em outrag palavras, o
interesse sexual da mulher é punido socialmente com a depreciacfio
de sua moral. Segundc MACHADQ (1988), mesmo ela tendo necessidade
e vontade de ter iniciativa sexual, fica dificil sua concretizagio

pelo blogqueic externo (social) 8 interno (culpa) a que ¢ submeatida
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durante sua vida.

14— Se a mulher nflo ¢ charmosa e jovem, n3oc pode gozar de uma boa
relag3o sexual. & o mesmo que dizer gue uma vida sewual
satisfatéria esta reservada apenas para as mulheres belas e jovens.
Realmente, beleza e juventude sd0 atributos extremamente
valorizados em nossa cultura.

HA de se reconhecer que as alteraglies da aparéncia
tem uma certa importancia na diminuiglo da atracio
erética. Mas, subjugar toda a apeténcia sexual ao
atrativo fisico, ¢ préprio da imaturidade da unifo
(CAVALCANTI, 1984, p.15).

Tem—se considerado que a vida sexual & apanagio dos Jovens, tanto
no que concerne & mulher, gquanto ao homem, no entanto, a cobranga
da eterna juventude se faz mais veementemente em relacgino A mulher.
Obviamente, com o passar do tempo, as fungles biclégicas mudam, n¥o
fazendo exceg¢lio a fungdo sexual (MASTERS & JOHNSON, 197%c), no
entanto o prazer advindo do relacionamento com o outro permanece,

podendo diminuir ou aumentar na dependéncia da qualidade do

envolvimento afetivo-sexual (CAVALCANTI, 1984).

13- Conhecer o nosso corpo niio é importante para a sexualidade.
Desde a ascengdo da burguesia, onde o puritanismo se disseminou
pelo Qcidente (VAN USSEL, 1980), a ignoardincia passou a ser sindning
de pureza. Isto é particularmente verdadeiro, quando se analisa 2
educac¥o que se déd para ae criangas no gue concerne A sexualidade.
Determinadas regilles do corpo n3¥o se pode tocar porgue "meninola)
bonito(a) ou educadol(al)" n¥o deve ter esses hadbitos. Constréi-se,

desta maneira, uma lacuna no esquema corporal da crianga gue
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dificulta posteriormente a integragldo dos genitais & sexualidade.
Isto ¢ particularmente verdadeiro para a mulher. 0 conhecimento do
préprio corpo ¢ importante para o relacionamento adequado com o
outro (RIBEIRO, 1992; MACHADO, 1988). A importancia das
experiadncias sexuais da infncia, @ principalmente da adeolescéncia,
n¥o deve ser subestimada, se esperamos usufruir de uma vida sexuzl

ativa satisfatéria na maturidade (FORD & BEACH, 1951)',

16~ As emisstles noturnas s¥o sintomas de distarbios sexuvais. Com =
puberdade, os adolescentes ji s¥o capazes de ejacular. KINSEY(1948)
conclui gque ha necessidade de mais estudos para estabelecer com
certeza os fatores biolégicos, psiguicos e mec8nicos envolvidos na
polugdo noturna, mas por outro lado afirma que grande porcentagem
de homens (B85%) tem orgasmos noturnos durante a vida, o gque afasta
a possibilidade de que gualgquer fator patolégico ou defeito moral
sejam os responsdveis, Basicamente, trata-se de um fendmeno que
ocorre mais em homens solteiros, na segunda e terceira décadas da
vida, embora ocorra em homens de até citenta e seis anos e também
em homens casados (Kinsey,1948). 0O importante & esclarecer ae
jovens que este @ um fato normal e que n3o ha& motivo para sentir
culpa, mesmo porgque a eéxcitagdo que a motiva & inconsciente e

involuntéaria.

‘**ORD, C.S. & BEACH,F.A. apud CONSTANTINE, L.L. & MARTINSON,
F. M. - Sexualidade infantil: novos conceitos, novas perspectivas.
830 Paulo. EA. Roca, 1984.
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17- As mulheres n3o experimentam orgasmos noturnos. assim como os
homens as mulheres também tém orgasmo durante o sonho (LERER,
1987). Interessante € notar que quandeo isto ocorre na adolescé@ncia
precoce, muitas destas garovtas s3o incapazes de reconhecer esta
sensagio prazerosa como orgasmo. KINSEY (1951) demonstrou que 35%
das mulheres entrevistadas tiveram sonhos eréticos que culminaram
com orgasmo. Segundo a mesma pesquisa, o numero de mulheres que tém
sonhos erédticeos crescge com a alevagdio da idade e a incidéncia maior

atinge seu ponto maximo sntre mulheres quadrigendrias.

18— As mulheres ejaculam com0 os homens. Apesar de LADAS et alii.
(1982) e outros autores por eles citados em seu estudo afirmarem
que a mulher ejacula, a maioria 