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EPIGRAFE

Ecce femina Eis a mulher, em latim

Ecce femina

Como falar de vocé sem dizer algo ja dito
Ardua tarefa é ser inédito frente a tamanha
epopéia

Descreverte em cada detalhe € um grande
mito

Es dona da luz, do som, do palco e da platéia

Coisa mais linda e cheia de graga
Estatua do amor, graciosa e divina
Pequena, gigante, menina

Astucia singeleza que fascina

Raizes e asas, contencao e liberdade
Harmoniosa melodia de ambiguidades
Notas graves e agudas, o sie 0 do
Vila e heroina, clareza e neblina

Sem ser nenhuma é todas em uma so6

Tua lagrima compreende o sorrir

Teus labios mudos sussurram o essencial
Teus olhos cerrados iluminam o sol

Teu tato afeta minha alma

Depois de ti 0 que fica é insipido

Nao ha cor, perfume ou gosto que sacie

O que vem de ti nunca é o bastante

E ainda assim €& mais do que se pode
suportar

Pobre Narciso afogado em egoismo

Em sua cegueira mortifera na busca da
perfeicao

Foi ao encontro do seu maior castigo

Nao vislumbrar o que tu és e deténs:

O milagre da criacao

Diego Sosea



RESUMO

A mulher ao longo da historia representou diversos papéis na sociedade, desde
bruxa no tempo da inquisicao a reprodutora destinada a maternidade no século XIX.
Apods muita luta (como os movimentos feministas) no intuito de ocupar um espacgo de
igualdade com os homens na sociedade, conquista o seu papel de cidada com direitos
e deveres assegurados pela constituicdo. Além disso, a sexualidade da mulher também

veio se transformando juntamente com o seu papel sdciopolitico.

Com o surgimento da pilula anticoncepcional a mulher busca a liberdade sexual
€ 0 prazer, uma vez que a maternidade pode ser programada. Com a liberdade sexual,
uma nova era se inicia para as mulheres que passam a vivenciar a sua sexualidade. A
midia aproveitando desta conquista feminina dissemina um padrao de beleza e legitima
o ideal de mulher onde a juventude e o corpo magro e escultural sdo modelos de

sensualidade e beleza.



ABSTRACT

Women throughout history played many different roles in society, from witches
during inquisition times to breeders doomed to maternity in the nineteenth century. After
much fight (such as the feminist movements) intending to acquire equality with men in
society, women conquered the role of a citizen with rights and duties granted by the
constitution. Moreover, women sexuality has been transforming along with her

socialpolitical role.

After the arrival of the contraceptive pill, women started looking for sexual
freedom and pleasure, since pregnancy could be programmed. A new era starts with
sexual freedom, so women could live their sexuality. The media, taking advantage of
this conquest by women, spreads a beauty standard and legitimates the ideal woman,

where youth and a slim and sculptural figure are models for sensuality and beauty.



ABREVIATURAS

BEMFAM - Sociedade Civil BemEstar Familiar no Brasil
CID10 (Classificagao Internacional de Doencgas)

FDA Food and Drug Administration

IMC indice de Massa Corporal

ONU - Organizacao das Nacdes Unidas

TPM — Tensao PréMenstrual
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1. INTRODUGAO

As mulheres ao longo da histéria ocuparam diversos papéis na sociedade
sempre em desigualdade ao homem. Havia uma sociedade cujo modelo era patriarcal e
elas ndo tinham direitos politicos e sociais. Sua fungdo durante séculos era a de
reproducao que se estendia também para o cuidado com a casa e com o marido.

A sexualidade era suprimida e o prazer era destinado somente aos homens ou
prostitutas. Foram muitas lutas para que conseguissem se libertar deste modelo
opressor e passar a ser cidadas com direitos e deveres.

A pilula anticoncepcional foi um grande avanco e um marco na vida das
mulheres, pois a partir da sua descoberta elas puderam separar procriagéo do prazer e
consequentemente vivenciar a sua sexualidade.

Atualmente vivenciamos uma época em que a eterna juventude e o estereotipo
de um corpo magro e escultural sdo extremamente valorizados pela sociedade.

A midia vem legitimar esta idéia uma vez que incorpora este padrao de beleza
apresentando-o como o ideal. As mulheres sdo as mais prejudicadas por este excesso
de cobrancga pela perfeicdo, pois uma boa aparéncia é sinal de aceitagao.

O objetivo deste trabalho foi o de explicitar de que forma o fator estético
influencia no desejo e no desempenho sexual das mulheres, demonstrando como o
modelo de beleza disseminado pela midia e imposto pela sociedade moderna,

influencia as mulheres a vivenciarem a sua plena sexualidade.

Através da revisao bibliografica pretendeu-se descrever sua trajetéria ao longo
de sua histéria, destacando seu recente papel politico-socio-cultural e recuperando

conceitos importantes como o de sexualidade, narcisismo e desejo sexual.



Como ilustragao da discussao proposta, foi apresentada uma pesquisa em forma
de questionario (anexo |) aplicado em mulheres com idade entre trinta e cinco a
quarenta anos.

A escolha da amostragem teve como o objetivo identificar se o fator estético
influencia no desejo sexual das mulheres pré-menopausadas; uma vez que elas nao

possuem mais a juventude e a estética tao valorizada na atualidade.



2. REVISAO DE LITERATURA

2.1 A histoéria da sexualidade da mulher: do tempo da inquisicao aos dias atuais

2.1.1 O papel soécio-politico-cultural da mulher

A mulher passou por diversas transformagdes e foram varios os momentos de
luta para que ela ocupasse um lugar na sociedade, ressaltando que este lugar s6 era
ocupado pelo homem.

Durante toda a antiguidade, a mulher era vista como propriedade dos pais e
posteriormente do marido. O sistema era patriarcal e ela era submissa ao homem,
desconhecia o prazer sexual, a ndo ser que fosse prostituta, e sua fungao principal era
procriar.

No tempo da Inquisi¢do, no século XII muitas mulheres, por serem atraentes,
orgasticas ou simplesmente por terem doencas como a epilepsia, eram consideradas
bruxas e juntamente com os hereges e as pessoas suspeitas de fazerem oposi¢cao ao
credo catolico, eram julgadas e condenadas a morrerem nas fogueiras.

Como argumenta Franga (2005a), através da publicagao pelo Tribunal do Santo
Oficio, no ano de 1487, do tratado de psicopatologia sexual denominado “Martelo das
bruxas”, cujo objetivo era servir de guia para a identificacdo das bruxas, esta pratica
ficou ainda mais legitimada.

Eram atribuidas as mulheres bruxas, diversos poderes que perpassaram até pela
disfungdo sexual dos homens. Caso durante o ato sexual, o pénis em erecdo se

desfizesse em pouco tempo, a culpa era atribuida a mulher.



Durante este longo periodo que finda em meados do século XVIII, varias foram
as mulheres condenadas e queimadas nas fogueiras da Inquisicdo. Este periodo foi
conhecido como um dos maiores genocidios da historia promovida em nome de Deus,
onde milhares de pessoas foram sacrificadas sendo que cerca de 85% eram mulheres.

No século XIV surge o cinto de castidade, uma espécie de carenagem metalica
que envolve a bacia da mulher possuindo apenas pequenas aberturas para as
exigéncias fisiolégicas. Os mesmos eram colocados nas mulheres pelos maridos
ciumentos.

No século XV com o Renascimento, o sistema patriarcal continua a imperar,
porém com um novo parametro. O nu artistico se faz presente através da pintura e da
escultura, o adultério torna-se comum entre a aristocracia.

A igreja também “cai na farra” e possui dois discursos diferenciados: um
moralista para os fiéis e outro libertino entre o clero.

Com a Revolucéo Francesa no ano de 1789, a mulher comeca a reivindicar seus
direitos, e a partir dai descobriu-se pela primeira vez, ocupando um lugar na sociedade.

No entanto, outros movimentos foram surgindo em favor da mulher, como o
lluminismo - movimento cultural-fisiolégico que completa essa nova concepgao, “dando
forma a um modelo essencialista de dois sexos”, expde Francga (2005b, p.17).

No século XIX, surge o termo sexualidade e a mulher passa a ser vista como
forma complementar ao homem. Agora o modelo de mulher é biolégico, destinada a
maternidade e ao lar onde o homem é a cabeca.

Neste momento é considerada como assexuada, passiva e dependente do sexo
oposto. A ela ndo cabe o prazer sexual e o orgasmo feminino € dissociado da
reprodugao; a maternidade sendo sua fungao principal fez com que o corpo feminino

fosse valorizado.



...as caracteristicas do corpo feminino que determinavam a vocagao para a
maternidade comegaram a ser valorizadas: o utero, visto anteriormente como
sede da histeria, passou a ser considerado um 6rgéo nobre, de modo que o0s

anatomistas, enfatizando a aptiddo para a reprodugéo, passaram a desenhar
as mulheres com pélvis bem maiores do que a dos homens.(FRANCA, 2005c,
p.18)

Durante todo o século XIX, com a era Vitoriana — nome emprestado pela rainha
Vitéria - a fungao da mulher era restrita a reprodugao e aos afazeres domésticos e sua
sexualidade era contida.

E a era da boa esposa, da mulher reprimida onde a mulher honesta ndo pode
gozar, em funcgao disso, surgem as enfermidades como histeria e frigidez.

Surgem ainda, varios movimentos na busca de um novo modelo feminino. Na
cultura, através do teatro e da danca a sensualidade feminina passa a ser aceita e
aplaudida.

Na Europa e nos Estados Unidos nos anos 60, inicia-se o Movimento Feminista
que se dissemina por todos os continentes, cujo objetivo € inscrever a mulher num novo
espaco social, questionando a organizagao sexual, politica, econdmica e cultural deste
espacgo que até entdo era masculino.

O feminismo, de acordo com Franga (2005d, p.18), “abriu espago para uma
verdadeira avalanche de pesquisas e discussées sobre o universo feminino e sobre as
relagées entre sexos/géneros envolvendo autores preocupados com as transformagbes
sexuais e culturais”.

Neste contexto surge um meédico vienense criador da psicanalise chamado
Sigmund Freud, que com suas teorias passa a revolucionar o universo feminino ao
enunciar a mulher como sujeito de intensidade pulsional.

No entanto, como assegura Franca (2005e), a psicanalise nao objetivava a

causa das mulheres no que diz respeito a0 que o Movimento Feminista pregava:



igualdade de chances, integracéo profissional e outras mudangas no cenario feminino
da época.

Todavia Freud deu uma grande contribuicdo para a mudanga do modelo
feminino que prevalecia no século XIX, ao escutar o feminino e ao introduzir a nogao de

bissexualidade.

“Ao escutar o feminino, ele o elevou ao estatuto de cultura, e ao introduzir a
nogdo de bissexualidade provocou um impacto, em médio prazo sobre 0s
papéis sociais a que os homens e as mulheres estavam restritos, uma vez que
sua identidade biologica de macho e fémea determinava que sua escolha
afetiva e sexual devesse voltar-se para o sexo oposto ao seu.(FRANCA, 2005f,
p. 22)

As teorias de Freud juntamente com o movimento feminista comegaram a
desbancar a hegemonia do sexo masculino convidando a mulher a redefinir seu papel
social.

Para completar este movimento, as guerras mundiais e 0 processo de
industrializagcao contribuiram decisivamente para a saida da mulher de seu espaco
privado, do seu lar, para o dominio do espaco publico, 0 mundo do trabalho, as salas de
aula, os eventos culturais e de todo o espaco que a sociedade dispde.

Ha neste momento uma valorizagdo da subijetividade, da estética e da aparéncia
pessoal, por parte das mulheres. Estes movimentos foram de grande importancia para
ocupar este novo espacgo que elas comegaram a se inserir.

Juntamente com tantas mudancgas na vivéncia da sexualidade, a mulher também
passou por transformacdes no que diz respeito ao seu direito como cidada.

No Brasil uma importante conquista da histéria politica da mulher foi o direito ao
voto, conquistado em 24/02/1932. Neste mesmo ano, a mulher obteve algumas
conquistas no que diz respeito ao trabalho.

Através do Decreto 21.417 de 1932 pontos importantes a favor da mulher foram

estabelecidos. Dentre eles estao:



- lgualdade salarial sem distingao de sexo

- Licenga remunerada para gestante por quatro semanas antes e quatro depois
do parto

- Proibicao da demissao da gestante pelo fato de estar gravida.

Com a promulgagao da Consolidagao das Leis do Trabalho em 1.0. de maio de
1943, tanto homens quanto mulheres tiveram seus direitos trabalhistas assegurados.

Em 29 de agosto de 1985 o presidente da republica sanciona através da Lei
7.353 a criagdo do Conselho Nacional dos Direitos da Mulher com a finalidade de
‘“promover em ambito nacional, politicas que visem a eliminar a discriminagdo da
mulher, assegurando-lhe condigbées de liberdade e de igualdade de direitos, bem como
sua plena participagdo nas atividades politicas, econémicas e culturais do pais”, de
acordo com o (MINISTERIO DAS RELACOES EXTERIORES DO BRASIL, 1985).

Surge também neste mesmo ano a primeira Delegacia de Atendimento
Especializado a Mulher (DEAM), em Sao Paulo, e varias outras delegacias sao
implantadas em outros estados brasileiros.

Através da constituicdo de 1988, outras inovagdes quanto aos direitos da mulher
também foram criadas, como o direito a assisténcia gratuita de filhos e dependentes em
creches e pré-escolas até seis anos. A gestante teve elevacédo da licenga maternidade
para 120 dias.

Em Pequim, no ano de 1995 realizou-se a IV Conferéncia Mundial sobre a
Mulher; cujo ideal se constituia em Igualdade, Desenvolvimento e Paz, organizada
pelas Nagdes Unidas, trazendo novos parametros de atuagdo para os governos e
sociedade civil para a promocgéao da igualdade de género.

Foram aprovadas as Estratégias para o Pleno desenvolvimento da Mulher para o

ano de 2000 e a ONU - Organizagao das Nagdes Unidas, criou um 6rgao chamado



Comissdo sobre a situagcdo da Mulher, para acompanhar a implementagcdo das
decisdes adotadas na conferéncia.

No Brasil, em 08 de marco de 1996, o governo federal langou o Programa
Nacional de Prevencédo e Combate a Violéncia Doméstica e Sexual. Além de programas
como a realizagdo de cursos profissionalizantes, servigos de saude especializados e
atendimento a vitimas de violéncia.

Através da Lei 9100/95, sancionada em 1996 e que se trata das elei¢cdes
municipais, o governo estabeleceu percentual minimo de 20% de candidatas mulheres
na lista dos partidos politicos e em 1998 este percentual subiu para 30% a concorrerem
em uma eleicao.

Ha uma construgcao ao longo da historia, de conquistas pelas mulheres no que
diz respeito a sua cidadania e a sua liberdade sexual. A mulher descobre a sexualidade
e a sensualidade e isto passa a ser explorado também pela midia através do cinema,
das revistas e posteriormente da televisao.

Ela entra numa nova era onde o corpo € extremamente valorizado e com ele um
modelo de beleza é estipulado.

Com a descoberta da pilula anticoncepcional a mulher passa a ter dominio sobre
a reprodugao, buscando o direito ao amor livre, ao aborto, ao divorcio e assuntos antes
considerados tabus como 0 sexo e o0 orgasmo sao discutidos e explorados. A pilula

anticoncepcional vem proporciona-la o dominio sobre sua sexualidade.

2.1.2 A pilula anticoncepcional como objeto de liberdade feminina



A pilula anticoncepcional € um contraceptivo hormonal criada por Carl Djerassi
em outubro de 1951. Foi aprovada em 1960 pelo FDA (Food and Drug Administration)
dos Estados Unidos com o nome de Enovid e fabricada pelo laboratério Searle.

Neste periodo ja existiam outros contraceptivos que permitiam as mulheres a
decidirem sobre a maternidade, como a capa cervical (1838), o diafragma (1882), o
método Ogino e Knaus, conhecido também como “tabelinha” (inicio do século XX) e o
DIU (década de 20). Entretanto foi a pilula a responsavel pela libertagdo das mulheres
no que diz respeito a vida sexual e social.

Rapidamente a pilula comegou a ser comercializada em todo o mundo. No
Brasil, sua comercializagao se deu em 1962, primeiramente consumida pelas mulheres
de classe média e posteriormente pela classe popular de forma gratuita, através de
organizagdes como BEMFAM — Sociedade Civil Bem-Estar Familiar no Brasil.

Assim como em outros paises de terceiro mundo, a entrada da pilula no Brasil
teve uma conotacdo diferenciada de outros paises desenvolvidos. Havia uma
preocupagao com o controle da natalidade no pais, principalmente para as camadas
mais pobres e isto facilitou financiamentos para sua distribuicdo gratuita.

Em paises desenvolvidos, principalmente europeus, ja havia ocorrido politicas
natalistas e a ameaga de uma superpopulagdo ndo mais preocupava os governantes.

A pilula apareceu com a fungédo de “libertagdo” separando a sexualidade da
reprodugao, havendo uma transformacao consideravel na vida e no papel social das
mulheres. Possibilitou-a separar prazer de reprodugdo, dissociando o sexo da
maternidade, além de inseri-la ao mercado de trabalho, uma vez que ela podia prever a
maternidade.

A pilula anticoncepcional é o método contraceptivo mais utilizado e ao longo dos

anos ela foi aperfeicoada em sua férmula de maneira a atenuar os efeitos colaterais



como nauseas, ganho de peso, cefaléia, aumento da presséao arterial, efeitos negativos
sobre a supra-renal, tiredide, vesicula biliar e figado.

Estes efeitos colaterais eram muito comuns na ingestdo das primeiras pilulas
comercializadas. Hoje existem anticoncepcionais compostos por estrogénios e
progestaginos ou um dos dois isoladamente, com efeitos colaterais minimizados e com
efeitos positivos como a melhora da TPM, dor pélvica, diminuicdo do fluxo menstrual e
risco de cancer epitelial do ovario.

Com as pilulas contraceptivas com maior ou menor concentracbées hormonais e
varios métodos de contracepgdo como o DIU e a “camisinha”, além de ter o controle da
maternidade e de doengas sexualmente transmissiveis, permitiu a mulher a vivéncia

substancial da sua sexualidade.

2.2 O que é sexualidade?

A sexualidade no sentido amplo é a relacédo de expressdao do ser humano
consigo mesmo e com o outro, envolvendo seus sentimentos, suas condutas, suas
formas de expressar, seus gestos e sua relagdo com o mundo. E ser bioldgico,
psicoldgico e social e sua forma de viver e interagir no mundo.

Para Laplanche e Pontalis em Vocabulario da Psicanalise, sexualidade é:

Sexualidade nédo designa apenas as atividades e o prazer que dependem do
funcionamento genital, mas toda uma série de excitagcbes e de atividades
presentes desde a infancia que proporcionam um prazer irredutivel a
satisfagdo de uma necessidade fisiologica fundamental (respiragdo, fome,

fungédo de excregao, eftc.), e que se encontram a titulo de componentes na



chamada forma normal do amor sexual. (LAPLANCHE e PONTALIS, 1992a,
p.476)

Desde o surgimento da palavra sexualidade, seu conceito perpassa para além
da fecundidade através do ato sexual. Este é apenas mais um objetivo da sexualidade.

Como afirma Freud (1905), sendo um grande estudioso com relagdo a
sexualidade, contentou-se em postular que ela existe virtualmente desde a origem do
desenvolvimento psicobiolégico do ser humano.

A psicanalise desde entdo, vem tentando aprimorar este conceito, reforcando o
seu sentido vital e desconstruindo a idéia do que € sexual. O sexual nao é redutivel ao
genital tendo como fungdo a reprodugdo para garantir a preservagcao da espécie,

ultrapassa a genitalidade e a expressao simples de um impulso biolégico.

Na concepcgéao de Mitchell, a sexualidade:

E sempre psicossexualidade, sistema de fantasias humanas conscientes e

inconscientes envolvendo uma faixa de excitagbes e atividades que
reproduzem prazer além de satisfagdo de qualquer necessidade fisiologica
béasica.
(...). Apenas com grande dificuldade — e nunca de modo perfeito — ela passa
um impulso com muitas partes integrantes — uma unica “libido” expressa
através de muitos fenémenos diferentes — para ser o que é normalmente
compreendido como sexualidade, algo que aparece como sendo um instinto
unificado em que a genitalidade predomina. (MITCHELL, 1998, p.29)

Somos seres sexuados ao longo de todo o ciclo vital, mas vivenciamos a
sexualidade de formas diferentes em cada etapa de vida. Ela difere em relagao a idade
€ a0 Sexo.

A sexualidade na vida adulta é bastante diferenciada entre si da sexualidade das

criangas e dos adolescentes. Stengel (2005a, p. 101) alega que: “Durante toda a vida



adulta, as pessoas seguem caminhos muito diferentes, dependendo do estado civil, da
profissdo, do tipo de vida, das idéias e crengas e de uma infinidade de outros fatores”.

A vida adulta é marcada, além da idade cronoldgica, de alteragdes biologicas e
transi¢coes na vida que permitem que o sujeito assuma determinados papéis proprios da
idade adulta. A cultura da sociedade em que o sujeito vive também determinara a idade
adulta.

O periodo da idade adulta se divide em dois momentos, sendo o primeiro
periodo entre os 18 e 40 anos e o segundo entre os 40 e 50 anos. No primeiro periodo
acontecem grandes transformacdes na vida do sujeito. E quando ele experiencia varias
conquistas ou fracassos. No conceito de Stengel (2005b), a sexualidade depende em
grande medida do estado civil, do numero de filhos e de outros fatores.

Na primeira fase, a sexualidade é vivida de forma mais intensa e a juventude é a
grande aliada. Na segunda etapa da idade adulta ha uma transicdo do ser humano,

onde alguns acontecimentos influenciarao diretamente na sua sexualidade.

A segunda etapa, aproximadamente entre os 40 e os 50 anos, é o periodo dos
grandes beneficios profissionais e sociais que levam o ser humano a sentir-se
realizado ou fracassado em diferentes graus. Produzem-se no individuo
determinadas mudangas que o obrigam a reformular, em diferentes graus, a
identidade de género e inclusivamente, a identidade sexual. E o que muitos
autores chamam de mudangas na segunda metade da vida. (STENGEL,
2005¢, p. 102)

E na segunda etapa que os processos biofisioldgicos de envelhecimento
comegam a se manifestar. Os primeiros sinais de envelhecimentos ocupam um lugar de
importancia na figura corporal e em uma sociedade como a nossa onde predominam os
valores e modelos juvenis, estas mudangas podem acarretar problemas de aceitagéo e
auto-estima, principalmente para as mulheres onde sua sexualidade perpassa também

pela imagem corporal.



2.3 O narcisismo e a formacgao do eu

O narcisismo, como afirma Laplanche e Pontalis (1992b), é um termo criado por
H. Ellis em 1898 e apropriado por Paul Nacke em 1899, para designar a pessoa que se
apaixona pela sua propria imagem, tratando seu corpo como se trata o corpo de um
objeto sexual, contemplando-o, acariciando-o e afagando-o até obter a satisfagao
sexual. Nestes termos, o narcisismo foi tido como perversdo e posteriormente visto
como um curso regular do desenvolvimento sexual humano.

O narcisismo surge do mito de Narciso que se apaixona pela sua prépria imagem
quando a vé refletida na agua, tomando-a como a imagem de um outro. “O registro do
narcisismo propée a idéia de um corpo unificado: o proprio corpo se encontra, assim,
imediatamente colocado no lugar de si mesmo”, pronuncia Fernandes (2003, p. 28).

Como afirma Laplanche e Pontalis (1992c), Freud utilizou o termo narcisismo
pela primeira vez em 1910, “para explicar a escolha de objeto nos homossexuais; estes
“.. tomam a si mesmos como objeto sexual; partem do narcisismo e procuram jovens
que se paregam com eles, e a quem possam amar como a mae deles o amou.”
(LAPLANCHE e PONTALIS, 1992d, p. 287).

Posteriormente em 1911, Freud propde no caso Schreber a nogao de narcisismo
ao falar que “o sujeito comega por tomar a si mesmo, ao seu proprio corpo, como objeto
de amor” (FREUD apud LAPLANCHE e PONTALIS, 1992e, p. 287). Neste momento ele
descreve o narcisismo com sendo uma fase da evolugdo sexual intermediaria entre o
auto-erotismo primitivo e o amor de objeto.

Em 1914 a partir da elaboracédo da segunda teoria do aparelho psiquico,

descreve sobre o narcisismo considerando-o como sendo investimentos libidinais. Na



psicose, evidencia-se a possibilidade que a libido possui em reinvestir o ego
desinvestindo o objeto.

Referindo-se a uma espécie de principio de conservacao da energia libidinal,
Freud estabelece um equilibrio entre a “libido do ego”, investida no ego, e a “ibido
objetal: “quanto mais uma absorve, mais a outra se empobrece”. (FREUD apud
LAPLANCHE e PONTALIS, 1992¢, p. 287).

Para Laplanche e Pontalis (1992f, p. 287), “0 ego deve ser considerado como um
grande reservatorio de libido, de onde a libido € enviada aos objetos, e que esta
sempre pronto a absorver libido que reflua dos objetos”.

Na concepc¢ao energética onde a libido € investida no ego sendo ele o objeto de
amor, definiu-se o narcisismo. Neste sentido o narcisismo ndo é mais uma fase
evolutiva, pois nao existe investimento no objeto.

O ego no ponto de vista da génese se constitui como unidade psiquica
relacionada a constituicdo do esquema corporal; € o mediador entre o id e 0 superego.

Laplanche e Pontalis (1992g, p. 125), apontam que:

O ego ¢é “um aparelho adaptativo, diferenciado a partir do id em contato com a
realidade exterior... o produto de identificagbes que levam a formagéo no seio
da pessoa de um objeto de amor investido pelo id.

Freud (1914a) divide o narcisismo em: primario e secundario. O primario consiste
em um estado primitivo onde pela indiferenciacéo entre o ego e o id, ha por parte do
sujeito, uma auséncia total de relagcées com o meio. Toda a libido da crianga € investida
em si mesma, tomando-se como objeto de amor.

O secundario seria “um retorno ao ego da libido retirada dos seus investimentos
objetais” na concepgao de Laplanche e Pontalis (1992h, p. 287).

No narcisismo secundario ha uma estrutura permanente do sujeito, responsavel

pela balanga energética entre os investimentos no ego e pelo investimento e



desinvestimento no objeto. O narcisismo requer um investimento do outro no que diz

respeito a formagao da imagem corporal.

No entendimento de Elia (1995, p.123):

O narcisismo implica o reconhecimento do eu a partir da imagem do corpo
proprio investida pelo outro (os pais, por exemplo), e introduz o sujeito numa
tensdo mortifera (ou eu ou o outro), cuja pacificagdo s6 pode ser dada pela
mediacdo simbdlica garantida pelo desdobramento da alteridade: o outro do
eu, no narcisismo, ndo é apenas um outro, pessoa fisica, mas também uma
Ordem Simbdlica, impessoal (a ordem da Linguagem, por exemplo), que
estrutura o inconsciente e o desegjo e que permite a superacdo do confiito

mortifero engendrado na luta de morte pelo conhecimento.
Freud (1914), ao falar do narcisismo feminino, destaca que é na puberdade com
0 amadurecimento dos 6rgédos sexuais, que 0 narcisismo primario ira intensificar e isto
sera desfavoravel para o desenvolvimento da escolha objetal, acontecendo uma
valorizagao sexual.

(FREUD, 1914, v.18) também acrescenta que:

As mulheres, especialmente se forem belas ao crescerem, desenvolvem certo
autocontentamento que as compensa pelas restricbes sociais que lhes sdo
impostas em sua escolha objetal.

Rigorosamente falando, tais mulheres amam apenas a si mesma, com uma
intensidade comparavel a do amor do homem por elas. Sua necessidade nao
se acha na diregdo de amar, mas de serem amadas; e o homem que
preencher essa condigéo caira em suas boas gragas... Tais mulheres exercem
0 maior fascinio sobre os homens...

O ideal sexual faz uma relagdo com o ideal do eu, a pessoa amara segundo o
tipo narcisista de escolha objetal ou amara aquele que possui as exceléncias que o

sujeito ndo conseguiu atingir.



2.4 O corpo sexuado e a imagem corporal

Desde o nascimento o bebé por sua condicdo de prematuro, necessita
integralmente do outro. E este outro mae ou a pessoa que desempenha a fungao
materna, ira apresentar o mundo ao bebé através dos sons, dos odores, dos toques, do
paladar e das imagens, colocando-o em contato com o mundo.

O bebé se encontra em dependéncia absoluta e o outro maternal é aquele que
ira garantir a satisfagcdo de suas necessidades e a sua sobrevivéncia. Através deste
outro a crianga recebe uma enxurrada de significantes e assim ela vai se constituindo.
A forma de como o mundo € apresentado para ele e como € aceito pelo outro maternal
influenciara na formagao de sua imagem corporal.

O corpo € objeto de investimento do outro e a crianga devera assumir este corpo
psiquicamente para constituir-se como sujeito.

A imagem corporal € a representagdo mental que temos do nosso corpo e ela
evolui ao longo da vida, juntamente com as atitudes e sentimentos que este corpo
desperta e de acordo com as experiéncias sensoriais € as relagbes que o individuo
estabelece com o0 meio e com as pessoas que o cercam.

A esse respeito Stengel (2005d, p. 102) afirma que:

As sensacgébes a superficie e no interior do corpo ajudam a crianga a delimita-io,
a descobrir a diferenca entre o que lhe pertence e o que néo forma parte dela.
Assim, as sensagbes produzidas pelos e nos orificios corporais e nas zonas
erégenas, dada a sua importancia erética, sdo fonte de experiéncias muito
especiais, as quais condicionardo grandemente a forma como nos sentimos
€om 0 NOSSo Ccorpo.

Existe uma importancia fundamental da mée ou aquele que cuida na vida da
crianca, bem como daquelas pessoas que a rodeiam. Ao acariciar e amamentar o bebé,
a mae amorosamente, estabelece nele sensacdes prazerosas e 0 apresentam as zonas

erogenas, estabelecendo o conhecimento do bebé com seu préprio corpo.



As sensacdes de dor também sio responsaveis pela idéia da formagcdo de um
“ser corporal” pelo bebé, uma vez que a vivéncia corporal também pressupde o
reconhecimento da debilidade do corpo.

Outros dois fatores que irdo influenciar na formagao da imagem corporal pela
crianga € a relagdo que as pessoas que rodeiam esta crianga tém com seu proprio
corpo e as pressdes socio-culturais relativos a existéncia de determinados modelos de
estética corporal.

O ser humano se manifesta através do seu corpo e a relagao que ele estabelece
consigo € o que vai projeta-lo para o mundo. Com o corpo o ser humano executa o seu
trabalho, se expressa, estabelece relagbes e exerce dominio sobre a natureza. Além
disso, é a forma de se situar no mundo.

A importancia sociocultural que se atribui a estética corporal tem influenciado
diretamente no comportamento e na relagdo das pessoas consigo mesma e com 0s
outros.

O corpo ¢é a principal forma de se fazer presente e a sua imagem traduz muito da
pessoa para 0 mundo. Por isso a preservagao de um corpo esteticamente bonito e
saudavel tornou-se tao importante, principalmente entre as mulheres.

Em busca do corpo-perfeito, muitas mulheres fazem o uso indiscriminado de
medicamentos para perder peso de forma rapida e que prejudicam com a mesma
rapidez o funcionamento equilibrado do organismo atingindo inclusive a sexualidade e o
desejo sexual.

As doencgas por transtornos alimentares se intensificam e abordam um maior
numero de mulheres a cada ano, “atinge cerca de 1% da populagéo feminina entre 18 e
40 anos”, comenta Ballone (2006a), podendo levar a paciente até a morte.

2.5 Doencas por transtornos alimentares


http://www.psiqweb.com.br/

Os transtornos alimentares séo desvios de o comportamento alimentar, podendo
levar ao emagrecimento extremo ou a obesidade, além de problemas fisicos e de
incapacidades.

Eles se caracterizam por apresentarem alteragdes graves na conduta alimentar.

A busca excessiva pela perfeigdo do corpo e a beleza estética tdo valorizadas na
sociedade, sao causas principais para o aparecimento das doengas por transtornos
alimentares.

A esse respeito Ballone (2006b, p.1) alega que:

...estes transtornos alimentares compartilham alguns sintomas em comum, tais
como; desejar uma imagem corporal perfeita e favorecer uma distorcdo da
realidade diante do espelho. Isto ocorre porque, nas ultimas décadas, ser
fisicamente perfeito tem se convertido num dos objetivos principais (e
estupidamente frivolos) das sociedades desenvolvidas. E uma meta imposta
por novos modelos de vida, nos quais o aspecto fisico parece ser o Unico
sinénimo valido de éxito, felicidade e, inclusive, satde.

Dentre os principais tipos de transtornos alimentares estdo a anorexia e a bulimia
nervosa. Essas patologias se relacionam por apresentarem em comum, sintomas como:
idéia prevalente de perda de peso; representacdo alterada e distorcida da imagem
corporal e um medo patoldgico de engordar.

Nestas doencas, os pacientes estabelecem um julgamento de si préprios

baseados na forma fisica e se tornam obsessivos pela perda de peso.
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2.5.1 Anorexia Nervosa

Anorexia nervosa € uma perturbagdo na percepgdo do esquema corporal. O
paciente com anorexia possui uma percepgao distorcida quanto ao seu proprio corpo,
levando-0 a vé-lo sempre como gordo. Ha uma obsessédo pela magreza e o medo
morbido de ganhar peso e a alto-estima do paciente anorético depende de sua forma e
peso corporais.

A anorexia caracteriza-se pela limitacdo na ingestao de alimentos. Nao ha uma
perda de apetite e sim uma recusa em alimentar-se. O paciente anorético costuma
fazer uso de dietas com pouco valor calérico e nutricional, além de exercicios fisicos
intensos, jejum e usos de diuréticos e laxantes. A pessoa anorética normalmente possui
um peso corporal abaixo do minimo considerado normal para sua idade e altura.

O CID-10 (Classificagao Internacional de Doencgas) recomenda que uma pessoa
que possua um Indice de Massa Corporal (IMC) igual ou inferior a 17,5 kg/m2, menos
de 85% do peso considerado normal, esta sugestiva a anorexia. O IMC é calculado
dividindo o peso da pessoa em quilogramas pela altura em metros. Este indice € uma
marca sugestiva para que os médicos ou profissionais da saude se norteiam quanto ao
peso considerado saudavel.

Existem dois tipos de anorexia nervosa: o tipo restritivo que se caracteriza
quando a perda de peso € conseguida por dietas, jejuns ou exercicios excessivos. E a
compulsdo perioddica/purgativo que se caracteriza por compulsdées periddicas ou
purgagdes ou ambas durante o episddio atual onde o paciente come compulsivamente

e faz indugao de voémito ou uso de laxantes e diuréticos.



Nos casos de anorexia nervosa, 90% sao mulheres acometendo em maior
numero as classes mais elevadas e a idade média é de dezessete anos, ocorrendo
também em criancas e adultos.

A mesma pode causar amenorréia em fungdo da perda de peso e quando
instalada em adolescentes ou criangas por um periodo prolongado, pode haver um

comprometimento no crescimento e no desenvolvimento da pessoa.

2.5.2 Bulimia Nervosa

A bulimia nervosa € um transtorno alimentar que consiste em compulsdes
periddicas e métodos compensatérios inadequados para evitar o ganho de peso. As
compulsdes periddicas sdao a ingestdes em um periodo limitado de tempo, menos de
duas horas, de grande quantidade de alimento com alto valor caldrico.

Os métodos compensatoérios sao critérios utilizados para a perda de peso, sendo
a mais comum a indugao do vomito apds um episdédio de uma compulsao periddica. Em
90% dos casos de pacientes com bulimia, o vémito auto-induzido € o método mais
utilizado para aliviar o desconforto fisico e a redugdo do medo de ganhar peso. O
paciente com bulimia pode também jejuar por dias ou se exercitar excessivamente na
tentativa de compensar a ingestao compulsiva de alimentos.

As pessoas com bulimia tipicamente estdo dentro da faixa de peso normal, mas
possuem visado distorcida da imagem corporal e baixa auto-estima. S&do comuns em
pacientes com bulimia nervosa sintomas depressivos, transtornos de humor,
transtornos de ansiedade e em alguns casos transtornos de personalidade.

Existem dois tipos de bulimia nervosa, o tipo purgativo que se caracteriza na

auto-indugcdo do vomito ou o uso indevido de diuréticos e laxantes e o tipo sem



purgacao onde o paciente faz uso de outros comportamentos compensatérios como
jejuns ou exercicios fisicos excessivos, mas nao se envolveu regularmente na auto-
indugao do vémito ou o uso indevido de diuréticos e laxante.

A compulsdo periddica e os comportamentos compensatorios inadequados
ocorrem em média duas a trés vezes por semana.

A bulimia e a anorexia sao transtornos alimentares que possuem primeiramente
uma causa psicologica e posteriormente uma causa nutricional. O tratamento é
complexo, porém é mais eficaz quando tratados por uma equipe multidisciplinar.

Ambas sao sintomas da exigéncia por um corpo perfeito e pela busca da auto-
estima perdida por ter uma percepgao distorcida do corpo dentro dos padrdes estéticos
estabelecidos pela sociedade como modelo de beleza. Seria necessario um empenho
da sociedade na mudancga de valores estéticos ligados ao culto ao corpo e a magreza.

O padrao de beleza quem define é a prépria sociedade sendo a midia a grande
responsavel pela disseminagao do seu padréo para toda a populagéo; uma vez que ela
influencia diretamente as pessoas no sentido de apresentar a elas o que é essencial

para sua vivéncia no mundo.

2.6 A influéncia da midia na sexualidade e na disseminagdao dos padrées de

beleza

A estrutura psiquica do ser humano é formada pela capacidade bioldgica
herdada dos pais juntamente com os fatores herégenos sécio-culturais. A educacéo, a
cultura, a religido, e os meios de comunicagao influenciam as pessoas alterando ou

mudando os comportamentos e formando valores.



Na sociedade moderna, como afirma Andrade e Mello (1992), o objetivo maior é
o lucro pessoal e as relagées humanas se tornaram frias e superficiais. O individualismo
impera na sociedade capitalista.

O ser humano sente-se s6 e a sexualidade é desvinculada do amor passando a
ser muitas vezes puramente genital, e sendo fator para desagregac¢ao dos valores.

Com o desenvolvimento dos meios de comunicag¢ao, houve um estreitamento no
mundo, eles convertem problemas e assuntos locais em universais. A sociedade passa
a ser retratada através das telas de cinema ou televisdo, das ondas do radio e dos
impressos de jornais e revistas de grande circulagao.

Segundo Andrade e Mello (1992, p. 75):

Os meios de comunicagdo tém duas fungbes principais: 1.0. - de gerar
interesse, dar informagdo, modificar atitudes e estimular a agdo;, 2.0. —
conseguir que uma idéia nova se torne familiar, aceita e legitima.

De acordo com o interesse de quem informa, o comportamento e os valores das
pessoas podem ser diretamente influenciados. Cada vez mais a sexualidade, através
dos meios de comunicagao, penetra no dominio publico, sendo a televisdo o meio de
comunicagao mais eficiente porque é a mais popular.

Vende-se tudo pela televisdo, Moreira (2001, p. 14) diz que ela é “o maior
supermercado de sonhos de que temos noticia, local onde tudo é vendavel, de cigarros
a pessoas”. Dita moda, comportamento e valores.

Para o autor, a publicidade usa a fantasia e a imaginagao como estimulos em
contrapartida a repressdao sexual vivida em nossa sociedade. A fantasia
desempenhando uma fungao decisiva na estrutura mental do ser humano torna-se um
elo entre o inconsciente e o consciente.

Moreira (2001, p. 14), declara que:



A fantasia era o elo entre as camadas mais profundas do inconsciente aos
produtos mais elevados da consciéncia... O elemento erético da fantasia cria
uma realidade erdtica” nas quais o0s instintos vitais acabam descansando numa
gratificacdo sem repressdo. A imagem fica presa ao inconsciente... A televisdo
nos remete a esta zona do principio do prazer, instigando nossos instintos
basicos numa urgéncia necessaria, considerando-se a dureza da realidade,
mas se é pela fantasia que a TV proporciona a aceitagdo da realidade a
mesma realidade torna-se mais dura na medida em que a televisdo a disfarca
com fantasia.

A televisdo apresenta a realidade de classes sociais que perduram na
modernidade e a impossibilidade de uma igualdade de distribuicdo de renda e bens de
consumo.

Em suas diversas programacbdes estampa a desigualdade social, e
concomitantemente proporciona divertimento deixando a fantasia sobrepor-se sobre a
realidade; retorna a esta dura realidade a medida que se percebe ndo podendo ter os
produtos que ela vende.

Na busca pelo consumismo dos telespectadores, a televisdo utiliza a exploragao
da imagem do corpo perfeito, saudavel e erotizado como mercadoria juntamente com
os produtos de venda.

Normalmente s&o corpos femininos, na maioria das vezes de mulheres jovens
com esteredtipos pré-estabelecidos pela idéia de beleza imposta pela sociedade.
Corpos magros, malhados, joviais, com curvas bem definidas que muitas vezes
escondem préteses.

Ela busca no erotismo, uma arma poderosa no processo de consumismo € assim
seduz o telespectador a adquirir o produto uma vez que o erético esta ligado ao corpo e
a imagem estética corporal.

O telespectador passa a ter como modelo de beleza e sedugdo os corpos
apresentados pela televisdo e “os produtos finais de maior poder de revenda acabam
sendo 0s proprios corpos, ha maioria das vezes as mulheres jovens, e seu conteudo

erotico, mais do que o que esta a venda através deles”, afirma (MOREIRA, 2001, p.14).



E com isso a estética corporal é valorizada e o corpo perfeito almejado, pois ele
€ um elemento de aceitacdo no mundo moderno e objeto de desejo.

Na percepcéao de Gevertz (2002, p. 264.):

O encontro erético comega com a visdo do corpo erético desejado. Mostrar ou
ocultar o corpo compbe o jogo da sedugéo. Esse brincar de revelar e esconder
define o erético na humanidade. Atualmente, com freqiiéncia, a sedugéo é
realizada através de um corpo escondido por detras de proteses, aderidas de
tal forma ao corpo que se dissolvem como substitutos artificiais. O corpo é
exposto publicamente, mostrando sua exuberancia, revelando que o desejo,
muitas vezes esta mais ligado em conformar o corpo ao corpo-imagem,
escondendo seus desejos, necessidades e mazelas, do que em patrticipar do
jogo erdtico sedutor a fim de acender o desejo e permitir a imaginagédo. A
exibigdo generalizada do corpo néo faz parte do visivel e do invisivel, e sim da
demonstragdo de sua adequagdo aos atuais modelos corporais propostos.
Essa exibigdo ndo é mais uma simples admiragdo pelo corpo, mas uma
exaltagdo do corpo-imagem.

Nas distor¢des de valores, em meio ao consumismo desenfreado e entregue ao
individualismo, o homem encontra-se fragil, inconsistente e alheio ao que
verdadeiramente tem valor, perdido dentro do seu propdsito de vida. O corpo
esteticamente perfeito € a embalagem valiosa que vende o produto, que por vezes nao
importa que conteudo possua.

O desejo, uma vez que desejar é sentir falta, é utilizado pelo sistema econémico
através da propaganda para alavancar o mercado. “Os supostos atributos do produto
anunciado sao transferidos para papéis sexuais reconhecidos. Ou seja, a beleza e
candura de determinada atriz avalizam as qualidades prometidas. O produto ocupa o
lugar do desejado, no caso, a bela atriz”, diz Linz (2005, p. 438).

Neste contexto atual, o corpo perfeito é objeto de desejo por homens e mulheres,
passa a ser um estimulo para o desejo sexual, uma vez que a imagem também € um

elemento desencadeante do desejo.

2.7 O desejo sexual e as fantasias sexuais



2.7.1 A resposta sexual humana

A resposta sexual humana é a sucessao de respostas fisioldégicas que tem o
objetivo de preparar os corpos para o ato sexual. Os 6rgaos genitais de cada parceiro
sofrerao transformacdes fisioldgicas e quimicas no seu estado normal preparando-se
para o coito.

Como profere Kaplan (1977), na década de 60 Masters e Johnson, conduziram
uma pesquisa em laboratorio com duragdo de 11 anos e com a cooperagao de 382
mulheres e 312 homens de diversas classes sociais, com idade variando entre 18 a 89
anos.

Esta pesquisa era sobre as modificagbes corporais durante o ato sexual humano
com o intuito de estabelecer padrées de resposta a estimulagdo sexual. Ao conjunto de
alteragdes fisiologicas encontradas denominaram “Ciclo da Resposta Sexual”, tendo
como fases: a excitagao, platd, orgasmo e resolugéao.

Excitacdo é o conjunto de sensagbes eroticas caracterizando a eregao no
homem e a lubrificagdo vaginal na mulher. Hd uma congestdo dos vasos e miotonia
tanto no homem quanto na mulher. A respiragao torna-se mais ofegante e as pulsagoes
e a pressao arterial aumentam no homem e na mulher a pele apresenta ruborizada e os
mamilos ficam eretos.

Platé é a fase mais avancada da excitagao e antecede o orgasmo. O pénis esta
distendido e cheio de sangue. O pénis esta em seu tamanho maximo. Os testiculos
aumentam seu tamanho normal em cinquenta por cento. Na mulher ocorre a
intumescéncia e coloragdao dos labios menores, o uUtero termina a sua “ascensado do

soalho pélvico” e a vagina se distende.



Orgasmo é o prazer mais intenso das sensagdes sexuais. No homem ocorre a
ejaculagcdo onde o sémen é expulso do pénis. Logo apds o0 orgasmo, o homem passa
pelo periodo refratario que € um espago de tempo que transcorre antes da proxima
ejaculagcdo. Na mulher ha contragdes dos musculos circunvaginais e do perineo. Ela
nao passa pelo periodo refratario podendo segundos apds atingir o orgasmo ser
excitada novamente para outro orgasmo.

Resolugao ¢é a fase final do ciclo da resposta sexual. As respostas aos estimulos

sexuais diminuem e o corpo volta ao seu estado normal.

2.7.2 Conceito de desejo sexual

Posteriormente a pesquisa de Masters e Johnson, a pisiquiatra Helen S. Kaplan
(1977), reorganizou o conceito de “Ciclo da Resposta Sexual”’, acrescentando mais uma
fase que é o desejo.

O desejo sexual € a primeira fase sexual onde existe a estimulagao dos instintos
que incitam a pessoa a buscar a atividade sexual. Para o homem o estimulo visual é de
grande importancia para iniciar e manter o desejo sexual. Ja para a mulher, os
estimulos olfativos, auditivos e tateis sdo melhores estimulantes.

O desejo sexual é o inicio da atividade sexual. Para Ballone (2006), € um
complexo vivencial formado por componentes biopsicosocial interagindo entre si, onde
as fantasias sexuais, os sonhos sexuais, a masturbacdo, a receptividade do
companheiro, as sensacgdes genitais e as respostas aos sinais eroéticos, contribuem

para a génese do desejo sexual.



Ele resulta numa série de substancias quimicas que inundam o corpo a comecgar
pelo cérebro, que produz os neurotransmissores pelos quais sd0 mensageiros
encarregados de transmitir informag¢des de uma célula nervosa a outra.

Assim sendo, qualquer estimulo como uma lembranga erdtica através de um
cheiro, por exemplo, fazem com que os neurotransmissores entrem em agéao ativando o
desejo sexual.

O desejo para Freud, conforme afirma Cariou (1978a), € uma experiéncia
primaria que é condicionada desde a infancia pela intervengdo do outro. Quando a
crianga chora e o outro vem a seu encontro para satisfazé-la, propiciando a satisfagao
do desejo e principalmente depois de mamar, o bebé estara num estado de bem-estar,
satisfeito e relaxado a ponto desta condigao, ser o protétipo do apice de uma relagao

sexual.

(CARIOU, 1978b, p. 72-73), expde que:

O desejo ¢é condicionado desde a infancia por uma mediagéo: a intervengéao do
outro; dai a necessidade de lembrar ainda esse “lugar”, tornando lugar-comum,
da psicanalise: que a experiéncia infantil é decisiva na constituicdo do desejo,
precisando-o sobre dois aspectos: 1) porque a imagem do objeto que permitiu
a satisfacdo é valorizada definitivamente e sera determinante na procura
ulterior das ocasibes de satisfacdo...2) porque o meio de descarga (por
exemplo, o grito da crianga) que provocou uma intervengdo exterior sera
compreendido definitivamente como meio de comunicagdo na origem dos
fluxos que estruturam toda a relagdo... todo desejo encontra seu impulso
primeiro na procura de uma satisfacdo real e se constitui de um modo
alucinatério... Essa alucinagdo substitui a percepg¢do primitiva; mas enquanto o
ego néo esta formado, ou quando ele se desloca, o sujeito ndo distingue
percepgdo e alucinagdo. E o movimento do impulso(Regung) psiquico que,
pelo reinvestimento da lembranca da percepgao, recria a situagao satisfatéria,
que Freud denomina “desejo.



O desejo surge com a mediagao do outro e através deste outro que ele ira se
constituir, sera o propulsor para o Ciclo da Resposta Sexual. O desejo sexual é o inicio

de uma relacao sexual bem sucedida.

2.7.3 Fantasias Sexuais

Fantasias sexuais sado recursos utilizados, através da imaginagédo, como
estimulante intensificador do desejo sexual. Sdo cenas, lugares, pessoas, personagens
e objetos, sempre com conotagao sexual, inventados da maneira que cada um quiser,
sendo que cada um é dono do seu proprio espetaculo, sem preocupar com criticas e
censuras uma vez que cada pessoa € a Unica que podera ver as suas proprias
fantasias sexuais.

As fantasias nos permitem escapar das frustragbes e do convencionalismo do
cotidiano e através delas podemos transformar o mundo real em qualquer coisa que
possamos imaginar.

Nas fantasias todas as convengdes sdo reviradas e cada um constréi suas
préprias fantasias de acordo com o conteudo do seu desejo sexual. As fantasias podem

nos ajudar a encontrar a excitagao, a auto confianca e o prazer nas relagdes.



3. MATERIAIS E METODOS

Para alcangar o objetivo deste estudo, em especial no que diz respeito a
influéncia do fator estético no desejo e no desempenho sexual das mulheres,
procedemos a uma revisao bibliografica.

Buscando um carater pratico a discussao apresentada na revisdo bibliografica,
optamos por apresentar uma pesquisa realizada no universo de consultério de
psicologia. Com o objetivo principal de apurar a influencia do fator estético no desejo e
no desempenho sexual das mulheres; observar se esse fator as influenciam em seus(s)
desempenho(s) sexual(s) e quando se refere a construgao e na aceitacdo da sua auto-
imagem.

O método de pesquisa utilizado é a pesquisa nao-probabilistica por tipicidade e o
método de coleta de dados foi o questionario (anexo |) com perguntas de multipla
escolha, sendo algumas perguntas combinadas com respostas abertas. O mesmo foi
entregue pelo pesquisador ao entrevistado imediatamente depois de explicado o seu
objetivo, sendo retornado posteriormente.

O publico alvo foram mulheres que estavam em processo psicoterapico, sendo
que a amostra é de 27 em um universo de 59 pacientes. Para a escolha da amostra
havia mulheres com idade entre 35 e 40 anos, visto que estas mulheres precedem a

menopausa. O periodo de aplicacdo do questionario foi o més de julho de 2006.



4. RESULTADOS E DISCUSSAO

a) Total de entrevistados: 27 mulheres

b) Idade: entre 35 e 40 anos

c) Estado civil: 3 solteiras e 23 casadas
Tabela 1

Distribuicdo por estado civil

Sexo N° Absoluto N° Percentual
Solteiras 3 11,11
Casadas 24 88,89

Total 27 100,00

FONTE: Questionario (Anexo A) realizado em julho de 2006
Nota: incluiram mulheres amasiadas na percentagem das mulheres casadas e divorciadas na

percentagem das mulheres solteiras.

Observa-se que prevaleceu o numero de mulheres casadas.

d) Grau de escolaridade

Tabela 2

Distribuicao por instrucao

Escolaridade N° Absoluto N° Percentual
1° grau incompleto 1 3,70
1° grau completo 3 11,11
2° grau incompleto 1 3,70
2° grau completo 9 33,33
3° grau incompleto 4 14,82
3° grau completo 8 29,64
Mestrado incompleto 1 3,7
Total 27 100,00

FONTE: Questionario (Anexo A) realizado em julho de 2006



O dado relevante é que da populagado entrevistada, cerca de 85%, possui grau
de instrucdo igual ou superior ao 2° grau completo. O grau de instrucdo € um dado
relevante para avaliar o senso critico referente ao que a midia apresenta como ideal de

beleza feminina.

e) Profissao

Tabela 3

Distribuicao por profissao

Profissao N° Absoluto N° Percentual
Administradora 5 18,53
Advogada 1 3,70
Auxiliar Enfermagem 1 3,70
Auxiliar Recursos ’ 3.70
Humanos
Cabeleireira 1 3,70
Comerciante 2 7,41
Compradora 1 3,70
Contadora 2 7,41
Costureira 1 3,70
Decoradora 1 3,70
Do lar 5 18,53
Farmacéutica 1 3,70
Funcionaria publica 2 7,41
Psicologa 1 3,70
Vendedora 2 7,41
Total 27 100,00

FONTE: Questionario (Anexo A) realizado em julho de 2006

O dado relevante € que 81,47% da populacdo possuem uma profissdo e
trabalham.

f) Classificagdo quanto ao desejo sexual

A questdo procura avaliar quanto ao grau de desejo sexual que as mulheres

possuem.



Tabela 4

Classificacao quanto ao desejo sexual

Classificacao N° Absoluto N° Percentual
‘Possuem desejo sexual 15 55,56
As vezes possuem desejo 12 44,44
sexual
N&o possuem desejo sexual 27 100,00

FONTE: Questionario (Anexo A) realizado em julho de 2006

A informacéo relevante é que todas as mulheres possuem desejo sexual, sendo
que 55,56% possuem em todas as suas relagdes. O grupo de mulheres entrevistadas

nao possui disfungdo de desejo.

g) Auto-imagem
A questao procura avaliar se a forma como as mulheres se percebem influencia
no seu desejo sexual.
Tabela 5

Classificacdo quanto a percepc¢ao da auto-imagem versus influéncia no desejo

sexual
A forma como vé
_Seucorpo N° Absoluto N° Percentual
influencia no seu
desejo sexual?
Sim 12 44 44
) Nao 9 33,33
As vezes 6 22,23
Total 27 100,00

FONTE: Questionario (Anexo A) realizado em julho de 2006

O dado relevante é que 66,67% das mulheres declaram que a forma com que

véem seu corpo influencia no seu desejo sexual.



Considerando que a representacdo da auto-imagem positiva € essencial para
que o sujeito estabeleca bons vinculos com o meio, a forma como a pessoa se percebe
influenciara na relagdo com seus parceiros sexuais.

h) Desempenho sexual

Objetiva saber se a forma com que as mulheres véem seu corpo influencia em
seu desempenho sexual.

Tabela 6

Classificacao quanto a auto-imagem versus influéncia na performance sexual

Classificagao N° Absoluto N° Percentual
Nao 16 59,26
Sim 7 25,93
As vezes 4 14,81
Total 27 100,00

FONTE: Questionario (Anexo A) realizado em julho de 2006

O dado relevante é que 59,26% das mulheres entrevistadas afirmaram que a
forma como elas véem o seu corpo nao influencia em seu desempenho sexual. Porém
40,74% das mulheres disseram que sim.

Na resposta anterior 66,67% das mulheres afirmam que a forma como se
percebem influencia em seu desejo sexual. Nesta pergunta a maioria das mulheres,
disseram que a forma como véem seu corpo nao influencia em seu desempenho
sexual, porém um numero consideravel de entrevistadas, 40,74% afirma que sim.

Com base nestas respostas, podemos pensar que estar bem consigo mesma e
com 0 seu corpo é garantir uma vivéncia prazerosa da relagao sexual.

Para um maior esclarecimento buscou-se o aprofundamento dessa questao
através de uma outra pergunta direcionada as mulheres que responderam que a forma
com que véem seu corpo influencia em se desempenho sexual.

i) Solugdes para uma melhora da auto-imagem



Esta questdo procura enumerar as solugbes que as mulheres deram para

melhorar a forma como se véem.
Tabela 7

Descricao das solugdes para melhorar a auto-imagem

Solucoes N° Absoluto N° Percentual
Procu_rar. ajuda 3 2500
profissional
Emagreger e fazer 8 66.67
dieta
Procurgr um novo 1 833
parceiro sexual
Total 12 100,00

FONTE: Questionario (Anexo A) realizado em julho de 2006

A maioria das entrevistadas (66,67%) n&o esta satisfeita com seu peso e a forma
como se véem influencia diretamente em seu desempenho sexual. E plausivel
importante ressaltar que 25% destas mulheres afirmam que a solugdo para este
problema € a busca por uma ajuda profissional.

Podemos pensar e investigar em consultério como estd a auto-estima destas
mulheres e a partir desta investigagdo tracar um plano de ajuda para alcancgar a

melhora da auto-estima.



j) Fantasias sexuais

Objetiva saber se as mulheres entrevistadas possuem fantasias sexuais.

Tabela 8

Classificacao quanto as fantasias sexuais

Classificagao N° Absoluto N° Percentual
Sempre tem . 3 11,11
fantasias sexuais
As vgzes tem. 19 70.37
fantasias sexuais
Nunca tem 5 18,52
fantasias sexuais
Total 27 100,00

FONTE: Questionario (Anexo A) realizado em julho de 2006

O dado relevante desta questao € que a maioria das entrevistadas (70,37%) nem
sempre possuem fantasias sexuais, sendo que 18,52% nunca possuem. Visto que as
fantasias sexuais sdo recursos utilizados pela imaginagcdo para estimular o desejo
sexual, este dado torna-se importante para trabalhar nas sessbes de psicoterapia com

estas mulheres no sentido de fazer com que elas estimulem a producao de fantasias

sexuais para melhorar seu desejo e consequentemente sua vida sexual.



k) Relagao da mulher com o parceiro

Tabela 9

Descricao da relacao com o parceiro

Descricao N° Absoluto N° Percentual
Sinto-me gtraente e 15 55.56
desejada
As vezes smto—.me atraente 12 44 44
e desejada
N&o me smtq atraente e 0 0,00
desejada
Total 27 100,00

FONTE: Questionario (Anexo A) realizado em julho de 2006

A maioria das mulheres (55,56%) se sente atraente e desejada por seu(s)
parceiro(s), porém uma percentagem relevante (44,44%) nem sempre se sente.

E importante destacar que a auto-estima elevada é um fator essencial para a
mulher sentir-se bem consigo mesma e com o seu parceiro. Seria importante trabalhar

a auto-estima destas mulheres.



l) Relagao da mulher versus corpo
Objetiva saber qual a relagao que a mulher possui com seu préprio corpo.

Tabela 10

Descricao da relacao da mulher com seu corpo

Descricao N° Absoluto N° Percentual
Gostp do meu corpo e 5 18,52
me sinto bem com ele
Gosto dp meu corpo, mas 20 74.07
gostaria de melhora-lo
Nao gosto do meu corpo 2 7,41
Total 27 100,00

FONTE: Questionario (Anexo A) realizado em julho de 2006

E relevante salientar que mais de 80% das mulheres entrevistadas ndo estdo
satisfeitas com seu proprio corpo, sendo que 7,41% nao gostam dele. Visto que o corpo
€ a nossa apresentacdo para o mundo, € importante estar de bem com ele para que

possamos desempenhar bem nossos papéeis.



m) Mudangas no corpo

A pergunta “O que vocé poderia fazer para mudar isso?” Feita logo apés o item 6
do questionario foi dirigida apenas as mulheres que responderam que gostam do corpo,
mas gostaria de melhora-lo ou aquelas que responderam que ndo gostam do seu
corpo. Seu objetivo foi entender melhor o que causa insatisfacdo nestas mulheres e que
solugao elas encontram para este problema.

Tabela 11

Descricao do que mudar no corpo

Descrigao N° Absoluto N° Percentual

Fazer dieta e emagrecer 9 33,33
Praticar exercicios fisicos 4 14,81
Fazer plastica 6 22,22

Se aceitar como é 3 11,11
Fazer lipoescultura 3 11,11
Aplicar botox 1 3,71
Acabar com as estrias 1 3,71

Total 27* 100,00

FONTE: Questionario (Anexo A) realizado em julho de 2006

NOTA: *Cinco mulheres responderam mais de uma opgao

A maioria das mulheres entrevistadas (33,33%) acreditou que fazendo uma dieta
e emagrecendo se sentiriam melhores com seu corpo e outro grande numero de
entrevistadas (22,22%) achou que somente com a plastica sua relagdo com o corpo
seria melhor, ou seja, optaram por uma mudanga radical.

Fazendo um detalhamento das respostas apresentadas pelas entrevistadas é
possivel vislumbrar que existe uma insatisfagdo das mulheres com relagdo ao seu
corpo influenciando numa ma constru¢ao da auto-imagem e auto-estima. De uma forma
geral, a relacdo que a mulher possui com o préprio corpo influencia no desejo, no

desempenho sexual e na vivéncia plena da sexualidade.



E necessario que cada mulher tome consciéncia de si, de suas potencialidades e
de seus limites e construa a sua auto-estima de forma que possam se aceitar e se amar
acima de qualquer coisa. Sé assim poderao vivenciar da melhor maneira possivel a sua

sexualidade.



5. CONCLUSAO

Podemos concluir que o fator estético influencia no desejo e no desempenho
sexual da mulher; e para que isso ndo acontega € preciso que a mulher se perceba
enquanto expressao de feminilidade, se ame e conhega sua intimidade para saber o
que lhe faz sentir desejo e prazer.

E preciso também que se estabeleca uma boa relacdo de intimidade com seu(s)
parceiro(s) buscando o dialogo para que haja uma construgao positiva da relagao.

E essencial que a mulher valorize em si outras questdes como a intelectualidade,
a competéncia na realizagdo de suas funcbes e a capacidade de afeto; privilegiando
suas qualidades e sentimentos em detrimento a sua aparéncia fisica.

A juventude se acaba com o tempo e com ela a silhueta perfeita de outrora
também se modifica. Por isso, € necessario manter uma relacdo de amor e admiragao
consigo mesma para que ela esteja de bem com sua auto-estima.

Quanto mais a mulher compreende as mudangas do seu corpo nas diversas
etapas da vida e toma consciéncia dos papéis desempenhados e da sua importancia na
familia e na sua comunidade, mais ela estara bem para usufruir da sua sexualidade em

cada etapa da vida com plenitude e alegria.
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7. ANEXOS



7.1 Anexo A

Questionario
Nome:
Idade:
Estado civil:

Grau de escolaridade:

Profissao:

Instrugao: Favor marcar apenas uma opg¢ao:

1) Sobre seu desejo sexual, explique:

a) possuo desejo sexual sempre

b) as vezes possuo desejo sexual

c) ndo possuo desejo sexual

2) A forma como vé seu corpo influencia no seu desejo sexual?

a) sim

b) ndo

C) as vezes

3) A forma como vé seu corpo influencia na sua performance sexual?

a) nao



b) sim

C) as vezes

(Se a resposta for b ou ¢). O que vocé poderia fazer para mudar isso?

Sobre as fantasias sexuais, explique:

a) sempre tenho fantasias sexuais

b) as vezes tenho fantasias sexuais

c) nunca tenho fantasias sexuais

Sobre sua relagdo com seu (s) parceiro(s), explique:

a) sinto-me atraente e desejada

b) as vezes sinto-me atraente e desejada

c) nao me sinto atraente e desejada

Sobre a relagado com seu corpo, explique:

a) gosto do meu corpo e me sinto bem com ele



b) gosto do meu corpo, mas gostaria de melhora-lo

C) ndo gosto do meu corpo

(Se a resposta for b ou c¢). O que vocé poderia fazer para mudar isso?




