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RESUMO - No presente trabalho discute-se a importancia’
da informacdo cientifica na compreensio do desenvolvimento '
da funcao sexual, dentro de um contexto de educacdo geral

A partir de um estudo a respeito de educacdo sexual, desen

velve-se uma experimentacio ¢om 150 individuos universita
rios de formacao profissional variada e com experiencia pro-
fissional de 2 a 7 anos . A experimentacao processa-se to -
mando por base as pressuposicoes sequintes ; - a informacao'

cientifica & basica e fundamental na compreensao da sexuali
dade humana e na aceitacao de comportamentos pertinentes a
evolugao da sexualidade ; - o profissional da educagao des -
conhece a informacdo cientifica e a importancia dela na com
preensizo do comportamento do educando e na prevencao de dis-
fungoes sexuais . Conclui-se que, sendo a reeducacdo a base
para o exito terapéutico ne tratamento das disfuncoes se-
xuais e a informagdo cientifica a base dessa reeducacdo, tal
vez a educacao possa trabalhar no sentido de previnir proble
mas de desajustamento e de disfuncgdes sexuais.

Este trabalho resulta de estudo sobre a Res -
posta Sexual Humana e de experiéncia realizada em Cursos conm
profissionais de Educacao . #Ha introducae justificamos a
delimitacdo do tema de estudo escolhido para elaboracao do
TEXTO informativo . Na parte I apresentamos o resultado da '
experiéncia realizada com os TEXTOS que comnoe a parte II



INTRODUCEDQ




INTROTGUCAD

PRE-ENSAIO . Ao iniciarmos nossas atividades docentes, surgi-

1

ram algquns obstaculos profissionais que nos induziram a um
Curso de Orientacao Educacional. Messe Curso deparamos, com '
uma séfrie de asnectos relevantes em anrendizacem e comporta -
mento do aluno em sala de aula. Em estagio como orientador nu
ma Escola de Formacd3o de Professoras Primarias,encontramos um
“caso de um individuo cujo comportamente se transformava cada’
vez mais num desafio ac professor e ao profissicnal de Orien-
tacdo Educacional, ent@o chamado de "Professor Conselheira™ .
Na crescente relacao de ajuda sclicitada pela aluna, foram co
letadas algumas informacoes para o andamento do aconselhamen-
to. Portadora de alto Indice de inteligencia, ja estava rece

bendo acompanhamento de um psicologo. Tratava-se de um caso



de prostituicdo,

A profissac de Orientador Educacional nao nos'
parecia muito atraente, uma vez que nos sent¥amos um nouco
mais & vontade com as Ciéncias Naturais e a Biologia em sala’
de aula . MNesse contexto, devaravamos sempre de ano para ano
com a seguinte situacde : " nenhum aspecte do curriculo orodu
zia impacto tao forte quanto sexualidade humana® . E qualquer
professor experiante, ou nado, reconhece as peculiaridades que
ocorrem numa classe, quando a discussdao se volta nessa dire -
qéo(s).

A partir de questoes propostas em sala de aula,
nosso interesse voltou-se para o -assunto . Em cada ano de
profissao, sempre que surgia ooortunidade de abordagem em re-

producac humana, havia tentativa de abordar sexualidade. Em
1973 , com a introducdo dos tonicos Reprodugdo e Reproducao
Humana no Programa de Fnsino de Ciencias do Estado de Minas '
Gerais, foi realizado um pre-ensaio na abtordagem do assunto
com resultado bastante satisfatdrioc . Prepusemos um Planc Pi-
lote para ser desenvolvido numa classe de Ba. serie da Escela
de 10 Grau do Centro Pedagogico da Universidade Federal de Mi
nas Gerais (7}.0 Projeto Pilota, embora carente de tratamen-

1]

to rigorosamente cientifico, forneceu-nos algumas " pistas
gque nos incentivaram a presseguir na busca de alternativas
quanto menor o nivel de 1nfdrmag§o s0bre o assunto, maior 0
interesse do jovem por conhece-lo ; de um modo geral, o adul-
to nao estda bem preparado para uma abordagem cientifica em se

xualidade humana.

Em 1975 , na Universidade Estadual de Campinas
-UMICAMP ensafamos a idéia de montar um Curriculo em Educa -
tao Sexual. A partir de uma conceituacao de Educacao Sexua?(6
definiram-se alguns problemas para estudo : que reagoes fisio
10gicas se desenvolvem no homem e na mulher como rescosta ao
estimulo sexual ? como se comportam ¢ homem e a mulher quan-
do respondem efetivamente ao estimulo sexual 7 gue problemas’

sexuais sao mais comuns ao homem e ‘5 muther ?

JUSTIFICATIVA . A Educagao Sexual @ um problema que ocupna po-
sigao proeminente na lista de problemas cruciais da snciedade



atual ; implica fatores culturais, estruturas sdcio-econdmi '
cas e psiconlogia das pessoas enveolvidas . E ainda naop recebeu
a consideracao compreensiva e imparcial com que deve ser enca
rada na escola para o bem-estar do individuo e da humanidade'
(5) . 0 mundo adulto parece nao ser soclido, nem bastante es -
clarecido a respeito das questfes sexuais. Entretanto, para S.
Freud, " ew consequencia da relacido inversa gue existe entre
a civilizacao e o livre desenvolvimento da sexualidade cuias'

consequencias podem ser seguidas ate a estrutura de nossas

1111

existencias, 0 curso que a vida sexual de uma crianca toma
t30 sem importancia para a vida ulterior onde o nivel cultu
ral ou social &€ relativamente baixo como & importante onde es
se nivel € relativamente alto " (1z) .

Do ponto de vista cientifico, Sexolonia 2 as -

sunto relativamente novo. Havelloch E11is, na Inglaterra, e
Sigmund Freud, na Austria, foram os primeires a despertar a
atengao para os problemas de sexo. A,Kinsey foil pioneiro no
campo da pesquisa sociclegica, com seu relatério de praticas'
sexuais humanas nos Estades Unidos da America do MNorte, de

1938 a 1952 (]7). W.Masters e Y. Johnson foram os primeiros a
fazer medicoes diretas em anatomia e fisiologia da resposta *
sexual humana, como parte de um programa coordenado de pesqui

sa ¢iinica em problemas de inadeauacdo sexual (2] .

A autoridade religiosa ou secular requlamenta'
a vida de cada sistema social. Atraves da regulamentacan da
vida sexual, a sociedade tem imposto a seus membros atitudes’
e priticas sexuais desviantes . Se, por um lado, a exigencia'
psicobiologica da evolucgdsc da sexualidade determinaria, tempo
rariamente, comportamente exploratorio do proprio corpo {(ma -
nifestactes dos instintos) , por outro lade o ambiente social
reprime tal comportamento. A situacdao de ambivalencia com que
o individuo em desenvolvimento depara & geradora de conflitos
e, muitas vezes, podera dar srigem Eliniciagﬁo do mecanismo '
(4,710,235, 3 ). Qutra situacac

de dupla personalidade
geradora de conflitos € a exigéncia que a cultura faz aos pa-
droes de conduta sexual dos jovens, enquanto ela mesma {a cul
tura) apresenta, de modo aberrante, atraves de seus Meijos de
comunicacdo, rica variedade de estimulos sexuais subliminares,



Experiencias realizadas com animais em taboratério indicam
gue as forgas sexuais, em grande parte, estao na dependencia’
de estimulos vindos do ambiente externo.

Assuntos relativos a sexo foram objeto do mads
perfeito sigilo . Nem mesmo se podia ou se ponde falar sobre o
assunto. Fvidéncias desse fato s3o a historia da cegonha , a
omissao de vocabulario sexual, incentivada em criancas a par-
tir da descoberta dos Orgdcs aenitais, e a grande atracdo dos
jovens e adultos pela poernografia. Entretanto, anesar de todo
sigilo, a perversdo, a histeria , a prostituicaoc, o estupro ,
a flegitimidade e outres nroblemas de comportamento, bem como
a doenca venerdta e as disfuncgdes sexuais, tem evoluido a pon-
to de exigir do jovem e do adulto conhecimento do assunto co-
mo rondicio indisnensdvel ao seu bem-estar. Por outro lado
talvez possamos afirmar que a2 " instituicdo casamento * , pa-
ra as soriedadas menos primitivas, esta condicionada & vida '
sexual do casal, vorque, no mais amplo sentido, a8 felicidade'
e D bem estar de todo individuo estdo condicionados a sua vi-
da sexual. Mz verdade, oé-fatores sexuais parecem nao ser ele
mentos determinantes do destino de um casamento, mas sao imnor
tantes nare a sua manutencao {(5,17,33) . De acordo com L.H{i -
zer, a maior causa de destruicao da unidade familiar e de di-
vorcio, nos Estados Unidos, € uma fundamental inadenuacdo se
xual dentro da unidade matrimonial (25 ). Muitos casamentos
terminam porgque a mulher renuncia 2 capacidade de ter orgasmo,
embora algumas, muitas vezes, ou sempre, nao tenham orgasmo e
ndao se julguem infelizes por isso. fQuando o problema existe ,
-entretanto, na maioria das vezes, e do ambito da reeducagdo.

DUAS POSIQﬁES . Pensadores progressistas concordam que o co -
nhecimento sexual deve ser fornecido as criangas. Entretanto,
a oposicdo & dintensa por parte de alguns ramos da Igreja !
Crista (5). Enquanto nio se chega a um acorde, a superestinmu-
Tagao da consctiencia sexual entre as criancas tem sido tude ,
exceto sadia. Apesar das posigoes opostas, a revolugzo sexu-
al-maior liberdade para praticas sexuais - & um fato nos pai-
ses adiantados. As praticas sexuais aumentam em quantidade, '
gntretanto Darece que nao cresceram muito em qualidade.



Nao & objetivo deste trabalho analisar as cau-
sas das disfuncoes sexuais, nem a metodologia para Fducacio '
Sexual. Mo entanto, & importante ressaltar que & necessario !
organizar-se de maneira a mudar o centro de controle do exte-
rior para o interior, pois se acredita que essa decisdo liber
tara poder criader para eliminar receios e ressentimentos R
bloqueios e frustragoes que sempre se associam 3s leis ou res
tricoes quando sao impostas de exterior . E importante canmpre
ender que & verdadeira libertacao do homem acontecerz a par -
tir do momento em que ele passe a conhecer a verdade da natu-
reza, assumindo progressivamente uma atitude reflexiva diante
dos acontecimentos. Todavia, acreditames que, quanto mais )
homem rejeita as velhas restricdes externas sem substituir os
controles internos, mais ele se escraviza. A liberdade de es-
colha reside n¢ coragao do homem. Nao & realmente a fechadura
da porta ou a agdo policial que evitam que um ladr3o arrombe’
um banco, embora possam ser fatores de desencorajamento para'
ele. A escolha 2-realmente do ladrdo : e todas as forgas da
lei e da ordem no mundo nao podem penetrar dentro do seu cg -
rebro e fazé-lo mudar de idéia. Se seus freios internos ,seus
controles, nao o detiverem, ele ira fazer a tentativa.

Acreditamos ser necessario, portanto, oferecer
opcoes para que o homem possa escolher. Essas opcoes poderao’
partir da Escoia, como veicule de Educacao . FE, como ponto bé
sico para oferecer as opgdes, a Escola poderia facilitar ]
divulgar o conhecimento cientifico acerca da sexualidade,pois
“ o conhecimenta (...} & um poder para compreender € integrar

-se na -ordem mafor do mundo "(30).

METGDOLOGTA . "Um pais emergente devera centrar esforgos para
desenvolver uma educacao cientifica nao divorciada de valores
e atitudes . A familia e o centro das instituicoes ... A edu-
cagao tem a mais solene responsabilidade de ajudar as crian -
cas, 0s pals e as maes a compreender & enfrentar as inumera -
veis tensdes, confusdes e conflitos da vida de familia de ho-
je . Essa responsabilidade & uma obrigacdao central da Divisao
de Educacao da Comunidade, das Escolas Elementares e Secunda-
rias, dos Colégios de Educacio da Universidade, dos Estudos



Gerais, das Humanidades, das Ciéncias Sociais, da lLei e de
todas as outras dinstituigdes piblicas ou privadas, 1igadas ,
de algum modo, 2 educacao geral. 0 sexo, em seus aspectos
tanto fisiologicos, quanto morais, deveria ser tratade fran-
camente, respeitando-se os niveis de maturidade, A procura '
de normas que nossam preservar as qualidades intrinsecas de
lealdade e amor na familia tradicional avanca para a experi-
éncia mafs democratica, harmoniosa e satisfatdria para todos
0s seus membros - esse e o principal, mas ainda longe de as-

¢larecido, ohjetivo da Educacio Sexual (15).

Uma educacdo para o hojg e para o amanha deve
Ser a que prepara pesscas para as transformacdes sociais ja
previstas, como também para as ainda imprevistas. E prepara-
as nac apenas em termos de habilidades, mas em termos de ca-
rater, de perpectiva e de uma personalidade capaz de adap-
tar-se inteiramente as novas situagdes. Para todos, deve sig
nificar a aquisi¢do de conhecimentos e habilidades que os ca
pacitem a ser bons construtores de lares num ambiente novo.

Utilizando conteudo e estrategias aue geram

conhecimento, & necessario, desde tenra idade, desenvolver a
liberdade para decidir, como atributo do ser humano (26 ) . E
como essa liberdade esta profundamente relacionada com 0 ego
enfatizar a necessidade de autodisciplina e de avto-analise,
bem como a necessidade de desenvolver a capacidade de saude,
felicidade & amor (13, 24). £ necessario facilitar o desen-
volvimento da inteligéncia de tal maneira, nque o ser humano,
como ser ontoldgico, se situe no mundo e tome consciencia ae
le e viva nele em equilTbrio dinZmico. Ensinar que " a com -
'pu1s§o para agir de certas formas 1rracionais e, portante,des
trutivas, pode ser modificada pela autocosciéncia e pelo es
forca. " (13, 221,

Este trabalho constitui uma tentativa de abor
dagerm cientifica para o adulto. Tomou-se por base a resposta
sexual humana ., 0 estudo da sexualidade aborda comportamento
resposta fisiologica e comunicacdao na manifestagac de sexua-



lidade humana., Com as pesquisas de ¥illiam Masters e Virginia
dohnson - que a partir de 1954 comegaram a fazer meédigoes di
retas em anatomia e fisiologia da resposta sexual humana -
myitos dos nroblemas anteriormente levantados puderam ser es-

clarecidos. Por exemplo, a questdo do orgasmo feminino (8,1,

3z, 33}. Sahe-sc hoje nue, notencialmente, toda mulher pode

ser orgasmica. £ a impoténcia masculina - disfuncioc sexual '
gue incide num grande nimero de individuos., tanto em paisds’
adiantados, quanto em paisés em desenvolvimento . Sabe-se
que cerca de 9N a 95% dos problemas de impotencia sao de ori
gem psiquica. Isso quer dizer que , na majioria das vezes
homem e multher estac biologicamente aptos para funcionar se-

xualmente, mas naco estao funcionando . Por gue ?

A fisiologia @ apenas uma das significativas'
dimenstes d¢ sexo. 0 porque da resposta sexual & bem mais im
portante do gque ela, 0s dois pesquisadores puderam avaliar '
isso atraves do trabatheo que tem feito. Mao se pode trabalhar
nesse campo sem desenvolver um incrivel respeito pelo concei
to total de sexualidade ; que transcende seu combonente f?si
co (15). Entretanto, decidiu-se peta abordagem fisioldgica '
como subsidio para reformulacac de valores e atitudes no cam
po educacional, partindo-se da premissa de aue, embeora a in-
formacdo cientifica seja de grande relevancia na prevencao '
de problemas sexuais e embora muito se escreva e se diga a
respeito de sexo nos paises mais adiantados, cientificamente,
a sexuvalidade humana parece ser praticamente desconhecida pe

)

1a majoria das pessoas (20 .
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RELATORIO DA EXPERIENCIA
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RELATOGRIOD DA EXPERIENCTI A

0 ebjetivo da experiencia foi correlacionar
o repertorio de conhecimento de entrada e de sa¥da em grupos
de nivel universitario com qualificacdo, completa ou incom-
pleta, variada,

A selegdo inicial dos individuos foi feita,
propositadamente, entre profissionais, voluntarios, de edu-
cagaoc tigados a Area de Ciencias Fisicas e Bioldgicas , a
Supervisdo e a Orientacdo em Escolas de 19 Grau, nos esta-
dos de Minas Gerais e Mato Grosso . Como pré-requisito ba-
sico considercurse estar o profissional em exercicioc da fun
¢do. ’

Se hem que nao se desejasse, a grande maio-
ria de individuos { 86,6 % ),na amostra, era feminima . A
faixa etaria ficou compreendida entre 13 e 52 anos, concen-
trando © maior numero de “individuos { 50 % ) entre 20 e 30
anos e a seguir entre 31 e 40 anos ( aproximadamente 35 %)}.
0s 37 individuos casados ( 25 %) eram femininos . Do sexo
masculino apenas o individuo de 49 anos era casado.

Foi preocupagao constante a possibilidade *
de que a atmsfera artificial de " sala de aula
alterar os padroes a serem 1nvestigados . Também foi preo-
cupacao constante que todas as abordagens fossem feitas sob

pudesse '

o ponto de vista cientifico.

Grande parte do material nao foi apresenta-
do neste trabalho : questionarios 1, 2, 3 e 4 ; tabelas de'
resultados percentuais; de dados profissionais e pessoais
n

casos " diseutidos.
Encentra-se, entretanto, nos arquivos do

registro de

Centro de Treinamento para Professores de Ciéncias de Minas
Gerais - CECIMIG -, Faculdade de Educagao - Universidade Ffe
deral de Minas Gerais. .

Foram organizados 5 Curses com o nome de Te
mas de Educagao Sexual cujos Programas objetivaram a produ-
¢ao de mudanca no reperidrio de conhecimento e de atitudes'
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pessoais frente a questoes de sexuaiidade.

CURSO I

No Curso I se teve por meta considerar o pon
to de vista, e ao mesm tempe, a expectativa do grupo em re-
lagao a problemas de educagao sexual que pudessem fornecer '
subsidio para a programagio dos proxims 4 Cursos a serem ‘'
planejados. Desenvolveu-se durante 24 horas de um Curso de
Instrumentagdo para o Ensino de Ciencias na Escola de 19 '
Grau, realizado na UFMG/Fae/CECIMIG, em julho de 1976.

A selecao dos candidatos foi realizada de
acordo como " curriculum vitae " comprobatdrio de qualifica
ca@o profissional para o magisterio de Ciencias e, ou, espe -
cializacao em Educa¢do ( Orientacio Educacional, Supervisio,
Inspeccao, Administragac ) bem como a comprovagao de estar '
em exercicio.

Na programacdo do Curso foram abordados as -
pectos de educacio geral, do Curriculo de Ciencias e do pa -
pel do professor- "como nesquisador” (1 18,27,25,34) . Anali-
saram-se os fins da educégﬁc nacional, bem cemo seus objeti-
vos e as capacidades ( observagao, reflexdo, criagdo, discri
minacaoc de valores, julgamento, comunicagao, convivio, coope
racao, decisac, acao ) para as quais devem convergir todas '
as matérias de ensino em qualguer idade em que se desenvolva
o processo educativo na formagaoc do homem essencial e exis -

tencial (29).

A metodologia utilizada preconizava o equili
brio dinamico do grupo, de modo a assegurar a participagio '
de todos numa atmsfera de imparcialidade . Todo o grupo de
veria esforcar-se para trabalhar em " atitude aberta " - sem
elogio e sem censura . Com uma excursao semi~dirigida ae Jar
dim Zooldgico iniciou-se uma coleta de dados que prosseguiu’
com analise de materiais audio-visuais e bibliograficos em
sala de aula ; essa experiencia culminou com apresentacao '
de trabalhos realizados durante o Curso, enfocando aspectos'
de educacao sexual.

De um medo geral parece que todos 0s cursis=-
tas estavamou se tornaram conscientes de alguns fatores re-
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levantes em relacido aos objetivos do Cursp : a necessidade’
da escola oferecer instrucdes ou informagao no sentido de
ensinar o aluno a pensar e decidir; a necessidade de se pen
sar e organizar a educagao sexual ; esforgar-se para que c
aluno faca use do pensamento: importancia e sentide da edu-
cagao sexual; o professor de Ciencias tem se deparado com °
questoes acerca de sexo em sala de aula; a curiocsidade sobre
sexo induz o espirito de pesquisa nos jovens e a escola deve
funcionar como fonte de informacdo cientifica.

CURSD 1II

A finalidade do Curso II, realizado no perig
do de 31 de janeiro a 11 de fevereiro de 1977, em Belo Hori-
zonte, foi de testar a validade das guestdes objetivas que
iriam compor ¢ instrumente de avaliagdao da experiencia, e ,
ao mesm tempo, verificar a programacao a ser desenvolvida ‘!
nos cursos posteriores . 0 instrumento (questiondrio 2 }
estava sendo elaborado para avaliar o repertorio de conheci-
mento do cursista ao entrar no Curso e ao conclui-io (1) .
Embora tenha sido planejadec para professores de Ciencias do
19 Grau, a ele tiveram acesso outros profissionais como Su -
pervisor, Orientador Educacional, Estudante de Psicologia e
Professor de Orientagdao Educacional . Teve duracao de 100°
horas. .
: A programagac, embora tenha envolvido aspec-
tos gerais de educagao e de sexualidade, desenvolveu-se basi
camente como resposta 3 questdoc : " que reacgoes fisiolbgicas
se desenvoivem no homem e na mulher como resposta ao estimu-
1o sexual ?" Paralelamente ac estudo dos textos ( parte 1II
‘deste trabalho ) eram sugeridos temas sensibilizaderes (pagi
na 22 )} para comunicacdo e, ou, discussac ., Tomou-se co-
mo padrio metodoldgico a leitura dos textos e a discussao
dos mesmos com apresentacac concomitante de " slidess " ilus

trativos . Ao mesm tempo levantavam-se questoes " integra-
doras " e se preconizava alguma " pista " metodologica para
provaveis abordagens no ensino do 19 Grau . Dessa forma R
que foi tambem utilizada nos Curseos III, 1V, V, era preten -
sio do experimentador que o profissional de educagao incorpo
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rasse o conhecimento, tentasse reformular e, ou, solidificar

valores e atitudes que o Tevassem a um desempenho mais eficaz
em educacdo . 0 planejamento, com alguma flexibilidade, obe-

deceu ao que foi programado para os Cursos ITI, IV, V { pagi

na 19 ) |

AVALTAGRO. No teste de avaliacdo do rendimento, aplicado no
final do Curso, houve maicr concentragao em torno dos 44 pon
tos ( o valor maxim era de 50 pontos ) . 75 % dos alunos '
obtiveram acima de 30 pontos . O teste foi reformulado, ten
do sido desdobrado nos questionarios 2 e 3 utilizados nos

cursos seguintes ., Tomou-se com padrdc para construcdo ,
analise e avaliacdo dos instrumentos, os estudos apresenta -

dos por Godearde Baquero (1).
A partir dessas primeiras experiencias, mon-
tou-~se a programacasc para os demais Cursos.

CURSGS III, IV, V

0s Cursos III e IV foram realizados em Belo'
Horizonte ¢ ¢ V na Cidade de Uberaba « Minas Gerais . Nes =~
ses 3 Cursos, que atingiram uma populagiac de aproximadamente
100 individuos, a meta do experimentador era avaliar o reper
t9rio de conhecimento e de atitudes do grupo, antes e depois
da experiencia . HNa introducac ao programa, e na conclusao’
do mesmo , foram aplicados deois testes {36) {questionarios 2
e 3 *), cujos resultados s3o comentados na pagina 16 .

De acordo com o programa, pag. 17 , o Curso'
se propos a oferecer condi¢des para gue o aluno, ao conclui-
1o, pudesse colocar a informacao cientifica a servico da edy
¢ag3o . No decorrer da programag2e "quadro I, pag. 19, eram
apresentados, por especialistas ou pelos proprios alunos, te
. mas correlacionados com a respesta sexual, mas que nao esta-
vam contidos, ou devidamente comentados, nos textos - parte’
11 . & abordagem, na maioria das vezes, era voltada para a
escola de 192 Grau . Na sessao dedicada a Educagao Sexual ,
foram discutidos problemas (" casos ") dos quais alguns se
encontram registrados nos arquivos, juntamente com o mate -

{(*) Omissos.
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rial que foi omitido neste trabatho . A abordagem metodologi
ca sequiu as diretrizes descritas para o Curse II.

AVALTACAQ ., Considerando as expectativas dns participantes ,
"quadro 11, pag. 21 ),e.os diversos fatores variaveis que
interferiram na programagio, oS cursos atingiram os objetivos
propostos, .
0 rendimento dos alunos foi satisfatorio, Con
sidera-se comprovada a premissa de que cientificamente a se -
xualidade humana parece ser praticamente desconhecida pela
maioria das pessoas.

OBSERVAGDES . A medida que a programacgdo se desenvolveu, o
experimentador se manteve atento ds reagdes pessoais do gru -
po. Nos 4 Cursos, em locais diferentes, foram registrados co
mentarios que muitas vezes se sobrepunham: ... " ap6s o segun
do dia do cursoc comecei a colocar as informagoes em pratica ,
chegando solucicnay alguns probliemas de relacionamento sexuval
que, ha algum tempo, viftham ocorrendo em minha vida matrim -
nial"; " eu vou dizer a minha filha ( desquitada ) que leve
méis vezes em minha ¢asa o meu neto de b anos; porque ele pre
cisa de mim como modelo masculino "; 12 em casa n3o se pode
falar em sexo; colica menstrual & palavrdo; "... equilibra -
¢ao ! A ciencia precisa encontrar uma solucdao para o ce-

.- oa

libato "; " onde fica a membrana da virgindade ? A virgem po-

de usar o 0.B. sem rompimento da membrana himenal 2"; " eu !

acredito que o tamanho do pénis guardava estreita correlacio’
cem a eficacia da relacao heterossexual ; foi esse curso que
me 1iberou dessa crenga™; " tenho mais de 30 anos e por gues-
toes religicosas sofro de progunda renressao sexual ; ja 11 °
muito sobre sexo, mas as coisas sO ficam na cabeca . N3io con
sin colocar as informagoes a servigo de um ajustamento . Nun
ca nam rei porque nao tenho coragem para me aproximar de um
rapaz "; " eu vim para o Curso pensando em obter algumas "far
mulas" para se dar Educacao Sexual "; " eu nem sabia que exis
te €litoris . FE muito menos a polemica do orgasm clitorial’
e vaginal ... { essa era uma cursista casada, Orientadora Edu
cacional )"; " ... minha expectativa nesse Curso era a organi
gacdo de um atendimento em orientacdo sexual . J3 havia lido’
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muito sobre o assunto mas agora sei que n3o tenho condicBes de
trabalhar como mesm "; ™ em relagao a questoes de sexo, nio
sabia como atender as criancas . Agra sinto-me mais sequra";

" ... entao, o fenomeno do " machism levarad pelo mencs uma
geracao para desaparecer ... " eu nao acredito que a porcen -
tagem de mulheres que nao conhecem a plenitude do orgasm seja

tdo grande guanto se diz ".

COMENTARIO DGS RESULTADOS

Analisandc os dados centidos nos instrumentos'
usados para coleta de dados e avaliagao, obtiveram-se os resul
tados seguintes : 6 % dos alunos ( Cursos III, IVe ¥V }Ye 1,1%
noes 5 Cursos haviam frequentado Curso relacionado ¢omon assun-
to. Para 69 % o Curso foi muito bom; para 28 % foi bom ., Os
temas abordados sap considerados de muita utilidade na vida '
particular de 84,5 % e na vida profissional de 74 % dos parti-
cipantes . 59 % responderam que suas atitudes pessoais, e
56 % gque suas atitudes profissionais, serac mwdificadas por '
influancia do Curso . 74.9 responderam que adquiriram muitos’
conhecimentos novos 3 22 % adguiriram alguns conhecimentos no-
vos; um individuo em toda populagaoc nao adgquiriu nenhum conhe-
cimento novo. Esses resultados em grande parte sao confirma -
dos pelos resultados do questionario ( n? 2 } objetivo.

Subentende-~se que a abordagem fisioldgica pode
e deve ser utilizada com subsidio basico para reformulacio de
valores e atitudes no campo educacional ;3 que a informacgao e
de grande reievdncia na prevencao de problemas sexuvais e que,
cientificémente, a sexualidade humana parece ser praticamente'

desconhecida pela maioria das pesssoas.

CONCLUSAQ

Sendo a reeducacio a base para o exito terapeu
tico no tratamento das disfungoes sexuais e a informacao cien
tifica a base dessa reeducagao, talvez a educacio possa tra -
balhar no sentido de prevenir problemas de desajustamento e de

disfuncoes sexuais.
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PLANO DE CURSO

TEMAS DE EDUCACAO SEXUAL

CURSOS: III,

Iv, v

PROFA,: EULINA ROSA FALCAQ

CURSO TI1

CURSQ IV -

CURSO V¥

PROPOSITO

OBJETIVOS

CONTEUDO

METODOLLGIA

3
H

(-

Local : Belo Horizonte - MG
Universidade Federal de Minas Gerais
Faculdade de Educacdo

Centro de Cigncias - CECIMIG

Local : Belo Horizonte - MG
Instituto de Educacao do Estado de Minas !
Gerais - TEEMG

Local : Uberaba - MG

Faculdades Integradas " Santo Tomas de Aqui
no " - FISTA )

Faculdade de Educagao

Preocupacdo basica ) : colocar a informacao'

cientifica a servigo da educacao

conhecer a resposta sexual humana nos aspec-
tos fisioldgicos, considerando sua interacao
com fatores psicologicos e sociais
distinguir em sexualidade humana - fato de '
suposicdo e de opiniao;

utilizar na Educacdo a informacdo cientifica
da pesquisa sexual humana.

- Aspectos de Educacao Geral e finalidades da
Educacao Macienal.

- A Resposta Sexual Humana (fatores fisiolo -
gicos, psicologicos e sociais).

- Comportamento Sexual e Educagdo

~ Sexualidade Humana e Educagao

Exposigao
fstudo de Texto
Leitura
Discussido




MATERIAL

AVALIACAD:
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Textos

Projetor de " slidess "

Retyro=- preojetor

Material bibliografico da comunidade.

Seraoc utilizados os questionarios n¢ 1, 2, 3,
g,

Sera conferido certificado ao participante cu
jo aproveitamento for igual ou superior a 70%.




CURSO OE EXTENSAO UNIVERSITARIA - TEMAS DE EDUCACKO SEXUAL
PROFA.: EULINA ROSA FALCAD

CRONOGRAMA
QUADRO I
CARGA HORK | CURSOS : AVALIA
2] -
CONTEDDO METODOLOGTA XTA PROVE- | LOCAIS .E DATAS CAD
VEL . IT1 IV v
Aplicacdo de Questionario
- o [we] o m ot =
Introducao Exposicio 1 hora . o m g -
o 0 o 3% i
r+
; Leitura 1 hora & (—D- > §‘ g'f a
C1c.1a da Resposta Sexual Humana Discussio il = 3 w 3
] w M [ 7] =
A Anatomia e a Resposta Sexual Leitura = 3 5 o S
, - 1 hora o o o S e “
Feminima *Discussao _ @ o e ° g —_
1 4] ¥ - o )
Leitura < o = %. % E
-Gani . - _ a
A Resposta Extra-Genital Glchal Niscussio 1 hora = v wo o+
— o = . O =
0 Ciitoris: Descricido e Respos- Lejtura o = g ® m o
. ~ 2 horas T ® g 5= 3
ta Sexual : NDiscussao ; > o ° 2 & >
T v Q. = oy Ly
Leitura 1 h = s ® 5 o b
0 ODtero e a Resposta Sexual . - ora = & m o .
*Discussao - Pl ! .
~ 0 N
A Vagina e sua Reacio 3 TensHo Leitura. ' - oA >
Sexual *Discussao 2 horas S o 5 = w
S «| 88| -
STntese (itens de 1 a 6 ) Conferencia 1 hora 2 ° =& =
e B - M b T |
Comportamento Sexual Mesa Redonda 1 hora ™ e 3 o~
Discussac de Temas Sensibilizadorefs e CIE

&l



QUADRD I { continuagio )

CONTETDO METGDOLOGIA RIA PROVA- | LOCAIS E DATAS ¢X0
VEL 111 Iv v

teitura Iy mwop oo o
. —~ 2 = e L1+ TR o o —
Orgasmo Discussdo noras b g > B : 3 i
A Anatomia dos Uragaos Sexuais Leitura > ° 3 R3S e
. . . N ~5 [ T 1 [~ =]
Masculinos : *Discussdo 1 hora o "5 RBe ! g
Desenvolviments da Sexualidade ° E =3 2 = g
. Vh} \ u € Comunicacdo 5 | & & h 2 v
umana . _
u { Yalores e ofmés.) { com debate ) 2 horas 1 2 s =
Sintese de Temas Sensibilizadores = 5 = S a 5
7 o M w1
A Resposta Sexual Global Masculi Leftura & S ° a =
— i _ 1h ~— [7 — ® =]
na Discussao era E i g = m i

— >4

A Resposta nos (irgdaos Genitais ' Leitura S| 2° miﬁ g
Masculinos *Discussao Z horas Al & @ o o NA

Z | om = o
. ‘ - . o> | <2 | € -
Sintese { itens T a 10 ) Anlicacdo de Questionario 1 hera = = i
[TV ) =~ =T -1 ]
o e o O -
_ Painel Integrador (com cur~ @ o 3o - w
Educacdo Sexual sistas e especialistas de 4 horas 3 " a ~ y
comunidade ). Se °© o ! e

* Com nrojecao de " slidess ",

. Parte da carga horaria foi destinada a2 leitura, como atividade extra-ciasse,

0¢



TEMAS DE EDUCAGAD SEXUAL
QUADRO II

EXPECTATIVA DOS PARTICIPANTES

CURSOS

FaE/CECIMIG| IEEMG UBERABA
Razoes pelas quais se inscreveu no Curso:
- Aquisicao de conhecimentos 11 14 41
- Aperfeicoamento pessgal e1 03 07
- Interesse pelo assunto - - 02
- Enriquecimento de experiencias - - 01
Ja fez curso de Educacdo Sexual
Sim ' - - . 05
Nao 14 21 42
8 que espera do Curso:
- Informagoes uteis ao Qrientador Educacional ‘ 04 - -
- Como orientar alunos e dependentes sobre educagdo sexual 06 - 07
- Aquisicio de informacSes cientificas 02 14 23
- Condigdes para aplicacdo no trabalho diario | 01 - 01
- Troca de experiencias 01 04 -
- Sugestdes para continuvacao de trabalho de crientacdo sexual 01 - -
- Informacbes sobre os riscos de uma educacao sem o modelo masculino - - 01
- Helhor relacicnamento com as pessOa&as - - 02
- Orientacao pratica sobre educacdo sexual - - 06
- Atualizacao de conhecimentos - - 08
- Esclarecimento de diuvidas sobre o assunto - - -0l

te




01
02
03
04
D&
06
07
08
na
10
11
12
13
14
15
16
17
18
18
20
2]
22

TEMAS SENSIBILIZADORES

Abstingéncia.

Anomalias sexuais.

Atitudes sexuais

Comportamento sexual,
Controle de natalidade . Ilegitimidade.

Crengas, normas
Desenvolvimento
Desvios sexuais

e

[=]

i=

e

valores.
equilibracac da sexualidade.
disfuncBes sexuais.

Evolucao da sexualidade,
Experiencia de orientacdo sexual em escola de 192 Grau,

Geriatria e resposta sexual.

Homo ssexualismo.
Masturbacao.

Maturidade sexual.

0 machismo comg fenbmeno social.

Pornografia.
Prostituicao,

Problemas sexuais e determinantes culturais.
Repressividade e Permissividade.

Sexo e legislacds

Sexo no Brasil.
Virgindade.

Relato de um caso de estupro.
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06 - PRIFACIO

0 presente trabalho tem por meta cons-
tientizar a nova geracao acerca de um fato que
vem revolucionando grandemente a cultura ocidental;
fato que tem sido pouco menos 4que ignorado no
.Brasi] : A PESQUISA SEXUAL . Devemos sublinhar que
neste trabalho em grande p.arte 5-6 temos contado
com pesquisa._sbbiolﬁgica , ps%co169ica » anatomica e
Tisiologica - no que se refere a re;posta sexual
humana - alheia a nossa cultura . Porém , resta-nos
supor que o5 fatos expostos Sao em esséncia
apliciveis 3 nossa cultura , até podermos contar’
rbom pesquisa sexual que delimite os problemas e

4diossincrasias sexuais , gque necessariamente acom-

panham a cultura prépria do nosso povo.

24
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07 - CICLO DA RESPOSTA SEXUAL HUMANA

INTRODUCAD

0 relatdrio KKNSEY - marco da pesquisa sociologica
no campo do comportamento sexual dos seres humanos - publica-
do em 1948 e 1953 - apresentou dados estatisticos contendo pa
droes desse comportamento nos Estados Unidos. Para obter es-
ses resultados, KINSEY e colaboradores trabalharam aproximada
mente 15 anos {1938 - 1952),com uma populacao de 16.000 pes-
soas representando uma amostra de diferentes grupos, utilizan
do a técnica do interrogatdorio direto.

Em 1%54,foi iniciada no Departamento de Ginecologia
e Obstetricia da Escola de Medicina da UYniversidade de Washing
ton, uma pesquisa em anatomia e fisiologia da resposta, pros-
seguinde em 31959 com pesquisa clinica em problemas de incompe
tencia (inadequacac) sexual humana. Investigou-se a ANATOMIA
DA RESPOSTA SEXUAL HUMANA aos estimulos sexuais,bem como al-
gumas variaveis FISIOLOGICAS. William Masters e Virginia John
son, ©s primeires a utilizar medigao direta em pesguisa desse
tipo, utilizaram tambem extenso interrogatdrio de fupdo médi-
“¢o, social e psicossexual em grupos clinico e de laboratdrio.

A PESQUISA

William Masters e Yirginia Johnson,no Tivro "Human
Sexual Behavior(212re1ataram o resultado do trabalho desenvo]l
vido com objetivo de esclarecer: 1) o que ocorre no organismo
(que REAGDES FISICAS se desenvolvem),quandoc homem e mulher RES
PONDEM a estimulacao sexual; 2) e como homem e mulher se"COM-
PORTAM", encuanto "RESPONDEM" 3 estimulagio sexual.

Respostas anatomicas e fisiologicas 2 estimulagdo
sexual efetiva provocada, foram registradas durante a pesqui-
sa feita com um grupo de homens e mulheres adultos, no Labora
torio de Biologia da Reproducao da Fundagdo para Pesquisa de
Biologia da Reprodugao em St,louis, Missouri, Estados Unidos.

As tecnicas utilizadas foram observacio direta e interrogato-
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rio psicossexual concomitante.

A amostra representava individuos com nivel alto de
inteligencia (m&dia ou acima), diferentes origens sacio—econé
micas, desejo de participagao, facilidade na correspondencia
sexual, capacidade de comunicac¢do dos detalhes finais da rea-
¢ao sexval, normalidade essencial dos orgdos reprodutores e
alto padrac de instrucao formal. Ne validade estatistica das
amostras de populacao ideal, interferiram fatores como atitu-
des culturais, tabus sexuais residuais, atmosfera artificial
do laboratorio de pesquisa - inadequacao do controle experi -
mental. Destacam-se como colaboracao de pesquisados a pesqui-
sadores, métodos para elevar ou controlar as tensdes sexuais.

As descobertas feitas no Laboratorio de Biologia da
Reprodugdo serdo brevemente descritos a seguir,

A RESPOSTA

Fisiologicamente, distinguem-se quatro fases ou es-
tagios no ciclo da resposta sexual humana tomada como padrdo
(guadro 1). No primeiro eStégio, chamado de estimulacao au
excitamento, o homem alcanga a ere¢das do penis e a mulher a
lubrificagao da vagina. No segundo, o plateau, tanto no homem
como na mulher ocorre tensao muscular {(miotonia) e maior aflu
xo de sangue (vasocongestio) na area genital, bem como um au-
mento da sensaciao genital. No terceiro, orgasmo, a tensao se-
xual atinge o maximo, manifestando-se no homem como a ejacula
gao. No quarte e Ultimo, resolugao ou fase final, o organismo
voita ao normal,
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Quadro - 1

Resposta Sexual Humana Padrao

ESTAGIO HOMEN MULHER
Excitamento Erecao Lubrificagao vaginal
Plateau Endurecimento Aumento da tensdao muscular

i e maior afluxo de sangue na
area genital,

Orgasmo Ejaculagao Orgasmo simples ou multi-
orgasmo.
Resolucao Retorno ao Retorno ac normatl
: normal

Antes de caracterizar fisielogicamente as fases da
resposta sexual humana, abordaremos de modo sucinto alguns
aspectos de: 1) “"diferenca de efeito de estimulos eroticos no
homem e na mulher”; 2)"estimulacdo mamdria"; 3) "estimulagio
e desempenho no ato sexual'.

1) Alfred C. KINSEY e colaboradnreﬁ17) estabeleceram com-
paragao entre as reacoes nos dois sexos frente a 33 estimu -
los sexuais,como: observacdc de pessoas do sexo oposteo; efei-
tos de figuras nuas de ambos os sexos; arte erotica; voyeuris
mo {interesseanormal na observacidn visual de atos sexuais e
outras imagens eroticas); espetaculos burlescos; coito entre
animais; observagao de Orgdos genitais; “"graffitti" (escritos
ou figuras em paredes, portas, muros, etc); narrativas erdoti-
cas; discussdes sexuais: presenga de pessoas copulando; lumi-
nosidade maior ou mencor; exibicionismo; fantasias sobre sexo;
sonhos eroticos; literatura erotica e outros. E observaram que
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somente em tres dos estimulios: receber mordidas, assistir a
filmes eroticos e ler narrativas erdticas de fundo romantico ,
as mulheres apresentavem respostas mais eficaz do que 0s ho
mens. Frente aos demais estimulos, ©s homens se sentiam muiteo
mais excitados que as mulheres. Isso parecia indicar gue as
mulheres saoc menos facilmente excitiveis por estimulos eroti -
cos do gue oS homens.

De modo geral, as mulheres sao menos excitaveis por
estimulos visuais do que os homens; por outro lade excitam- se
mais facilmente que os homens quando a atmosfera psicolégica
{afeto e preferéncia) & favordvel. Para a mulher, & excitante
o cheiro do corpo limpo e do semen. Atributos fisicos do par-
ceire (tamanho do penis, por exemplo} tem significado bem me -
nor do que seu comportamento £ sensibiiidade no desempenho do
ato sexual,

Tante noe homem, quanto na mulher, a sensibjlidade e-
rotica ndo esta limitada aos ©Orgdos genitais. Até certo ponte,
toda pele funcionma como zona ertgena. FE esse fato € de grande
importancia, prineipalmente para a mulher, pois, para que ela
atinja o orgasmo no coito, a troca de caricias, bem como pro -
longada excita¢ao prévia, desempenham papel preparatdrio indis

pensavel.

2) Pesquisa feita pelo psicdologo J.S. Gaiarsa com um gru-
po de mil1 jovens brasileiros pré-universitirios de Sdc Paulo
e do Ric de Janeiro, parece indicar que a estimulacdae mamaria
na fase de namoro € uma pratica que se vem tornando usual en-
tre jovens. .
Em algumas sociedades, as mamas Jjamais passam a ter
funcado erdtica definida. Se considerarmos certas semelhancas
basicas entre a sociedade urbana brasileira e a europeia, tal
vez possamos supor gue resultados da pesquisa de Michael Scho-
field para o Conselho Central de Educagdo Sanitaria da 1Ingla-
terra, em 1964, tenham certa validade para a jovem brasileira.

Numa porcentagem crescente com a idade na pesquisa
de Schofield, muitas jovens ja haviam recebide estimulacao dos
seios por sobre as roupas. Por baixo das roupas (contato dire-
to com a pele — o gue parece indicar proximidade de copuia), o
nwnero de respostas positivas @ menor. Comenta o pesquisador
que ©0s jovens entrevistados hesitzvam em responder, quando . e-
ram feitas perguntas sobre estimulagdo mamarfa em contato dire

to com a pele.
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3) De mode geral,o homem se excita mais rapidamente do que
a mulher e sua resposta aos estimulos sexuais & mais automati
ca e menos pessoal. Tomando em consideragdo esses fatores e as
diferencas de reacoes a estimulos erdticos, podemos dizer que
@ bastante provavel que o caminho para a "harmonia na comuni-
cagac sexuat" do casal dependa largamente deo homem. Casc e-
xistam problemas de ordem sexual, se sujeito a tratamento ade
guado, o casal podera chegar a perfeita comunicacgéo.

FASES DA RESPNSTA
Exaitamento

D excitamento desenvelve-se a partir de um estimulo
somatico ou psiquico. Esta fase pode ser acelerada ou prolon-
gada, dependendo da adequag¢do do estimulo @ necessidade indivi
dual. Nessa fase,homem e muiher reagem de modo diferente; as
reagodes individuais das mulheres entre si tambem parecem ser
diferentes. Portanto, essa fase poderd ser mais rapida, depen-
dendo do individuo e da intensidade da resposta de cada um.

Da mesma forma, se restricoes fisicas ou psicologi-
cas interferirem na aproximacdo estimulativa, a fase de exci-
tamenteo pode preolongar-se muito ou interromper-se.. As fases
de excitamento e resglugao consomem a maior parte do tempo gas
to no ciclo completo da resposta sexual.

Alem da Tubrificacao vaginal que ocorre na muiher,
€ss a apresénta outras modificagbes corporais caracteristicas
da fTase de excitamento: erecao dos mamilos; aumento ne tama-
nho dos seios; aparecimento de manchas vermelhas na parte su-
perior do abdomen (erupcdo maculo-papilar) que se espaiham pe
10os seios e depois pelo corpos tensao muscular voluntaria, com
aumento dos batimentos cardiacos e elevagao da pressao sangui
nea; intumescencia (aumento de velume) do clitdoris; alteracdes
de cor da parede vaginal; elevagdoc parcial e desenvolvimento
de irritabilidade do Utero; achatamento - nas mulheres que nun
ca deram a luz-ou aumento de diametro-nas multiparas - dos
grandes liabios; espessamento dos pequenos labios e expansdo ,
para fora, do canal vaginal.

No homem,as modificagoes corporais da fase de exci-
tamento sac as seguintes: erecao dos mamilos; tensdo muscular
voluntaria (alguma evidencia involuntaria,como a elevacdo tes
ticular parcial) produzindo aumento nos batimentos cardiacos
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e elevagdo da pressao sanguinea; eregao do penis; achatamento
e elevacdo da bolsa escrotal; elevagdo parcial dos testiculos
em diregido ao perineo.

Plateau

Se a estimulagac eficaz continua, entra-se na Tase
de plateau, quando as tensoes sao intensificadas,podendo o in
dividuo atingir o nivel maximo com o orgasmo. A duracdao desta
segunda fase depende, em grande parte, da eficiencia dos esti
mulos e da exigencia individual para chegar ao orgasmo. Em
geral, a fase de plateau & de maior duragdc na mulher que no
homem; treinamento apropriado pode prolongar essa fase no ho-
mem e encurtd-la na mulher.

Se os estimulos ou a conducao dos mesmos forem ina-
dequados, a descarga orgasmica ndo ocorrerda. Nesse caso, prin
cipa1mehte na mulher, a fase final sera excessivamente prolon
gada. Issoc podera trazer,como conseqliencia, problemas organi-
cos e emocionais..

Na fase de plateau, o corpo da mulher apresenta al-
teracdes como: 0 ¢litdris deixa de ocupar sua posicao normal;
o canal vaginal aumenta em largura e profundidade,e o terco
exterior da vagina recebe maior afluxo de sangue,formandoc uma
area chamada plataforma orgasmica; completa elevagio uterina
-~ o Utero desloca-se completamente de sua posicao normal- com
sensagao de latejamento na vagina; intumescencia dos grandes
1abios; os pequenos labios do vermelho brilhante passam a cor
vinho escuro; lubrificagao da entrada da vagina, turgidez dos
mamilos e aumento no tamanho dos seions; as manchas vermelhas
ja se apresentam bem distribuidas pelo corpo; aumento de ten-
530 muscular com contracoes da musculatura facial abdominai e
intercostal; contragao voluntaria do reto como tecnica estimu
lante; aumento dos batimentos cardiacos e das taxas respirata
rias; elevagio da pressdo sanguinea. '

No homem,ocorrem modificagoes como: turgidez dos ma
milos; aparecimento de manchas vermelhas no corpo (peito,pes-
cogo, testa, etc.); aumento da tensdo muscular com contracgoes
da musculatura facial, abdominal e intercostal; contracao vo-
luntaria do reto como técnica estimulante; aumento dos bati -
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menios cardizcos e das taxas respiratdrias; elevacdo da pres-
$20 sanguinea; aumento ¢ mudanca de cor na circunferencia do
penis; aumento dos testiculos em 50% do seu tamanho no estado
-normal e completa elevacao ate junto ac perineo; emissao de
substancia mucdide pré-ejacutatdria.

Oragasmo

A fase orgasmica,caracterizada por um climax invo -
luntirio, ocorre guando a tensio sexual atinge o miaximo; & a
culminancia do ato sexual e € 1imitada ao tempo em que a vaso
gconstricdo e a miotonia,desenvolvidas pelos estimulos sexuais,
sao tiberadas. A sensagdo orgasmica & pelvica, mas concentra-
da no clitoris, na vagina e no Utere da mulher; no pénis, na
prostata e na vesicula seminal do homem.

D envolyimento total do corpo na resposta & experi-
mentado na base de padroes de rea¢des individuais. Enquanto
que o homem tende a seguir padrdes estandardizades de reacao
ejaculatoria com menos variac@o individual, a experiencia or-
gasmica feminina pode variar grandemente em intensidade e du-
ragcac, de individuo para individuo,

Nesga fase,tanto na mulher,quanto no homem,as con -
tragoes musculares e do esfincter retal sao totalmente invo -
Tuntarias. 0s batimentos cardiacos e a pressdo sanguinea  se
elgvam ao maximo nue podem atingir durante todo o ciclo da
resposta sexual humana. Na vagina e no utero da mulher . ,ccorrem
contracoes que correspondem as contragoes do penis e dos ar-
gdos sexuais secundiarios do homem que possibilitam a expulsao
do 1iquido espermatico.

Reeolugaoc

Na fase final, se o0s estTmulos sexuais forem termi-
nades, homem e mulher passam para um estado fisiologicamente
nac-estimulado. 0 organismo volta ac normal.

Nessa fase, no homem e na mulher, algumas das rea-
¢oes fisiologicas sdo semelhantes: involugdo da erecd@o dos ma
milos; desaparecimento rapido das manchas vermelhas; desapare
cimento da tensao muscular; a press3o sanguinea, os batimen -
tos cardiacos e as taxas resptratorias voltam ao normal,
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Na mulher,os seios retomam seu volume inicial; s}
¢litdoris volta a ocupar a posicao normal; a vagina passaa ter
novamente as dimensGes e o colorido da fase nao-estimulada; ¢
Utero retoma sua posicdo de repouso e.com a abertura do colo,
justapde-se a bacia {regido vaginal onde se deposita o esper-
ma no ato da ejaculagao)}; 0s grandes 1abios voltam & espessu-
ra e posicdo normais; os pequencs 1abios voltam ao colorido
roseo vivo e av seu tamanho da fTase nao-estimulada.

No homem,a bolsa escrotal volta ao estado de repou-
50 (reaparecendo as pregas do tegumento); os testiculos perdm
o aumento de volume decorrente do processo de vasocongestao e
descem para a beisa escrotal; aparece involuntariamente uma
pelTcula de transpiracdo nas solas dos pes e nas palmas  das
maos.

A mulher, a partir de gualguer ponto da fase de re-
soltucao, se reestimulada efetivamente, sera capaz de nova ex-
periencia orgismica. Para ¢ homem,a fase final impoe um perip
do refrataric durante o qual ndo ocorrera nova ere¢ao. A dura
¢3o do periodo refratario relaciona-se com a idade. Por exem-
plo, num jovem pode durar dez minutos e num homem mais idoso
alguns dias.

As reagbes fisiologicas basicas sdo de natureza du-
pla: vasocongestdo (afluencia anormal de sangue aos vasos san
guineos) generalizada e aumento generalizado da tensaa (forga)
muscular.

Embora existam diferencas nas reacoes masculina e
feminina, as tantativas para esclarecer a questao: “0 que fa-
zem 0s homens e o que fazem as mulheres em resposta a estimu-
lagao sexual efetiva", acentuaram as semelhancas na anatomia
e na fisiologia da resposta sexual humana.
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08 ~ A ANATOMIA E A RESPOSTA SEXUAL FEMININA

Anatomia dos orgaos sexuais femininos

0s orgaos sexuais femininos podem ser agrupados em
externos - Fig. 1-e internos - Fig. 2. Aos Orgdos sexuais ex-
{10

i

ternos e internos di-se o nome de aparetho reprodutor.

DRGAOS SEXUATS CXTERNOS

0 conjunto dos Orgdocs sexuais externos da femea hu-
mana denomina-se vulva ou "pudendum”. A vulva & uma elevagao
pvoide que se acha limitada anteriormente pelo abdomen, late-
ralmente pela face interna das coxas e postericrmente pelo pe
rineo. Nela abrem-se os orificios inferiores da uretra urina-
ria e da vagina. :

A genit&lia externa feminina e formada por dois pa-
res de pregas (grandes 13bios e pequenos labios) e um Orgdo e
rétil, o clitoris. Nos pequenos labios,acham-se localizadas
as glandulas de Bartholin,que desempenham papel importante no
ato sexual - Fig. 1, 0 clitoris sera descrito adiante.

P

2.P.13bios

5. Himen

6. G.0artholin
7-V.vulvar

Fig.1
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ORGADS SEXUAIS INTERNOS

0s orgaocs sexuais internos da fémea humana estio'
representados na Fig. 2 : dois ovarios , duas trompas, dtero

e vagina. Yer picina 49.

1.Tromna

2.0vario

3.Lig.do ovario
4.Nss0 i1{aco
5.0tero

6.Vagina
7.0¢ificio himenal
‘8.P.1labios
9.G.1abios

Ovarios - 0s ovarios, também chamados gonadas fe
mininas ou glandulas sexuais femininas, sdc Orgaos sexuais '
primarios ; além de ovulos {cé&lulas reprodutoras da femea ',
produzem tamb&m hormonics que influem no comportamento e no
amadurecimento sexual da fémea humana . Acham-se fixados por

tres feixes musculares

1} ligamentos Gtero-ovaricos , que se estendem da extre
midade interna do ovario ao angulio do Utero ;

2) ligamentos tubo-ovarices, que unem a extremidade ex-
terna do ovario com a trompa ;

3) ligamentos Jlumbo-ovaricos ou infundibulo-pélvicos

gque atuam como ligamentos suspensdrios do ovario.

Desde o nascimento da mulher, os ovarios contém '
elevado numero de ovulos imaturos, envolvidos por formacoes'
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especiais chamadas folicules . A partir da puberdade ( eno
ta em que o organismo est2 se preparando para desempenhar a
fung3e reprodutora ), por infiuencia hormonal, os Gvulos co
mecam a amadurecer; cada més, um atinge a maturidade.

Na maturacao do ovulo, o foliculo secreta o es -
trogenic ou foliculina, que & um hormonio que exerce influén
cia fisica e mental sobre o organismo.

D foliculo gue envolive o bvuito rompe-se, libe -~
rando-o0: & a ovulagcao . Ainda por influencia hormonal , o

foiTculo se transforma em corpo amarelo, ou corpo liteo y
que funciona cdmc gldandula produtors de progesterona, horm§
nio cuja agao premara o utero para receber o ovulo, caso se
ja fecundado . Nio havendo fecundagao, o corpo luteo dege-
nera com hemorragia . Essa hemorragia constitui o fluxe °

menstrual ( menstruacdao ), eliminado pela vagina, num perio
do variavel de trés a cinco dias em maedia.

D ciclo menstrual se inicia com o amadurecimento
do ovulo; estende-se,em geral, por quatro semanas e termi-
ma com a menstruagao. _

Na femea de Hamiferos, que sdO copuia durante 0
cio ( apetite sexual )}, o estrogénio produzido durante a
maturagdo de um foliculo a prepara para o ato sexual . Ha
aspécie humana, & producdoc de estrogenio varia em quantida-
de, de acordo com o estigio de desenvolvimento do foliculo;
o impulso persiste, embora com pequenas flutvacdes . C es
trogénioc prepara a mulher para a fungao sexual e a proaeste
rona para a gravidez . Embora o impulsc sexual na femea
humana esteja na depe~dencia do mecanismo hormcnal, ele é,
em grande parte, sustentado por fatores emocionais e cultu-

rais.
No perJodo menstrual, bem como na ovulardo, a

1ibido atinge seu ponto miximo, e n3c o minimo, como era de

se esperar.

Trompas - As trompas uterinas, au trompas de
Falopio, sao também denominadas ovidutos - ovem = ovo ; du-
cere = conduzir - porgue funcionam como vias excretoras dos
ovarios . S&o dois condutes ou canais, direito e esquerdo,
que, abrindo-se como um Ffunil junio a cada ovario, esten -
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dem-se dos ovarios até ao angulo superior do {tero . Em ge
ral, na muther madura, uma vez em cada meés uma das trompac'
recolhe um ovulo na superficie do ovario e transporta-o ao
Utero . E na trompa, via de regra, gue o espermatozoide !
{(céluia reprodutora masculina )} fecunda, ou Sse une ao Ovulo
para formar um novo individuo, garantindo com isso a preser

vacao da espécie - Fig. 3.

.Foliculo

Ovulo

.Corpo amarelo

.Espermatozdides

.Ovulo fecundado

.0ve ¢/3 dias fecundacao

e B.Implantacde do ovo na
mucosa da cavidade u-
terina

=IO Lany -




37

_ Otero - 0 iutero situa-se entre o0s ovarios
por detras da bexigz e diante do reto . Distinquem-se nele 0
corpo, ou parte superior, mais interna, ¢ o colo ou cerviz, ocu
parte inferior, mais externa . [ um drgdc muscular e oco ,
dentro do gqual se fixa e se desenvolve parcialmente o nove in-
dividuo resultante da unifo do espermatozoide com o ovulo
Aumenta graduaimente em volume durante os nove meses de gravi-
dez, para abrigar e nutrir o novo ser em formacde quando con -
tribui, com suas contracgoes, para expulsa-lo para o exterior .
Dessa forma, converte-se em orgado da gestacac e do parto,

Yagina -, A vagina &€ uma extensdo da cavidade
uterina, que a comunica com o exterior; & um canal musculo-mem
branoso, largo e muite extensivel, que se estende do Utero até
a vulva ., Atraves dela, passam o fluxe menstrual, os produtos'
de secrecao uterina e o feto e seus anexos, durante o partn .
Segundo alguns autores, essa & apenas uma fungdo acessdoria; '
sua nrincipal funcdo consiste em receher o penis durante 0
coito, constituindo, na mulher, o drgdo da copula.

Ma mulher virgem, a abertura vaginal & parcial
mente obturada por uma membrana perfurada - o himem, ou membra
na da virgindade . Durante a primeira copula {defloramento ) ,
a membrana himenal se rompe, deixando apenas vestigios em re -

dor da abertura vaginal.

Resposta sexual feminina

A resposta sexual feminina nao se Timita a0s

orcaos reprodutores . As tensoes sexuai%envo1vem muite mais-

que org3os primarios e secundarios da reproducgdo.

As reacgdes fisiologicas 3 estimulagdo sexuval '
efetiva podem ser sempre superficiais ( ex.: fluxo sexual que
se apresenta na superficie corporal )} e/ou de vasocongestao
profunda { ex.: plataforma orgidsmica ), e podem ser de mioto -
mia generalizada ({ ex.: musculos das maos, pés e abdomen) ou

especifica {ex.: musculos bulbo-esponjosos, isquiocevernosos e

o esfincter retal ).
Para esclarecimento das jnfluencias das tensoes

sexuais sebre o metabolismo corporal total, daremos uma descri-
¢3o de reagbes sistemdaticas ou de orgaos especificos, utilizan-
do os estagios dn ciclo da resposta apresentados no fNuadro
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09 - A RESPOSTA EX TRA-GENITAL GLOBAL NA MULHER

FLUXD SEXUAL

0 fluxo sexual {sex flush} & uma reagao eruptiva ma
¢ulo-papilar eritematosa semelhante ac sarampo, que s$e inicia
nos sejos, podendo espalhar-se por quase toda a superficie cor
poral, como indicacdao direta da intensidade das tensoes sexu
ais experimentadas pela mulher. 0 fluxo sexual atinge o maxi-
mo de concentracdo de cor e sua maior distribuicdo ao fim da
fase de plateau; desaparece das diversas regioes ou zonas cor
porais {nadegas, baixo ventre, bragos, coxas, peito, seios pes
cogo, rosto, epigastrio) em ordem quase que oposta a de seu a
parecimento.

’

MIOTONIA

A miotonia € uma resposta fisiologica aos estimulos
sexuais, caracterizada por aumento da temsao muscular. A mip-
tonia tem carater tanto generalizado,quanto especifico.0s mus
culos contraem-se com regularidade ou em espasmos involunta -
rios; mas fregientemente a contragdo pode ser voluntaria, de-
pendendo da posicdo do coito. A perda do controle veluntario
ocorre na fase orgismica quando gcorrem contracdoes involunta-
riss e espasmo de grupos musculares. Na fase de resolugdo,ra-
ramente a miotonia ultrapassa cinco minutos de duragao.

HIPERVENTILACAD

A partir da fase de plateau, a respiragao torna- se
rapida e profunda, chegando ao maximo na fase orgasmica. A e$
se aumento dos movimentos respiratdorios da-se o nome de hiper
ventilacao. De dezeésseis a dezoito vezes por minuto - respira
¢io em condig¢es normais - as taxas respiratorias poderac a-
tingir até 40 ou mais vezes.




%g

TAQUICARDIA

A taquicardia, trabalho excessivamente rapido, apa-
rece em geral na fase de plateau, sendo mais intensa na fase
orgasmica. A taxa de batimento cardiaco eleva-se de 70 ( nor-
mal) para 120-180 batimentos por minuto. As taxas mais altas
refletem mais variacdo da intensidade orgasmica para a mulher
do que para o homem; foram observadas taxas mais altas em se-
gliencias masturbatorias do que durante o coito.

PRESSAO SANGUINEA

Embora tentativas anteriores tenham sido feitas no
sentido de avaliar & resposta cardiorrespiratoria, coube a
Masters e Johnson o registro das elevacdes da pressdo sangui-
nea ocorrida em relagdo direta com o aumento da tensao sexwal,

Foi registrada elevagao maxima da pressac sanguinea
no final da fase de plateau ou durante o orgasmoc. A elevacido
da pressao sangiinea ocorre em relagao direta com o aumento da
tensdo sexual, independente das tecnicas de estimulacio.

REACKO PERSPIRATORIA

Muitas mulheres tem sensacdo de calor ou frio exces
sive enquante resolvem suas tensoes sexuais. Freglientemente a
parece uma pelicula difusa de transpiragdo — nas costas, nas
coxas, na parede anterior do peito, nas axilas,ou em todo cor
po em algumas mulheres — na fase pos-orgasmica. Nio se tem
observado uma relagao da pelicula transpiratoria com o grau
de atividade fisica.
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. Resposta extra-genital em locais especificos

SEIQS
Basicamente & resposta sexual da femea huma

na reflete-se nos setos, manifestando-se por meio de erecao do
mamilo, do "sex flush" e pelo aumento no tamanho deles.

A erecao do mamilec - de um ou dos dois simultanea -
mente - & a primeira evidencia da resposta do seio ao aumento
da tensao sexual e ocorre na fase de excitamento. EsSa rea -
cao & conseqliencia de contracdo involuntiria de fibras muscu-
Tares dentro da estruiura do mamilo. A erecdo completa pode
aumentar o comprimento do mamilo em 0,5 a 1,0 ¢cm e o diametro
de base em 0,25 a 0,5 cm sobre as medidas tomadas antes da es

timulag3o. Em mamilos invertidos,pode-se observar uma semi-e-
recao, ou nem mesmo haver nenhuma indicaczo de erecao.

Uma segqunda modificacdo que ocorre & a maijor exten-
sao da rede venosa do seio. Isso traz,como consegiiencia,o au-
mento no tamanho dos seios, a2 medida que os niveis de tensao
se desenvolvem para a fase de plateau.

Na fase de plateau,observa-se aumento evidente no
tamanho real dos sefos —~Fig. 4 - dande a impressac de gue a mu
lher perdeu parcialmente a erecao dos mamilos. Esse aumento
resulta de reagao vasocengestiva profunda ¢ € observado no seio
nao—sugado gue passa de 1/4 ou 1/5 das medidas basicas toma -
das antes da estimulagdo. 0 seio gue amamentou ndo apresenta
um aumento de tamanho t3o grande guanto o que ndo amamentou.
Tal variacao de tamanhe torna-se insignificante guando mais de
uma crianca foi amamentada.

T.Magi1o A.Excitamento
2.Areola B.Plateau
C.Pesolucao

Fig.4
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A erupcdo maculo-papilar & outra alteracdo fisiolGgica aparen

te que ocorre a medida que 0s niveis de tensdo sexual se de-
senvolvem da fase de excitamento para a fase de plateau. £ ca

racterizada pelo aparecimento de manchas rosadas nas superfi-
cies anteriores, lateral e, finalmente, inferior dos seiocs. A
erupcdo maculo-papilar apresenta-se totalmente, quande a fase
de plateau se estabelece,

A fase 0rg§3m1ca determina a maturioadce gas reagues
ocorridas anteriormente. Nio ocorre nenhuma reacao especifica
dos seios, entretanto a maturidade das respestas antericres
fica concentrada em um cume reacional durante a experiencia
orgasmica.

Fase de resolucac. Aqui desaparece rapidamente a

erupcdc maculo-papilar, A erecao mamiltar{"falsa erecao") rea-
parece com a detumescencia aureolar. 0 aumento de volume dos
seios ainda & retido por cinco ou dez minutos apds o orgasmo,
e a acentuacao da rede venosa superficial pode persistir por
algum tempo.

URETRA E BEXIGA AR

Burante ¢ orgasmo,observa-se dis-
tensdo involuntaria de grau minimo e ocasional no canal da u-
retra. Volta ao normal antes que cessem as contragoes da plata
forma orgasmica vaginal.

Em muitas das mulheres de grupo experimental, Masters
e Johnson registraram queixas de disuria {dificuldade em uri-
nar) pos-coitoe, confirmande registros feitos por outros auto-
res. Essas mulheres que se gqueixavam de ventade de urinar du-
rante ou logo apos o coito, apresentavam perineo alto e firme
e contracdo de tipo nuliparo {mulher que nunca teve filhos}no
introito (entrada)} vaginal. Tais estruturas favorecem - com o
atrito do pénis na parede vaginal - uma irritacao reflexa na
parede posterior da bexiga urinaria durante o coito. Essa ir-
ritagdo reflexa € conhecida,em termos de giria, com o nome de
"cistite da lua de mel”.
RETG
T Durante as fases de excitamento e de plateau,a
contragdo voluntdria de esfincter retal externo pode ser uti-
1izada como técnica estimuladora. Na fase orgasmica,ocorre con
tragdo involuntiaria do esfincter retal.
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Resposta nos orgdos genitais externos

A genitalia externa e as glandulas de Bartholin res
pordem aos estimulos sexuais por meio de ativacdo nervosa in-
terdependente. Nesta descrigao, estiao incluidos os grandes 13-
bios, os pequenos labios e as glandulas de Bartholin. 0 ¢1itd
ris sera abordado a parte.
pRANDES LABINS

Repousam na Tinha mediana e forne-
cem protecac acs pequencs 13abios, orificio vaginal e meato u-
rindrioc. A colocacdo mediana dos grandes 1abics podera ser
prejudicada por trauma obstetrico, ocasionando perda de prote
¢ao ao orificio vaginal. Portanto, o5 padroes de resposta dos
grandes Tabios podem ser influenciados pela historia obstétri
ca da mulher, Na multtipara, & medida em que aumenta a tensdo
sexual,os grandes labios afinam e achatam-se contra o perineo.
Ne direcao superior e externa do orificio vaginal, ocorre uma
pequena elevagio.

Se a mulher realizar uma experiencia orgasmica, o0s
grandes 1abios voltam ao normal, na fase de resolugio. Caso
tontrario, isto €, se a mulher nio experimentou o orgasmo, a
fese de resolugdo € prolongada, podendo os grandes 1&bios, se
parados e engurgitados, voltarem vagarosamente a pesicao natu
ral, Se a fase de excitamente na multipara tiver tido grande
dura¢ao, os grandes labios separados tornam-se profundamente
ingurgitados, com sangue venoso, chegando 3s vezes a desenvol
ver-se um edema. Essa intensa vasocongestdo pode durar varias
horas apos ter terminedo o estimulo sexual.

PEQUENOS LABIOS

0s pequenos labios sofrem especi-
ficas modificagoes durante o ciclo da resposta nas nuliparas;
sofrem aumento de tamanho e mudanca de ecor. Em mulheres nuli-
paras e multiparas, se a estimulacao foi adequada,os pequenos
labios aumentam pelo menos duas vezes, ou até trés, o seu di@
metro na Tase de piateau. Com isso,avancam atraveés da cortina
protetora dos grandes labios,podendo ser parciaimente respon-
saveis pela major separagao labial. Com o aumento do diametro
dos pequenos labios,a vagina ganha pelo menos um centimetro de
comprimento durante o coito.
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Durante a fase de plateau,modificac¢fes vivas de c¢or
— passam de roseo a vermelho vivo nas nutiparas,e de vermelho
brithante a vinho fntenso nas multiparas — instalam-se nos pe-
quencs 1abios ingurgitados. Essas modificagoes de cor podem
estar em equivaltencia com a paridez da mulher. A coloragdo di
funde-se por ambos os tados do orificio vaginal, freqlientemen-
te atingindo a touca do cliteris.

As modificagoes de cor sao tao especificas na fase de
plateau, que os pequenos labios s3o chamados "pele sexual®™ nas
mulheres sexualmente responsivas. A "pele sexual” fornece pro-
va ciinica satisfatoria do grau de tensdo sexual experimentado
peta mulher. Geralmente, guanto mais brithante e definida ¢ a
modificagdo de cor, mais intensa e a resposta. 0 desenvelvimen
to da “pele sexual” acentua iminencia de orgasmo.

Na fase de resolucio, a volta a coloracao normal e
geralmente rapida. Em essencia, modificacbes desenvolvidas nos
grandes e pequenos 1abios resultam, parcialmente, em preparo da
vagina para receber ¢ penis durante o coito.

Glandulas de Bartholin - Jocalizadas em cada um dos
pequenos tabios — Fig., 1 — as gtandulas de Bartholin possuem
orificios que se abreu sobre as superficies internas dos la-~
bios imediatamente proximo ac introito vaginal. Respondem ao
estimulo sexual, segregando um muco em quantidade pequena {de
1 a 3 gotas por ducto) gque serve para lubrificagdo minima doin
troito vaginal: e somente do intrdito. A Jubrificacao vaginal
corre por conta de reacdoc Semelhante 2 transudacdac atravées das

paredes da vagina.
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10 - CLITORIS

Descrigao

Org3o {inico no conjunto anatdmico humano, o clito -
ris e o receptor e transformador dos estimulos sexuais na mu-
ther; para isso & ricamente inervado. Sua funcao fisiologica,
tanto quanto se sabe,timita-se, pois,a iniciar ou elevar os
niveis de tensdo sexual. Desempenha, poertanto, papel de pri -
meira importancia no prazer sexual.

No passado,foram atribuidos papeis especificos, for
mulados sob c¢critérios masculinos, a fungdo do clitoris na res
posta sexual feminina. Isso criou uma serie de conceitos e a-
titudes nao sustentades por fatos. Um dos mais aceites, uteis
e permanentes conceitos de Freud(g), e sua teoria do cresci -
mento psicossexual da mulher. Nesse conceito, Freud pnressupoe
gue a mulher possua dois centros erodogenos independentes: um
no clitoris e ¢ outro na vagina. Durante o desenvelvimento,e-
1a precisa transferir o centro erdgenc infantil do clitoris
para a zona erogena madura da vagira. Essa teoria foi mantida,
basicamente sem modificagoes, por psicanalistas e psiquiatras
a despeito de muitas duvidas e objegoes. Essas objegoes basea
vam-se principalmente em quatro observagoes, de acordo com M.
J. Sherfey(zgh a infreqUencia do orgasmo vaginal em mulheres
aparentemente normais: ausencia de terminagoes nervosas sensi
tivas no corpo principal da vagina; facilidade com a qual mu-
lheres confundem ¢ orgasmo vaginal com o cTitorial; e a supos
ta auséncia de orgasmo vaginal em todos os animais sub humanos.
Certamente essgas s3o razdes convincentes, mas necessariamente
nao deixam de provar a possibilidade de orgasmo vaginal,

Bonaparte, Marmor & outros criticaram a teoria de
Freud, acrescentando novas jdeias. H. Deutch pressupoe que o
clitdris & uma “"estrutura sexval de grande destino biologico".
Heiman utiliza dados de W. Masters para se basear na teoria da
transferencia, sendo sua unica fnovacao a observagido de que o
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orgasmo envolve apenas 0 terco inferior da vagina e fortes con
tragoes uterinas. Atribuindo agaoc sugadora a essas contracdes
da vagina e do Uterec, Heiman estabelece muitas correlagoes en
tre elas e a sucgdo do seio durante a infancia.

Utilizando apenas a literatura psiquidtrica desde os
TRES ENSAIOS DA TEORIA DA SEXUALIDADE de Freud, dificilmente
chegar~se-ia a conclusoes mais convincentes sem as provas, em
laboratdrio, de Masters e Johnson. De fato, conforme Deutsch e
Benedek,a frigidez vaginal—um dos problemas que motivaram tais
estudos - nao diminuiu com o aumento de liberdade na criacio
das meninas; pelo contrario, o ercotismo clitorial e fixagOes
parecem ter aumentado. Outros estudos foram reaiizados e fi -
nalmente a pesquisa fisioldbgica em laboratorio, dirigida por
Masters e Johnson, veio esclarecer a funcao clitoriana na res
posta sexual feminina: "o foco primario da resposta sexual na
pelve humana feminina € o corpo clitoriano. @ clitoris respon
de com igual facilidade a ambas as formas de estimulac3o, so-
matogenica e psicogenica, e &, na verdade, o Unico drg3ao  do
corpo humano cuja“fungéo conhecida € apenas a de servir como
um foco erotico para ambas as formas, aferente e eferente de
estimulo sexua]"'(.m)-1

Pesquisas ~ dissecagdo anatomica, exame microscopico,
abTagEo cirirgica - anteriores as de W. Masters e V. Johnson
estabeleceram o clitdris como Orgdo homSlogo ao penis masculi
no. De fato, o clitoris & um orgao de origem embrioldgica se-
melhante ou analoga a do pénis e, no total da resposta sexual,
seu papel funcional pode ser relacionado com o do penis. 0
¢1itbris - Figuras: 5, 6 e 7— & formado por dois corpos ca-
vernosos que $e encontram encerrados numa densa membrana de o
rigem fibrosa. Essa membrana, ou capsula fibrosa, contém fi-
bras elasticas e feixes musculares. As capsulas fibrosas se
.unem ao longe de suas superficies medianas para formar um
septo pectiniforme intermunido de fibras elasticas e misculos
finos. Cada corpo cavernoso prende-se aos ramos do pubis e do
isquio por um ligamente cruciforme. Como o penis, o clitoris
possui um ligamento suspensor, inserido ao longo da superfi -
tie anterior do septo médio. Também possui dois pequenos mis~
tulos, 0s isquios cavernosos, que se originam nos ramos Tsquios
£ se localizam na crura. 0 ¢litoris & muito rico em termina -
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-

¢bes nervosas. 0 nervo dorsal do clitdoris @ muito pequeno e @
a ramificagao mais profunda do nerve pudendo:; termina num pte
x0 de terminacGes nervosas dentro da substancia da glande e
dos corpos cavernosos. ¢ ¢litoris apresenta fibras mielinicas
e nao-mielinicas do sistema nervoso somatico e vegetativo.Caom
maior concentracao na glande do que nos corpos, corpusculos na
cinianos sdo distribuidos irreqularmente pelas fibras nervo -
sas do sistema autonomo. Artérfas clitorianas profundas e dor
sais asseguram a irrigacao sanguinea do clitoris; ¢ retorno
venoso do clitoris & realizado pelas veias dorsais.
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O \ﬁ@ | and
<. Ly, .1.Glande
17 ‘ \\\\\\r\‘
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Fig. 5 - C1itdris ereto
: 1.C.cavernoso
s a 2.Cob.peg.labios
e 3.61ande
4.Corpo
5.Uretra

6.Lig.Crural

7.Arteria clitoriana
8.sTnfese

9.misculo isquiocavernoso

Fig, 6 - Clitoris {em retracao)vista lateral

.Pubis
.Lig.suspensar
.VYeia dorsal
.Base do clitoris
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.Preniicio
.Freio

.Meato uretral
.Bulho
.ft.i.pubiane
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Fig. 7 - C1itdris e est. ereteis da vulva
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Normalmente existe marcante variagao na estrutura a
natomica e na posicdo do clitoris. Todavia, W. Masters e V.
Johnson confirmaram a convicgao de R. L. Dickinsen e H.H. Pier
sons de que nac existe nephuma relacio entre o tamanho do cli
toris e a eficacia de seu papel na estimulacdo sexual femini-
na. Mulheres sexualmente responsivas realizam niveis orgasmi-
cos de tensao sexuval sem relacao com variaveis na anatomia e
na fisiologia basicas do c¢litoris. Entretanto, o mesmo nao foi
confirmado, se se considera sua posigdo anatomica: essa inter
fere na adequacao da resposta sexual feminina, quando se toma
em consideragdo a posicdo da multher no coite.

A glande clitoriana freqllentemente mede de dois a
tres milimetros no diametro transverso, embora esteja nos 1i-
mites anatomicos normais uma glande que me¢a um centimetro.
Ferte variagdo ocorre nos pontos de origem dos ligamentos cru
ral e suspensor; originam-se na superficie da sinfise, porem
desviam~se da borda inferior para a borda superior. 0 eixo do
clitoris {crura e corpo) pode ser comprido e fino e encimado
por uma glande de tamanho relativamente pequeno; ou pode ser -
curto.e grosso com uma glande aumentada. 0 oposto dessas com
binagfes eixo-glande ocorre freglentemente,

Resposta clitoriana aos estimulos sexuais

E falsa a crenga generalizada de que o clitoris res
ponde ao estimulo sexual com rapidez igual a da eregao do pe-
nis. A rapidez da resposta clitoriana depende de & aproxima -
cao estimuladora ser direta ou indireta. Por aproximagao dire
ta,entende-se a manipulagao do corpo clitoriano ou do monte
de VYenus; e aproximagoes indiretas sao: manipulagao de outras
areas eroticas-como,por exemplo,os seios- coito, imaginagao.

Exettamento
Nesta fase do ciclo da resposta, a my
lher apresenta reagdo tumescente daz glande clitoriana. Da -se
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um aumento vasocongestivo no diametro e alongamento do eixo
do clitoris - Fig. 8.

1.P.1abia

2.Corpo clitoriano
3.Cobertura clitoriana
4.Glande

5.Corpo clitoriano
6.Glande

7.P.1abio

8.Glande e corno

Q
i

+Q_ Cobhertura clitoriana
10 e 11,

P.labioc incyraitadn
A.Renouso

Fig, 8 - 0 clitoris B.Excitamento _ _
¢.Plateau (reacao de retracao)

Plateau

Na fase de plateau ocorre a mais significati
va reagao fisiologica do clitdris ao estTmulo sexual efetivo:
0 eixo clitoriano se retrai t2o extensamente contra a borda an
terior da sinfise,sob o preplicio protetor,que hd uma reducio
de, pelo menos, 50% no comprimento de todo o corpo clitorianc.
Essa reacao de retragdo - reagao reversivel - desenvolve-se de
acordo com grau e eficacia da estimu?agéo, indicando os niveis
pré-orgasmicos da tensdo sexual. Influéncias psicogénicas con
tribuem para cada grau ou rapidez da resposta clitoriana & es
timulagao sexual. ‘

Fase Orgasmica
Ndo foram observadas reacdes espe-
cificas do clitoris na fase orgasmica.
Resolugao
Apds terminadas as contracOes da plata-
forma orgasmica, a volta do c¢litéris 3 posicdo normal ocorre
dentro de 5 a 10 segundos. A detumescencia e perda da vasocon
gestao, entretanto, sao reagoes mais lentas.
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11 - 0 UTERO E A RESPOSTA SEXUAL

0 @tero responde 3 estimulag¢o sexual efetiva como
um Grgdo complexo; entretanto, hd padrdes de reagdes individu-

ais para o corpo & para o colo uterino.
Na descrigdo a seguir, considera-se o Orgao respon-

dendo como um todo, em posigcdao anterior ou mediana—Fig. 9.
A resposta fisiolOogica aqui apresentada nao se aplica ao Ute-
ro em retroversaoc ou em retroflexao pelvica.

D1.Esfincter retal
02.Anus

03.Yagina

04 e 05.0550s
06.0tero

07.Trompa

N8.0vario
D9.Ligamento do Gterao
10.Bexiga urinaria
11.Clitoris

12, . Uretra
T3.Diafragma urogenital

Fig.9
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ELEVACAD

R medida que 0s niveis de tensao sexual progridem do
excitamento para o plateau, o utero elteva-se de sua posicio
normal (verdadeira pelve) para a falsa pelve » Fig. 10.

.Colo

.Colon,

.Plataforma orgismica
.Clitoris

.Bexiga

Excitamento

.Corpo

.Plateay

firgasmo

WO M O e L P —

Excitamento

— Tateau
7 Orgasmo
a;>-
. T .
Fig, 10 - 0 utere no cicle da resposta sexual

Conforme mostra a fig. 10, na fase de excitamento, a
elevacao e parcial. Na fase de ptateau,ela se completa.A eleva~-
¢ao uterina produz contragoes no planc mediano da vagina. Ate
que se processe a experiencia orgasmica;nﬁo se observa mais
nenhuma resposta total do Oorgdo a estimulacdo sexual efetiva.
Efetivando o orgasmo, o utero volta a sua posicao normal num
periodo de 5 a 10 minutos; o colo uterino desce ate a  bacia

seminale

UNICAMP
BIBLIOTECA CENTRAL
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VASOCONGESTAQ

Em repet1dos experimentos com prostitutas, W.Masters
e V Johnson conclu1ram que o utero pode e freguentemente au-
menta de tamanho durante o0 cicle da resposta sexual. Esse au-
mento, que pode atingir de duas a tres veres o tamanhe do or-
g3o, € produzido por vasocongestdo. Quando a vasocongestdo &
grave e nao resolvida, traz, como conseqﬁEncig dor e estimulos

de pressao.

Uma das participantes do programa de pesquisa subme
teu-se a exames pelvicos repetidos durante seis horas e meia,
com mais de seis horas de observagdo. MUltiplas situagoes de
coito mantiveram-na em niveis de excitamento:atingiu a fase de
plateau algumas vezes, mas nao teve o alivio orgasmico nenhu-
ma vez durante esse periodo de experiencia. 0 utero estava au
mentado em duas ou tres vezes no seu tamanho, comparado com
0 estado nao—estimulado; os ligamentos extensos engrossaram
_com a congestao venosa; as paredes do canal vaginal ficaram

edematosas e muito ingurgitadas; os grandes e pequenss labios
apresentavam duas ocu trés vezes © seu tamanho normal; os exa-
mes pelvicos tornaram-se muito mais doloroses no fim do perio
do de seis horas e meia de trabalho. Durante o periodo de obser
vagdo o ingurgitamento da genitalia externz e interna persis-
tiu tanto, que a mulher fTicou irritada, perturbada emocional -
mente e nao pode dormir; gueixou-se de plenitude pelvica, cﬁi
bras, momentes de dor verdadeira e uma dor na nuca, seria e
persistente.

ApGs a observagdo, ¢ orgasmo por automanipulacdo trou
xe alivio imediato a dor pé@lvica subjetiva e & dor na nuca. A
vasocongestao pelvica desaparecu por completo 10 minutos apbs

_a experiencia orgasmica.

Esses dados e outros, coletados em observagoes fei-
tas em prostitutas, sugeriram a investigacao em 50 mulheres
experimentais por um periode de quatro anos. Essa investiga -
¢ao levou Y. Masters e V. Johnson a concluir que "nao ha duvi
da de que ¢ Utero pode e fregquentemente aumenta em tamanho du
rante o ciclio da resposta sexual. Essa reacac € clinicamente
evidente quando a mulher & parida. O Gtero, sob influencia do
aumento da tensao sexual, assim como o terge anterior da vagi
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na {plataforma orgasmica), os pequenos labios e os seios, rea-
gem especificamente ao estimulo sexual efetivo por um aumento
vasocongestivo acentuado no conteudo do fluide organice e con
sequentemente, no tamanho do drgdao".

TENSDES SEXUAIS NAO RESOLVIDAS

Para que haja incremento da tensao sexual, sao neces
sarios alguns fatores {(ou uma infraestrutura) basicos: libide
(exigencia sexual} e estimulagao. Uma vez desencadeadas as rg
acgdes de estimulacdo, os orgdos sexuais e grande parte do cor-
po, como um todo, irac iniciar respostas que terao por meta
resolver as tenstes sexuais. Essas respostas, especificamente
na vagina, no Utero, nos grandes labios, no clitoris,nos tes-
titulos, na bolsa escrotal, no penis e demais componentes do
Aparelho Sexual Mascu]ino?séc de natureza vasocongestiva (gran
de afluxe de sangue nos Efgéos sexuais, muitas vezes aumentan
do~lhes o tamanho) e de aumento da tensio muscular e preparam
0 aorganismo para o coito. Se esses acontecimentos sdo inter -
rompides, isto &, se as reagdes nhao se completam com a experi
encia orgasmica — essa experiéncia & a reacao de ¢limax das
tensOes sexuais — os orgaos envolvidos poderao permanecer in-
gurgitades por algum espago de tempo; isso traz ou podera tra
zer, como conseqiiencia,estado geral de tensdo, dores nas viri-
1has €/0u nos &rgaos genitais internos e externos, enxagueca
e mesmo cutros sinais de desconforto fisico. E & possivel que
a vasocongestao pelvica ndo—-resolvida possa conduzir a moles-
tias da regiao genital,.

A reacao de vasocongestao e a miotonia (contracgdes
do corpo uterino) constituem as respostas fisiologicas do
corpo uterino ao aumento das tensces sexuais.

0 colo reage com uma dilatacao minima da fenda cer-
vical externa. E isso s0 ocorre logo depois de uma experiéncia
orgasmica; se a descarga orgasmica ndo ocorrer, nao ocorrera
a dilatag3dao. Essa € a unica reagao cervical especifica, cons-
tatada pela pesquisa, embora & lubrificaciao vaginal tenha si-
do identificada por muitos autores anteriormente, como ativida
de secretoria do colo uterino.
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MIDTONIA

_ Do inTcio da fase de excitamento ate o fim da fase de
plateau, evidencia-se uma irritabilidade do corpo uterinc que
cessa com contrac3c especifica da fase orgasmica e termina com
o ajustamento da fasc de resalucdo. Essas formas especificas
de contragiac muscular uterina repetem-se em cada experiencia
orgasmica subjetiva, com resultado de curvas e duragdo varia-
veis. SZo contragoes expulsoras e nac sugadoras, conforme pre
coniza o pensamento biologico; sao contragdes que comecam no
*fundus", descem para a zona mediana e termina no segmento u-
terino inferior. Tais contragtes so se desenvolvem Se a MU=
Ther tem um orgasmo capaz de ser percebido subjetiva e objeti
vamente, -

RESPOSTA UTERINA E MIGRACAOD DO ESPERNMA

Experiencias clinicas foram realizadas para verifi-
car a validade de "um efeito de suc¢ao desenvolvido pelo ute-
ro na diregdo do contelddo da bacia seminal”, tdo bem estabele
cido no pensamento biologico. Mesmo admitindo a realidade do
controle dessas experiencias, 05 pesquisadores admitem que ndo
ha evidéncia gue sustente ¢ conceito biologico de que o Uutero
exerce efeito sugador durante a experiencia orgasmica. Mesmo
porque, durante o orgasmo feminino, o colo uterino & elevado pa
ra longe da parede vaginal posterior.

Portanto, em relagdo a numerosas referencias a res-
peito do assunto, parece ficar provads que ndo existe evidén-
cia definitiva que sustente o conceito de um papel uterino a-
tive no auxilio e na indugao da migragdo do esperma.
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RESPOSTA UTERINA E MENSTRUACAD

H3 muito preconceito sobre a atividade sexual duran
te a menstruagao. Todavia, a verdade cultural €& bastante di -
versa da verdade cientifica. Do ponto de vista puramente fi -
siolbgico, ndo existe contra-indicagao ao coito ou & automani-
pulacac durante o fluxo menstrual. Entretanto, se,objetiva ou
subjetivamente a mulher nao se sente bem para realizar ativi-
dade sexual nesse pericdo — por razfes esteticas, abundancia
de fluxo, ou cutras razoes — isso devera ser respeitado pelo
homenm. )

W. Masters e Y. Johnson trabalharam com 331 mulhe -
res a fim de desvendar se existe ou nao interesse e prazer na
mulher para realizar atividades durante a menstruag¢do.Das 331,
apenas 33 fizeram objecdc a atividade sexual durante o £luxo,
baseadas em razdes esteticas ou religiosas; 137 expressaram
interesse pessoal na atividade sexual durante a menstruagao ,
particularmente na Ultima metade do periodo menstrual;a gran-
de maioria das pesquisadas nao fez objecao ao interesse espe-
cifico, contanto que se sentissem bem, que nao estivessem ne
ponto maximo do flux0 & que nao sentissem nenhuma aversac aoc
companheiro. Quarenta e tres— 43 -mulheres "descreveram o uso
freqliente de técnicas automanipuladoras no inicio do fluxo
menstrual, comg um método inventado para aliviar maior ou me-
nor grau de dismenorréia". Essas 43 mulheres provaram que uma
forte descarga grgasmica no inicio da menstruacao alivia as
caibras pelvicas — quando presentes — e as dores de cabeca as
sociadas @ menstruacdo. Essas czibras sao oriundas de irrita-
bitidade uterina e de vasocongestdo pelvica, as vezes presen-
tes no inicio do ciclo menstrual.

Essas observagbes c¢linicas realizadas durante o flu
xo menstrual, oferecem duas conclusdes: primeiro, a atividade
sexual durante o fluxo menstrual aumenta o fluxo acentuadamen
te logo apds a atividade (coito ou automanipulagao); segundo,
85 reagoes do corpo uterino, durante a atividade sexual, sao
mais expulsivas do que sugadeoras. '
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12 - A VAGINA E SUA REACEO A TENSEO SEXUAL

0 CICLO DA RESPOSTA

0 canal vaginal funciona simultaneamente como um

meio fisico, pelo qual a mulher expressa sua sexualidade,e co
mo parte integrante do seu mecanismo concepcional. Portanto,
@ vagina realiza um duplo papel. Frente ao duple papel e a o-
rigem embriologica da vagina, justificam-se as reagbes dife-
rentes do seu tergo inferior e dos seus dois tergecs superio -
res. Durante o atc sexwal, enquanto o terg¢o inferior — que &
particularmente sensivel ao atrito do penis — se contrai na
plataforma orgasmica, os dois tercos superiores formam uma ba
cia que & o receptaculo do esperma. Segundo Y. Masters e V.
Johnson,"e possivel que a eficacia da fungao concepcional da
vagina seja uma medida fisiologica da eficacia psicossomatica
do papel da vagina como meio primario da expressﬁq sexual fe-
minina”.

A vagina & um tubo muscular achatado, muito mal ser
vido por terminacdes sensitivas. Por ocasido do coito, se a
estimulacao for efetiva, a vagina se adapta, como uma bainha ,
praticamente a qualquer tamanho de pénis. £ revestida por u-

ma mucosa {(membrana que forra cavidades) que se desdobra em
pregas transversais

As alteragoes que ocorrem na vagina natural ocu na
vagina artificial, quando ela funciona como meio fisico prima
rio de expressao sexual sao orientadas, freguentemente, a ny-
veis especificos de tensip sexual. A resposta vaginal ao esti
mulo sexual se desenvolve sob um padrao basico, independente
de 0 estimulo ser de origem somatica ou psicoeldgica.

Excitamento
Comparando as figuras 11 e 12, podemes
observar que a vagina nao estimulada e mais um espago em po-
tencial do que um espago real. As paredes anterior e posterior
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_estdo praticamente contiguas, a nao ser que a mulher estejamens
truada ou sujeita a estimulagao sexual. Entretanto, a extensi
bitidade clinica da vagina & praticamente sem l1imites

Quando sujeita a estimulacio sexual, sua primeira

"resposta @ a lubrificagdo vaginal. Embora ao colo do iitero e
as glandulas de Bartholin tenha sido atribuido o papel de Tu-
_brifjcar, Masters e Johnson n3o atribuem a eles a essencial e
completa funcido de produzir lubrificacao vaginal. Esse meca -
nismo tem sido estudado pelos dois pesquisadores citados; e
eles sugerem que "essa matéria semelhante ao suor seja o re-
sultado da dilatagao do plexo vencso que cerca todo o0 canal va
ginal". Portanto, aparentemente, a materia lubrificante, pare
cida com o suor, nasce da ativagao de uma determinada reagao
vasocongestiva macicga.

A capacidade de tubrificar com razoavel eficacia o
corre mesmo num estado de completa castracdo, ou mesmo em mu-
iheres com vagina artificial.

h medida que a tensdo sexual aumenta, as goticulas
individuais vao dando origem a uma camada leve e brilhante,que
efetpa completa lubrificacdo das paredes vaginais; numa ques-
tao de segundos, a mulher pode ter lubrificagao suficiente pa-

ra o coito.

.Reto
.Colo
.Vagina
.P.Tabio
.G.1abio
.CTiteris
.3infise
.Bexiga urinaria.
.Corpo
.Trompa
.Ovario

== D0 L0 ] TR AN B ) Y —

— el

A

Fig. 11 - Pelve feminina (vista lateral)
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-Yagina(alongamento)
.utero(elevacdo anterior)
.P.labio(aumento de ta -
! manho)

4.G.%abios(senaracao e
elevacan

L hy —

Fig. 12-Pelve feminina - excitamento

Outras evidencias decorrentes do aumento da tensdo
sao a dilatacdo e distensdo dos dois tercos posteriores do ca
nal vaginal e alteracoes de cor da parede vaginal que se tor-
nam mais visiveis na fase de plateau. Em mulheres nuliparas ,
foram registradas medidas correspondentes a: 2 centimetros de
diametro no plano transcervical, em repousc; 5,75 a 6,25 ¢cm ,
gquando a tensdo sexual aumentava; comprimento de 7 a 8 ecm enm
repouso e de 9,5 a 10,5 cm guando a tensao sexual aumentava -
Fig. 13. '
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Fig. 13 - Cana) vaginal nuliparo



Plateau

Ao atingir a fase de plateau, desenvolve -
Se uma reacao vasocongestiva involuntaria bem localizada no
tergo exterior da vagina. A essa area deu-se o nome de plata -
forma orgasmica - Fig. 14. '
Novo aumento na largura e na profundidade da vagina
ocorre nhesta fase, embora muito pequenoc, caindo a taxa de pro-
ducdo de matéria Tubrificante.

1.Elevacao do corpo uterino

2.Elev.uterina

3.Expansao vaginal completa

4.Plataforma orqasmica

5.Aumento no tamanho dos npe
quenos labios

Fin.14 - Fase de plateau - Pelve feminina
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Orgasmo

Durante a experiencia orgasmica, a reagdo
basica do canal vaginal posterior e essencialmente expansiva.
Porém a resposta especifica restringe-se a plataforma orgdsmi
ca, no tergo anterior da vagina. Essa area contrai-se fortemen
te em forma regularmente repetida durante a expressao orgésmi
ca: inicialmente com intervalos de B sequndos e repetinda -se
de 5 a 12 vezes; depois das primeiras 3 a 6 contragoes, os in
tervalos contriteis alongam-se e a intensidade diminui. A du-
racao das contractes e 0 grau das excursdes contriteis variam
de uma mulher para outra e na mesma mulher, de uma experién -
cia orgasmica para outra-— Fig. 15.

Ccntracoes uterinas

.Fundo de saco(along.vaginal)
.EsTincter_retal{contracoes)
.Plat. orn3smica

P.1abio

f.1abio

.Clitoris

p

1.
2
3
il
5.
6.
7
8.Prof,trans.da vagina

Fig. 15 - Pelve feminina - Orgasme
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Resolugdo

Na fase de resolugdo, a plataforma orgis
mica se desfaz rapidamente, -As paredes vaginais se relaxam, vol
tando ao colorido normal.

Em algumas raras vezes, o0s pesquisadores observaram
continuagao da produgac de lubrificacae, o que sugeria restos
ou renovagao de tensao sexual. Aqui, se renovada a estimula -
tao, volta-se 3 expressao orgasmica.

DESEMPENHO NA REPRODUCAD

Fatores anatomicos e fisiologicos da angulagao vagi
nal, da expansiaoc transcervical de tensao induzida, de trauma
obstetrico, da contragao da abertura vaginal na plataforma or
gasmica e da posigdo no coito, exercem influencia no papel fun
cional da vagina comg receptaculo seminal.

Apesar de a!gumas pesquisas anteriores, pouco tem
sido feito e pouco se sabe a respeito do papel funcionante da
vagina na concepgac e na anticoncepgdo. Atraves de verifica -
¢bes "in vitrao", W. Masters e V. Johnson observaram a presen-
¢a de um fator letal no conteudo vaginal colhido depois da e-
jaculacao. A influencia desse fator letal foi verificada mes-
mo em amcstra recolhida 16 segundos depois de ejaculagao.

Resuymindo, talvez se possa afirmar que a vagina a-
presenta duplo papel, mesmo, ou também, na reprodugac. Ela fun -
ciona como receptaculo seminal, prestando colaboragdo na mi-
gragac dos espermatozdides em divecao ac ovulo e, como que
contrariamente & concep;ﬁofataca letalmente os espermatozoi -
des, tio logo sejam nela depositados. Mdo fora o “poder-tamao "
do fluido seminal, apes um determinade periodc de tempo a par
tir da ejaculagao, todos.os_QSpermatozﬁides estariam mertos.
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A VAGINA ARTIFICIAL

As formas de reagao funcional de vaginas artifici -
ais sdo identicas, independente do metodo que lhes tenha dado
origem, se a criagdo da vagina artificial foi bem sucedida.

De 7 mulheres observadas, tratadas de agenesia vagi
nal (auséncia congenita da vagina), pode-se dizer que as rea-
¢bes anatomicas e fisioldgicas — excluindo dados psicossexu -
ais — nas quatro fases do ciclo da respostg foram bastante se
melhantes.

Porem, em alauns casos, houve necessidade de periodo
de tempo um pouco maiocr do que nas vaginas naturais, para que
& resposta ocorresse. Por exemplo, na fase de excitamento, de
1,5 passou para 3,5 cm no diametro e de 6 para 8 cm no compri
mento; e, se efeifvamente estimulada, a vagina artificial pdde
acomodar gqualguer tamanhe de peénis. Quanto a lubrificagdo, en
tretanto, duas das 7 mutheres sob avaliagas, apresentaram- se
lubrificadas de maneira muito mais eficaz do que muitas mulhe
res com vaginas naturais.

Plateau

A semelhanga do que ocorre na vagina natu
ral, quando os niveis da fase de plateau s3o atingidos, torna
se aparente a vasocongestao localizada. Essa reacgdo traz, co-
mo conseqilencia, aproximadamente 50% de oclus3o da cavidade va
ginal central. A plataforma orgismica desenvolve-se, da mesma
maneira que a vagina natural, no terco externo do canal vagi-
nal artificial.

Enguanto que, na vagina natural, a maior taxa de
produgao de Tubrificante ocorre na fase de excitamento, na va
gina artificial isso ocorre na fTase de plateau. H& um aumento
relativamente pequeno no canal vaginal. Indicando iminéncia de
orgasmo, a reagao nos pequencs labios & semelhante & das mulhe
res normais :ralteram a cor de vermelho brilhante para - vinhe

escuro. ..
Fage Orgasmica

Nesta fase ocoOrre uma reagao ca-
racteristica da vagina artificial, nunca observada em vaginas
normais: modificacao acentuada na cor. De cinzento a vermelho
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purpurinoc, & mucosa vaginal atinge subitamente o vermelho vi
vo. A intensidade de mudanca de cor estd diretamente relacio

nada com a intensidade da experiéncia orgasmica.
' Resolugdo

Conforme mostra a Fig. 16, na vagina ar
tificial a fase de resolucdo ocorre 2 semelhanca da que ocor-
re na vagina natural, embora com maior Tentidao no total das
reacoes.

As primeiras respostas sdo a perda da plataforma or-
gasmica e da viva coloragao dos pequenos 13 ios{"pele sexual").
A pele sexual. desaparece com major rapidez na vagina artifici-
al do que na vagina natural. A volta das paredes vaginais a po
sicdo nao-estimulada & bem retardada em relacgao d vagina nor -
mal; da mesma forma, a modificagio da cor orgasmica, cujos re-
s7duos podem durar-de 10 a 15 minutos ap0s 2 cescarga das ten-
soes sexuais.

1.P.1abios(perda do aum.
de tamanho)

2.Corpo clitoriano

3.Vagina({perde da expan-
$ag0)

Fig. 16- Yagina artificial - resolucan
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) Caso p canal vaginal artificial tenha sido criado
~com exito, ou de maneira satisfatdria, ele passa a ser um me
canismo totalmente efetivo no coite; entretanto, com um pouco
de retardamentc na rapidez e na intensidade das reagles ao es
tTmuto sexual efetivo.

A vagina artificial desempenha com eficiencia o seu
papel funcional como o principal meio fisico da expressiao se-

xual feminina.

FALSOS CONCEITOS VAGINAIS

Conforme abordagem anterior (itemoah a vagina e um
canal em potencial e de extensibilidade clinica gquase sem 1li-
mites. Embora se possa tomar como padrao, em estado nao—esti-
mulado,¢ comprimento de 7 & 10 cm e a largura de 3 a 5 cm, 35
dimenstes da vagiha sao variaveis. Em 382.mutheres da popula-
cao de pacientes experimentais da pesquisa de Hasters e Jdohn-
son, Toi encontrada uma vagina excepcionalmente grande e duas
excepcionalmente pequenas. As variagbes nas dimensdes vaginais
decorrem de caracteristicas pessoais, inclinacde do utero )
desenvolvimento da sexualidade e/ou da maternidade, ou de ra-
zGes iatrogenicas {conseqléncia de intervencdo médica ou medi
camentosa). Entretanto, se num contexto rea) e individual de
preparacao para o coito — considerando tambem que igda1mente
ha pénis excepcionalmente grandes e pequenos — podemos, tal -
vez, supor: a vagina praticamente pode acomodar qualguer ta-
“ manho de penis. Essa suposi¢ao baseia-se em abservagdc de Mas
ters e Johnson: as duas mulheres de vaginas excepcionalmente
pequenas, se altamente excitadas, acomodavam guaiquer tamanho de
penis, assim como a vagina excepcionalmente grande proporcio-
nou acomodagao a qualquer tamanho de penis artificial nela in
troduzido. Nessa vagina, quando o tamanho do penis era normal,
gquase nao havia distensdo em suas paredes. Com & introdugao de
um penis, cujo tamanho era o dobro do normal, houve distensao
involuntaria de acomodagdo, verificando-se, portanto, distensdo
de suas paredes e extensao de comprimento,
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No dizer dos dois pesquisadores americanos, “torna -
se obvio gue o tamanho do penis & um fator insignificante no
estimulo sexual da companheira feminina. A vagina normal ou
grande acomoda um pénis de gualquer tamanho sem dificuldade.
Se & vagina & excepcionalmente pequena, ou Se um longo perio-
de continencia ou involugaoe devido & idade intervéﬁ, um pans
de quéTquer tamanho pode afligir, em vez de estimular, se a
introducdo for tentada antes que estados avancados da tensao
sexual feminina tenham sido experimentados”.

Essas informacoes sobre a anatomia vaginal oferecem
contrapartida feminina as faiacias decorrentes de falsos con-
ceitos anatomicos masculinos - ver itemys : FALACIAS {...).
Reforga-se, pois, a necessidade de a ESTIMULACAC ser eficaz -
ver 1tgm 07 - para que a unidade matrimonial encontre o cami -
nho da harmonia na comunicagao sexual.
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13 - ANATOMIA D0OS ORGACS SEXUAIS MASCULINOS

0s Orgaos gque formam o aparelho sexual ou reprodu-
tor masculino estao representados nas Figuras 17 e 18
testiculos , enididimo, canal seminal, vesiculas seminais |,

. - - f d
canais ejacultadores , pents .(1}

1.Ureteres

2.Canal seminatl

3.Epididimg

4 . Escroto

5.Testiculo em corte,mostrando
os tubos seminiferos

6.Glande

7.Preplicio

8. Meato Uretral

9.Corpe esnonjoso

N.Canal ejaculadoer

1.Uretra

2.Prostata

3Bexiga urinaria

4. VYesicula seminal

JUtricule prostatico
.Reto

LEsfincter retal
L Anus

.Testicule
Escroto

.Glande

.Corpo esponjoso
.Uretra

.Corpo caverngso
.Prostata _
.Bexiga urinaria

MO o~ 23 WD 00~ Th N R Ly —

18 - Localizacio dos oraaos do apareiho
renrodutor masculino .

Fia,
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TESTICULOS

0s testiculos - Figura 19 - tambem chamados génadas
masculinas, sao Orgaos sexuais primarios; além de espermato -
zoides {células reprodutoras do macho), produzem taubem o hor
ménioc sexual que influi no comportamento e no amadurecimento
sexual do macho. Estdo encerrados em duas bolsas, revestidas
por uma pele fina e movel, denominada escruto, ou bolsa esero
tal, que apresenta numerpsas predas transversais devido a con
tracao de fibras musculares = A parede escrotal tem,
pois, grande superficie. Acredita-se que a sua posicdo abai-
so do abdomen e sua grande superficie permitem que o seu con-
teiido seja mantido & uma temperatura inferior & do corpo; e
isso, provavelmente, & um requisito importante para & produ -
¢ao dos espermatozoides,

0s testiculos estdo presos por sua extremidade infe
rior ao cordao espermatico; carecem de aderéncia, motivo pelo
qual sao moveis.

1.Tubos seminiferos
2.T.%Semin.distendido
3.Epididimo

4,.Canal seminal
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A partir da puberdade, €época de grande instabilida-
de emocional para ambos 05 sexos, por influencia hormonal, os
espermatozoides formam-se e amadurecem. Sdo células mdveis ,
propulsionadas pela cauda. Conseguindo alcangar um Ovulo, tra
balham cooperativamente na perfuragcao da membrana do mesme ,
mas apenas um fecunda-o,formando o ovo ou zigoto.

EPIDIDINO

fada testTtulo consta de vdrios tubinhos finissimos

e espiralados (tubos seminiferos), onde sao fabricados os es -

permatozdides. Todos esses tubinhos desembocam num tube alta-
mente enovelado,o epididimo, que se situa na parte p6$tero—sg
perior do testTculo. Ao sairem dos canais seminiferos, os es-
permatozoides acumulam-se temporariamente no gpidfdimo e se
juntam 2 secrecdo por ele elaborada. 0 epididimo funciona,pois,
como fabrica e como deposito.

De cada epididimo sai um canal seminal, gue  passa
para a cavidade abdominal, forma da bolsa escrotal. 0s dois ca
nais se reunem pouco antes de desembocar na uretra (canal que
conduz a urina para fora). A uretra passa dentro do penis e se
abre em sua extremidade.

CANAL SEMINAL

0 canal seminal,ou conduto deferente ;& um tubo que
lTiga o epididimo ac canal ejaculador. Comega no epididimo.Che
ga & pelve,onde detrds da bexiga,penetra na prostata. A unido
dos dois canais seminais forma o canal ejaculador ou ducto e-
jaculatdrio,

VESTCULAS SEMIHAIS

Tambem em numero de duas,secretam produtes albumi -
noides que se juntam aos espermatozoides - nelas depositados
A medida que vdo sendo formados - servindo-lhes de veiculo e
de meio protetor. Esse material, espermatozdides e muco, for-
ma 0 SEemen ou esperma.
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CANATS EJACULADORES

_ Em numero de dois, 0s canais ou ductos ejaculadores
sao formados dentro da prostata peia reunido dos canais defe-
rentes e das vesiculas seminais. Dividem a prostata em dois
segmentos na uretra, para onde conduzem o esperma.

PENIS

0 pénis, ou membro viril {falo), & o orgdo copula -
dor, por meioc do qual o0s espermatozﬁides podem Ser colocados
na vagina da femea. Na copula, ¢ langamento do esperma - para
fora do organismo do macho - e feito por um ato reflexo, a e-
jaculagao, associado a sensagdes orgésmicas - Figuras 18 e 20.

Sob condicdes normais, o penis e uma estrutura fla-
cida e, em tais condighes, ndaa serve como Orgao copulador. To
davia, num mache submetido a time influéncia erotica suficien-
te, o penis aumenta consideravelmente em volume e torna-se ri
gido; esse processc e chamado de eregac. A erecdo € ato invo-
luntario que permite que o orgao efetue o ato sexual.

.Glande
.Sup.dorsal

i

W =\

-Bulbo
.Escroto

e
P e g e 20

.Sup. ventral
Uretra
.Meato uretrail

I
WO Ity by —

Fig. 20 - D penis - vista lateral

.Corno cavernoso

.Corpo esponjoso
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A morfologia do penis prove garantia para o meca -
nismo da erecao. A maior parte do pénis & formada por tecido
erétil. A denominacdo de tecido eretil e geralmente usada pa-
ra designar qualquer tipo de tecido que contenha um grande ni
mero de cavidades revestidas por endotelio (material membranc
so de revestimento que permite a difusao de substancias 1iqui
das e gasosas), as quais, embora colodadas no trajeto da cir-
culacdo sangu¥nea, estdo usualmente fechadas e semente se dis
tendem pelo sangue, para aumentar consideravelmente o tamanho
do tecido que as contéem, devido a um estimulo nervoso especi-
al. Conforme Fig., 21, o pénis & constituido de tres corpos ci
Tindricos: dois deles paralelos, dencminados corpos caverng -
sos, e um situado na linha média inferior, chamado corpo es -
penjosc ou corpo cavernoso da uretra, porgue a encerra em to-
do seu comprimento. 0 corpo esponjoso & um pouco mais longo
de que ¢s outros dois e dilata-se na sua base para formar 0
bulbo uretral - Fig, 20 -~ e na parte terminal para formar a
glande, que constitui a extremidade livre do penis. Os tres
corpos cavernosos sao circundades individualmente por uma ca-
pa fibrosa (a tinica albuginea) e estao todes encerrados em
densas capsulas fasciculares. MNa base do penis, os dois cor -
pes cavernosos divergem para formar a crura - dois processos
diretamente 1igados a ramos do pUbis e do Tsquio. Cada um dos
dois processos e embainhado pelo musculo isquiscavernpgso do
esqueleto. 0 corpo espenjoso & tambem encapsulado por um s~
culo, 0 bulbe esponjoso do esqueleto.

1.Veias dorsais

2.Nervo e artaria dorsal
3.Tecumento

4.Corpos cavernosos
5.Uretra

6_Corpo esponjosso
7.Septo

8.Envelope fibroso

Fig. 21 - 0 pénis - corte transversal
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0 penis recebe sangue arterial de ramos das arte -
rias pudendas internas; o sangue venoso escoa {retorna)} pelas
veias dorsais superficial e profunda. Acredita-se que as vei-
as do penis possuem vElvulas que tornam mais lento o retorno
do seu sangue.

0s corpos cavernoscs possuem um nimero muito eleva-
do de pequenas cavidades, todas elas em comunicagao com o sis
tema vascular. Quando o penis esta flacido,essas cavidades con
tem pouco sangue. Quando.porém, ¢ macho estd submetido a condi
¢oes de estimulo erotico, impulsos nervosos chegam ao penis, a
carretando relaxamento da musculatura lisa das paredes das ar
terias gue abastecem as cavidades. Conseglientemente, volume
progressive de sangue, superior a0 que pode ser drenado,afiui
a0s COrpos cavernosos do pénis, tornando-o eretil. Acredita-
se que o0 Orgaoc s0 retorna ac estado flacido {detumescimento }
porque a citada musculatura lisa se contrai,permitindo a sai-
da do volume "extra" de sangue do orgao.

Acredita-se que ha,na regiac sacra da medula espi -
nhal, »um CENTRO DE EREGAC. Esse centro de eregao & comandado
pelo cdrtex cerebral, que,por sua vez,eé es imulado por impres
sBes sensoriais, por fantasia e por hormonios. 0 processo da
erecac e, portanto,bastante complexe.

Nem sempre a ere¢ao ou o detumescimento evidenciam
aumente ou decréscimo de tensdo sexual. A erecdo parcial po-
de ocorrer com a realizacdo de algum esforge da musculatura
perineal {levantamento de cargas pesadas, defecagéo% gu como
decorréncia de problemas patologicos {fimose, hipertrofia pros
tatica benigna).

0 penis podera apresentar-se em tamanho menor do que
em seu estado flicido normal - hiperinvelucac. Matacdo em agua
fria, exaustdo fisica, idade avangada, castragao cirurgica po
dem constituir-se em causas da hiperinvolugao peniana. A hi -
perinvolugdo do penis pode ter tambem causas patclogfcas.

URETRA, GLANDULAS DE COWPER E PROSTATA

A uretra € um tubo fino e longo gue comega na bexi-
ga e percorre o corpo esponjoso.do penis em todo seu compri -
mento. Conduz a urina para o exterior, No estado de repouso i
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orgao, a uretra & cheia de pregas,tanto no sentido longitudi-
nal,como no transversal. Associadas a uretra,existem intmeras
glandulas mucosas, das quais duas sdoc excepcionalmente maiores
— as GLANDULAS DE COWPER— e estdo situadas bem proximas a pros
tata. As gtandulas de Cowper & atribuida a secregao do mate -
rial muchide emitido pelo macho na fase de plateau do ciclo da
resposta sexual. Esse liquido provavelmente tem. por fungao
recobrir a uretra,anulando a acidez de restos de urina, para
assegurar a vitalidade dos espermatozoides ao passarem por e-
Ta.

A prostata & uma massa glandular anexa ao aparelho
reprodutor que circunda a uretra quando essa sai da bexiga.Ne
1a penetram e confluem: o canal deferente, por dentro,e a vesi
cula seminal, por fora, fornecende ambos origem ac canal eja-
culador que desemboca na uretra. A prostata secreta um liqui-
do de aspecto leitoso, que, reunindo~se com a Secrecao das
vesTculas seminais,& indispensavel para garantir a vitalidade
e locomocao dos espermatozoides.
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14 - A RESPOSTA SEXVAL GLOBAL MASCULINA

Como acontece na femea hunana, a resposta sexual
masculina ndo se limita aos O0rgacs da reproducao; desenvolve-
se em todo o corpo, seguinde os padroes basicos descritos an-
teriormente: vasocongest3o e miotonia.

A resposta sexual no macho humano sera considerada
dentro de uma tentativa de estabelecer um paralelismo entre cs
dois sexos. Tomaremos por base 0 esquema apresentado para a
Resposta Sexual na femea humana,dentro dos quatro estagios do
ciclo da Resposta.

A resposta extra~genital global no homem
FLUX0 SEXUAL - -
0 fluxo sexual e uma reagao vasoconges
tiva superficial que comeca no epigiastrio (parte superior do
abddmen} e se espaitha pelo tdOrax,envolvendo o pescogo, O ros-
to, testa, ombros e antebracoé. Raramente o fluxoe & observado
em outras partes do corpo do homem. Na mulher, entretanto, es
tende-se com freqbiencia,ao baixo ventre, as coxas, bragos,par
te inferior das costas e nadegas.

Em ambos os sexos,o0 fluxo sempre indica nivel alto
de tenszo sexual e atinge sua major distribuicdo no fim da fa-
-~ se de plateau; a invelugao ocorre na fase de resolugao em or-
dem quase inversa a de seu aparecimento

MIOTONIA '

—_— - Em ambos os sexos, a resposta corporal gl
bal ao aumento da tensdoc sexual & caracterizada por movimentos
fisicos progressivos (inquietacdo, irritabilidade e aumento na
rapidez de movimentos},voluntarios e involuntarics. Inicialmen
te,a miotonia & lenta, mas, a medida que as tensdes sexuais se
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elevam, o individuo se movimenta com rapidez cada vez maior:
do afago lento ou de caricias suaves passa a movimentacao mus
cular mais rapida, forte e proposital.

A miotonia & um estado de tens@io muscular aumentada
que se desenvolve como evidencia fisioldgica do erotismo. As
contragoes musculares, ora sao voluntarias, ora involuntarias.
Durante a fase de excitamento, as contracoes sao principalmen
te voluntarias em ambos os sexos, ocorrendo, entretanto, ati-
vidade muscular inveluntaria, como a expansao da vagina no com
primento e no diametro transcervical (fémea) e a elevagdo par
cial dos testiculos (macho), bem como tensdoc no abdomen e na
musculatura intercostal. Ma fase de excitamento, se comparada
a evidencia da vasocongestac, a miotonia & lenta nos dois sexos.

No final da fase de plateau, ou na fase orgasmica, a
tensdo muscular se manifesta por meio de contracdes ou espas -
mos nas pernas, bracos abdomen, pescogco e rosto. Tanto a mulher,
quanto o homem, utiliza-se de contragdes voluntarias da muscu-
latura gliotea para elevar o nivel das tensdes sexuais,princi -
palmente na fase pre-orgasmica.

Durante. a fase orgasmica, ocorrem contracoesinvolun-
tarias de grupos musculares,como o do reto abdominal, do ester
nocleidomastoideo e da musculatura facial, em ambos 05 S5exos.

Na fase de resolucdo,se houve alivio orgismico, ma-
cho e femea perdem rapidamente a tens3o muscular.Se, porem,nao
houve alivio das tensoes sexuais, a perda da tens3ao  muscular

e mais lenta.

HIPERY FNTILACAD

- Em ambos os sexos, no fim da fase
de plateau, os movimentos respiratorios tornam-se wais rapidos,
podendo atingir um total de 40 movimentos peor minuto, na fase
orgasmica. A esse fenomeno da-se o nome de hiperventilagdo. A
intensidade e a duragao desse fenomeno sao indicadores do grau
de tensao sexual desenvolvido.

Se, no homem, a hiperventilaciao comega tardiamente ,
também sofreri um retardamento na fase de resolucao; 1is5s0 a
carretara prolongamento do periodo regratario, isto e, apos a
ejaculacdo, o homem fica resistente a uma nova erecdo ate que
a reagao hiperventilatoria tenha cessado. Isso ndo ocorre com
a mulher: antes gue terha cessado a hiperventilagdao provcocada



74

pela primeira, ela poderz transportar-se para a segunda expe-
riencia orgasmica.

IﬂQElEﬁﬂglﬁ - Como acontece com a mulher, as taxas
de batimentos cardiacos no homem também se elevam enquanto res
ponde 3 estimulacao sexual. efetiva. O numero de batimentos
cardiacos se eleva de 70 (normal) para 100 a 175 na fase do
plateau e de 110 a 180 ou mais batimentos por minuto na fase
orgasmica.

PRESSAQ SANGUTHEA - A elevacao da pressio sanguinea

no homem, enquante responde ao aumento da tensao sexual, & 1i
geiramente mais alta do que na mulher; qualquer que tenha si-
do a técnica de estimulacdo, a pressdc sanguinea eleva-se nos
dois sexos.,

REACAD PERSPIRATORIA

- F uma reagdo sudoripara, in-
veluntaria, prolongada, que muitos homens apresentam logo a-
pds a ejaculacdo. Essa reacdo independe de ter havido, ou nao,
fadiga e Tluxo sexual durante o coito; 2 pelicula de transpi-
racac nao se correlaciona,pois,com o grau de fadiga fisica.

Usuaimente, no homem, € restrito ds solas dos pés e ds palmas

das maos, pcdendo aparecer na cabega, "0 tronce e no peSCOGO.
Na mulher, &8 distribuida, com mais freqiiencis, nas costas, nas
coxas e na parede toraxica, espalhando-se as vezes sobre a tes

ta e sobre o labio superior.

resposta extra-genital em locais especificos

0 PEITO

- Na pesquisa de W. Masters e V. Johnson,
observou-se que ¢ peito e os mamilos masculinos raramente tem
sido explorados (manipulados) durante a atividade heterosse -
xual, como fonte de estimulacao erotica,Entretanto, em ativi-
dade homossexual masculina, a estimulagaoc do peito constitui
um momento significativo. E como resultado, os mamijos e a pa
-rede anterior do peito desenvolvem qualidades erotogénicas ra
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ramente encontradas no homem heterossexual.

Calcula-se que de 50 a 60% dos homens apresentam e-
recao dos mamilos e demonstram algum grau de tumescénciq peleo
menos parcial, enquanto respondem a estimulacao sexual, A ere
cio dos mamilos & um fendomeno incostante no homem e inicia-se
ng final da fase de excitamento, manifestando turgidez na
fase de plateau. A erecao e a turgidez desenvolvem-se sem con
tato direto e podem prevalecer até mais de uma hora apds a e-
jaculagao.

Na mulher, o momento da erecac e a turgidez dos mami
los nao coincide com o do homem. O aumentc ne tamanho dos sei
0s € uma reagdo que ocorre na mulher, mas que nao se manifes-
ta no homem responsivo.

URETRA
———— - A uretra alonga-ge durante a fase de ere -
cao peniana (fase de excitamento} e sofre aumentg pelo menos

duas vezes, no seu diametro transversal na fase de plateau do
¢iclo da resposta sexual do macho humano.

Na fase final de plateau (pre-orgasmo) a distensao
do bulbo uretral & indicadora de orgasme iminente.

1.Clande
2.Corpo esponjoso
3.Corpo cavernoso
4.Bulbo

Fig. 22 - 0 peénis ereto - vista ventral
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Durante o processo ejaculatﬁriq a uretra se contrai
em ritmo paralelo ao do penis. 0 meato uretral, que se torna
ligeiramente diltatado no seu eixo transversal durante a fase
de txcitamento, perde o aumento de diametro na fase de resolu
gao, antes que a perda de comprimento da uretra possa ser veri
ficada,
RETO _ |
- - Como na muther, o esfincter retal externo con

trai-se de modo irregular (veiuntariamente) nas fases de exci
tamento e de plateau; isso pode ser utilizado como teécnica es-

timuladora. Na fase ejaculatoria, as contracoes sao invelunta-
rias e ocorrem simultaneamente as contragodes expulsivas da mus
cutatura peniana.

- 0 relaxamento, na fase de resolugao, ocor-
re antes que tenham cessado as contragoes expulsivas da uretra

peniana.
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15 - A RESPOSTA NOS DRGAOS GEMITAIS MASCULINOS

0 componente erdtico dos orgdos genitais masculinos
e concéntrado no pénis, escroto e reto, que sao marcadamente
sensiveis ao estimulo sexual; essas estruturas responde por
vasocongestao e miotonia.

As primeiras respostas da genitalia masculina a es-
timulacdo sexual sdo a erecdao do penis e o espessamento inter
no do escroto,com achatamente, constricao e elevagdo do saco
escrotal. Essas reacoes sao de carater vasocongestivo e cor -
respondem, na femea humana, a lubrificacao vaginal e a reagao
dos grandes e pequenos 1abios a estimulacao sexual.

K medida que progride para a fase de plateau,o ho-
mem responde ao aumento da tensaoc sexual com uma elevagan mo-
derada e grande aumento de tamanho dos testiculos. Essas rea-
cOes masculinas correspondem a expansdc dos dois tergos inter
nos e auments em largura do canal vaginatl.

PENIS

Orgdc utilizado para transferéncia do esperma, o pe
nis apresenta,como resposta fisioldgica inicial a estimulagao
sexual efetiva, a reagao de erecao. A reacdo eretiva indepen-
de do estimulo sexual ser somatico ou psiquico, como tambem in

depende do tamanho do penis.

Fase de Exitamento

A primeira resposta fisiolcgica do homem a estimula
cdo sexual efetiva & a eregdo do peénis gque & uma reagao de cg
rater vasocongestivo- Fig. 23,
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1.Ves,.seminal

2.Canal ejaculador
3.Bexiga urinaria
4.Prostata

5.Uretra

6.6.de Cowper
7.Utrfculo prostatico
B.Epididimo

9.Reto

10.Elevacao testicular
11.Pele

12.Erecao reversivel
13.Coroa da Glande

Fig. 23 - Pelve masculina - Fase de excitamento

A pelve masculina: fase de excitamento

Antes que a erecdo seja completada - nesse caso ha
um grau minimo de tensdo sexual presente - ela podera ser fa-
cilmente prolongada; e mesmo antes de passar para a Tase de
plateau, podera ser mantida por um periodo major de tempo,des
de gue se controle a variacao e a intensidade dos estimulos
sexuais. A erecdo pode ser parcialmente perdida e reobtida com
rapidez - conforme a pesquisa de W. Masters e Y. Johnson -
durante a fase de excitamento intencionalmente prelongada. Na
fase de excitamento, a erecdo do penis pode sér dificultada . ou
completamente perdida) facilmente com a introdugdo de estimu -
108 ndo-sexuais, como, por exemple, um forte ruido subito,
vacalizagdo sobre um assunto estranho, mudanga nitide na ilumi

a

nagao, temperatura ou pessoa circundante.

No inTcio da fase de excitamento, sob efeito de qual
quer forma de excitamento sexuval, a vagina da mulher responde
fisiologicamente com a lubrificagdo,que & uma reagac de cara-
ter vasccongestivo, compardvel a erecdo do pénis.
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Fase de plateau

R medida que se aproxima a fase orgasmica, o penis,
que aparentemente havia atingido erecdo completa, pode passar
por ligeiro aumento de diametro; esse aumento de diametro e
primariamente Timitado & coroa da glande, que sofre tambem mu-
danca de cor mais no final da fase de plateau.Esse fenomeno &
inconstante para todos os homens e,num mesmo homem, podera o-
correr num ciclo sexual e noutro nao.

A mudanca de cor na glande peniana podera ser compa
rada com a mudanca de cor pre-orgasmica dos peguenos 1abios
da mulher. '

Acredita-se que o fenomeno ejaculatdrio seja a essen
cia orgasmica masculina; desde que canais deferentes, vesicu-

~las seminais , canal ejaculatorio e prostata entram em movi -
mentos contrateis, a sensacac que se desenvolve & a de que a
ejaculagao esta vindo e n2o podera mais ser controlada.

Paralelamente)na mulher, as contracbes da platafor-
ma orgasmica iniciam-se com intervalos de 0,8 segundos. Repe-
tem-se de 5 a 12 vezes. Nas primeiras 3 a 6 contragoes, os in
tervalos alongam-se e a intensidade diminui.

Fase de resolugao

A fase de resolucdo do penis pode ser descrita em 2
estigios distintos: 10 estdgio, em que o pénis 'evolui a ere -
¢ao completa a 50% a mais do seu tamanho no estado normal,fia
cido; isso normalmente acontece com extrema rapidez. 020 es-
fégio em que o penis alcanca o seu tamanho normal, ndo estimu
lado, num periodo de tempo bastante prolongado, que vai alem da
fase de resclugdo.

Embora o 19 estigio da involucdo do penis seja rapi
do, ele podera prolongar-se ¢ consequentemente, 0 20 estagio re
tardar-se, quando as fases de excitamento e de plateau do ci -
clo da resposta foram intencionalmente prolongadas.

 Muitos homens apreﬁdem a refrear ou a se retardar a
reagdo ejaculatdfia atf que & companheira esteja satisfeita,as
sim o penis pode ser mantido ereto por tempo -prolongado,enquan
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to sua companheira sexual passa por varios ciclos completos
de resposta sexual. Nesse caso, a vasocongestdo permanece de-
pois da experiencia ejaculatdoria; entdo ¢ 19 estagio da invo-
Tugao peniana pode estender-se por muito tempo e 0 20 estigio
retardar-sa.

A rapidez na involucgao total do penis, nos dois es=
tagios, pedera também, com frequencia, correlacionar-se com a
géxistencia e com a intensidade de situacdes sstimulantes. Se
permanecem estimulos sexuais residuais (por exemplo, se 0 pe -
nis Tor mantido dentro da vagina apos a ejaculacas), a detumes
cencia podera ser prolongada. Por outro lado, se, na fase dere
solugag, ocorrem estimuios nao-sexuais (por exemplo, se o ho -
mem fala sobre coisas estranhas ac coito, ou se procura uri -
nar, o que nac pode fazer com o penis em erecdao completa) a de
tumescencia ocu involugdo peniana serd encurtada.

ESCROTO

Como os demais orgaos de reprodugdo, o escroto res -
ponde acs estimulos sexuais por meio de reagbes de vasoconges
tao e miotonia, que serdo descritas,tomando por referencia as
fases do ciclo da resposta sexual humana. Em estado nio—esti-
mulado, o tegumento (pele) escrotal apresenta varias dobras que
deslizam sobre o contelido escrotal. O escroto & homdlogo aos

grandes labios da mulher.

Fase de exoitamento

E medida que as tensbes se elevam. verifica-se ten -
$30 e engrossamento da pele escrotal, decorrentes de vasocon-
gestac locdalizada e de contragao de fibras musculares. Es as
reagdes da bolsa escrotal podem ser reversiveis {a bolsa pode
relaxar-se), desde que os niveis de excitamento sejam mantidos
por periocdos longos, sem se chegar 3 fase de plateau, mesmo gwe
seja mantida a erecdo do penis. Todavia, pode restabelecer-se,
quande as tensoes Sexuais se elevam e se atinge a fase de pla
teau.

Nas fases de plateau e orgasmo nenhuma reagao espe-
cifica foi observada.
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Fase de reaoclucao

Nesta fase, a perda da tensdao pode ser rapida ou nao.

A reagdac mais fregtlente € & de perda rapida da aparencia tensa

e congestiva do escroto e reaparicaop prematura das pregas do
tegumento (pele}.

TESTICULOS

Tambem os testiculos, a semelhanca do gque ocorre com
os demais org3os da reprodugdo, respondem aos estimulos sexu-
ais por vasocongestao e miotonia.

Fase de exeitamento

K medida gque se desenvolvem as tensbes sexuais na
fase de excitamento, ambos os testiculos respondem com uma ele
vacdo parcial especifica na direcdo do perineo. Essa reacao
decorre do encrutamento dos cordoes espermaticos, atraves de
processo contratil involuntario. Além dessa elevagao, os tes-
ticulos sofrem pequena rotagds (300 a 350) no eixo da suspen -
$sd0; enquanto a elevagao se completa, o polo superior do testi
culo gira para a frente e, como conseqliéncia, sua parede poste
rior entra em contato direto com o perinec. Esse fenOmeno s0 B
completado no final da fase de plateau. Se, apos 15 ou 20 minu
tos, ocorrer nova experiencia orgasmica, esse padrao de reagao
poderd ser alterado.

A tensdo muscular queproduz a elevacao testicular
naoc pode ser mantida por pericdos indefinidos de tempo. Portan
to, mesmo guando mantidos os niveis da fase de excitamento, os
testiculos podem freqlentemente veltar a sua posigao baixa nio
~estimulada; o macho, em respesta sexual, pode atravessar va -
rios episodios de elevacao parcial e subseqiiente abaixamento
dos testiculos durante uma fase de excitamento voluntariamente
prolongada, antes que se estabelecam os niveis da fase de pla-
teau e, como consegliencia, a completa elevacdn testicular.

Ambiente frio, medo e fome, também podem produzir u-

ma parcial elevagdo testicular em diregdo ao perineo.
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Pase de plateau

Nesta fase, a elevagdao testicular se completa e essa
reacac indica ejaculacgao iminente. Em muitos machos, a eleva -
¢ao completa do testiculo direito ocorre no final da fase de
excitamento, ou bem no inicie da fase de plateau. 0 testiculo
esquerdo, que, em 85% dos casos estudados por Masters e John -
s0n, ocupa posicao mais baixa na bolsa escrotal, muitas vezes
continua a mover-se para cima e para baixo, até estabelecer o
contato direto com operineo no momento pre-ejaculatéorio.

0 fenomeno da elevagdo testicular & de extrema impor
tancia fisiologica, pois, se ostesticulos ndo sofrerem uma as-
gengio, pelo menos parcial, a seqliéncia ejaculatdria serd din-
compieta. E, com uma parcial elevacdo testicular, a pressac e-
jaculatoria e marcadamente reduzida. Essa variagdao de padrao
de resposta vcorre sobretude em machos de 50 anos. ‘

Aumento observavel no tamanho testicular & outra rea
t30 que ocorre como resposta fisinldogica dos testiculos a ele-
vacao das tensdes sexuais. 0s testiculios aumentam 50% sobre o
tamanhe em seu estado normal; alguns machos chegam & quase 100%
no tamanho testicular, se o c¢icle da resposta for de duragdo
excepcionalmente grande.

Frnge de resclugdo

Para & fase orgasmica parece haver reacao especifica.
Na fase de resolucao, entretanto, aplica-se o padrao de vaso -
congestao localizada -"quanto mais tempo forem experimentados
os niveis de tensao sexual da fase plateau e for mantido o au-
ﬁento resultante de tamanho testicular, mais lenta sera a com-
pleta detumescencia testicular durante a fase de resolugao”.

FALECIAS (FALSOS CONCEITOS) A RESPEITO DO PEMIS

Embora o funcionamento do penis esteja muite bem es
tabelecido cientificamente, naoc existe outro orgaec do corpo
humano sobre o qual se terha perpetuado maior nimero de fal
sas informacfes. Isso tem ocorrido,atraves dos seculos, na 1j
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teratura (sobretude na pornografica) e na arte,e tem influen
ciado até mesmo as ciéncias biolGgicas e do comportamento hu
mano, com constatacces variadas nas diversas culturas.

0 medo oferece base muito favorivel a proliferacao
de conceitos falsos e conduz facilmente a supersticio. A su
persticdo de que a masturbacZo produz doenga fisica e mental
gera instabilidade afetiva (emocional) e ate mesmo neurose;a
pesar de reprimida,ndo existe evidencia médica estabelecida
de que a masturbagdo conduz a doenga mental. A masturbacao e
praticada desde muito cedo e construi-se na mais comum das
praticas sexuais masculinas e femininas. 0s temores do desem
penho tem dado origem a sérios problemas sexuais masculinos.

Como foco sensual masculino, o penis pode ser compa
rado ao clitoris. Mas o penis, além de fornecer um meio orga
nico para o incremento e 0 relaxamento fisiologico e psicold
gico das tensdes sexuais do homem e da mulher, promove 2 eli
minagao da urina e a deposig¢ao do fluido seminal.

W. Masters e V. Johnson investigaram o "papel fun-
cional" do pénis em mais de 2.500 ciclios de resposta sexual;
foi observado diretamente o desempenho {funcional) em 312 pa
cientes experimentais masculinos.cujas idades iam de 21 a 89
anos. As observacoes diretas eram conjugadas ou correlaciong
das com os dados subjetivos fornecidos por interrcgatorio.

Cireuncisdo

Presumia-se que 0 macho circuncidado (macho do qual
s5e houvesse, quando recéﬁ-nascido, cortado o prepﬁcio_.préti
ca medica usual nos Estados Unidos) tinha mais dificuldade
com ¢ controle ejaculatorio e uma tendegcia maior para a im-
potencia,

Dos 312 pacientes experimentais de Masters e Johnson,
apenas 35 nao eram circuncidados. Esses, com outros pacientes
circuncisos, foram submetidos a testes: cheqou-se 2 conclusao
de que, se existe diferenga na eficiencia coital dos circun -
cisos para os ndo-circuncisos, essa diferenga poderd estar re
lacionada com as técnicas no atingimento orgismico e nao na
existencia do prepucio.
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Dimensao do pénis

Para muitos homens e para muitas mulheres, um penis
equeno & uma prova de inadequacdc sexual. Entretanto, & muito
dificil estabelecer qual &€ a dimensdo ideal do drgdoc copula -
dor do macho humano, quando consideramos as variadas divergen
cias de tamanhos em pesquisas que se destinavam & medir tama-
nho de penis. Por exemple, foi encontrado um penis de 24 cm.
e um de 11,5 cm.em estado ereto, numa pesquisa feita na Ingla
terra; um de 25 cm, quando ereto, em pesquisa de /.Pomeroy ,
nos Estados Unidos e um de 2,5 cm nas pesquisas de Kinsey.

A ideia ilusdsira de que o tamanho do penis se re
taciona com adequacdao sexual parece ser cglocada por terra ,'
quando consideramos os resultados obtidos por Masters e John-
son em pesquisa feita com 80 homens experimentais, dos quais
40 tinham penis com medida de 7,5 a @ cm. de comprimento em
estado flacido e as outros 40 com medida de 10 a 11,5 c¢m. 0
comprimento dos menores (7,5 a 9 cm) aumentou, em media, de
7,5 a 8 cm na fase de recac completa (plateau) e o comprimen-
to dos maiores (10 a 11,5 ¢cm) aumentou emmedia de 7 a 7,5 cm
na fase de plateau, isto E, erl estade de erecao completa. Todos
os 80 penis foram medidos pelto mesmo individuo, em trés oca -
sioes diferentes, tanto no estado flacido, guanto no estado e
rete. 0 menor aumento de tamanho do estado flacido ao ereto
foi observado no mainr pénis - em estado flacido mediu 11 cm
e, quando ereto, mediu 5,5 cm a mais. E o maior aumento de ta
manho do estado flacide ao ereto foi observado no menor penis
- em estado flacido mediju 7,5 cm e, quando ereto, mediu ¢ cm

a.mais-(ver guadro 2).

Quadro - 2
MEDIDA DE COMPRIMENTO DO PENIS AUM_VERIF
S ESTADO FLECIDO {nio—| ESTADO ERETD
estimulado) {fase plateau)
Ind 1 11 cm 16,5 cm 5,6 em

Ind 2 7,5 cm 16,5 ¢m _ & c¢m
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Talvez se possa dizer que a diferenca de aumento mé
dio de tamanho, quando ereto, entre o penis flacido menor e o
maior ndo e significativa; por outro lado, esses aspectos po-
derao ser superados pela diversidade de fatores de estimulacio
e pela substituicao das sensagoes superficiais por emogoes
mais profundas.

’ + . ~ .
Desenvolvimento Ffisice e tamanko de péntis

Outra ideia falsa gue tem sido admitida por muitas
culturas & a idéia de que "quanto maior o desenvolvimento es-
queletico e muscular do homem maior & o seu penis tanto no es
tado flacido quanto no estado ereto". Entretanto, a pesguisa
de Masters e Johnson com ¢s 312 pacientes experimentais,con -
firmou a afirmacac de G. A. Person em "Human Anatomy": nao
existe relagdo entre o desenvolvimento muscular e O0sseo do ho
mem & seus Orgaos genitais e o tamanho do penis tem relacgdo
menos constante com o desenvolvimento fisico geral do que qual
guer outro orgaoc do corpo hﬁmano. Conforme o quadre 3, o mai
or penis da populacdoc experimental era de um homem de 1,68 de
altura e o menor penis era de um homem mais alto.

Quadro 3

PESO E ALTURA DO PACIENTE COMPRIMENTO DO PENIS FLACIDO

68-kg 1,68 m 14 cm aproximadamente

gb kg_ 1,78 m 06 cm aproximadamente
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16 - ORGASMO

Terceiro estagio no ciclo da resposta sexual humana,
0 orgasmo constitul o ciimax das tensoes sexuais. [ uma reacdo
de carater protéico gue produz sensacao de alivic e pode ser
cbservada objetiva e subjetivamente. Geralmente desenvolve-se
a partir de exigencia biologica estreitamente vinculada 3 e-
xistencia humana. Qualquer que seja o contexto — por meio de
relacac interpessoal {hetero ou homossexual) ou de qualquer
combinagac de atividade ou fantasia eroticamente estimulativa
~ em que o orgasmo e obtido, sofre influencia de condigdes
psicofisiologicas e sociais.

Apesar de outros observadores terem reconhecido e in
terpretado grande parte da fisiologia reativa do orgasmo femi
nino, coube a W. Masters e a V. Johnson definir e correlacio-
nar essas reagoes numa forma identificada do orgasmo. Eles con
sideraram a experiencia orgasmica, na mulher e no homem, sob
tres enfoques: fisiologico, psicologico e socioldgico.

0 DRGASMC FEMININO

. Sigmund FREUD — cientista notavel no campo da sexua
lidade humana — ja admitia que a mulher & capaz de experimen-
tar orgasmo no clitoris e na vagina. 0 orgasmo clitoriano foi
admitido durante muitoe tempo como infantil e o grgasmo vagi -
nal como sendo decorrente da evolugao psicossexual da mulher.
Esses e outros conceitos erroneos a respeito do orgasmo femi-
nino tém prevalecide sobretudo entre psiquiatras e médicos.
Muitos desses conceites foram analisados por Mary Jane SHER, -
FEYZ® através de teorias e atitudes acerca da sexualidade fe
minina acumuladas durante varios anos. Hoje podemos afirmar —
com base em descobertas de Masters e Johnson em laboratorio —
que 0 orgasme feminino & uma experieéncia fisioldgica Unica da
qual participam o clitoris e a vagina.

A manifestagao fisioISgica jnicial do orgasmo & es-
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timulada por contragoes dos orgaos ereteis, comecando com a
plataforma orgasmica no terco anterior da vagina — de 2 a 4
segundos antes das contracoes, a mulher identifica subjetiva-
mente a expressac orgasmica. Essa plataforma, criada involun-
tariamente por localizada vasocongestao e miotonia, contrai-se
no mesmo ritmo em que decai o nivel da tensdo. 05 intervalos
entre as 3 a 6 primeiras contragoes sao de 0,8 segundos e cor
respondem, na sequencia do ajustamento corporal, @s primeiras
contracOes ejaculatorias do penis. Quanto mais prolongado & o
tempo das contragdes, mais extensos sao os intervalos inter -
contrateis. 0 numero e a intensidade das contracdes da plata-
forma orgdsmica sdo medidas diretas da intensidade sujetiva eda
duracdo objetiva da principal experiéencia orgasmica.

A experiéncia orgasmica da mulher pode ser visivel
a olhos desarmados e registrada por tecnicas fisioldgicas a-
ceitaveis. Mas, para identifica-la objetivamente, B necessario
saber que ela & uma reacdo organica total com acentuada varia
¢80 na intensidade relativa e na sequéncia de adaptacdo.Sofre
a influencia de tr8s Areas— fisioclogica, psicoldgica, sociai-—
que guardam relagdes variaveis em quantidade e qualidade, de
mulher para mulher.

0 orgasmo e caracterizado pelas reacoes seguintes:

- 0os milsculos da face tendem a assumir uma configuracao se
melhante 3 de umaexpressio de dor; '

- 08 musculos do pescoéo e os musculos longos dos bragos
e das pernas contraem-se em espasme invoeluntario;

- as m3os e os pes podem agarrar voluntariamente o compa-
nheiro ou refletir involuntariamente 0 espasmo carpopedal;

- os misculos estriados do abdOmene as nadegas sao con -

7 . . .
traidos voluntariamente, num esforgo para elevar o0s niveis de
tensido sexual;

- o terco anterior da vagina e 0 Utero se contraem a medi
da que decai o aumento da tensao. A duracao e a intensidade
das contragoes uterinas variam amplamente de orgasmo a orgas-
mo; & provavel que essa variacdo esteja correlacionada com pa
ridez individual e extensio previa de experiencia orgasmica.
As contragoes uterinas comegam naFundug’e se propagam até o
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segmento inferior do utero., Com excecao do fator indicador
da intensidade (extensdo contratil), os tragados fisiologicos
das contragdes orgasmicas uterinas assemelham-se as formas de
contragoes do trabalho de parto, em sua primeira fase:

4 ] : 3
- p esfincter retal externc pode contrair-se involunta -
riamente; essa reacdo & restrita ds mulheres nuliparas no pe
riocdo anterior i menopausa;

- o5 movimentos respiratdrios tornam-se acelerados;

- a taquicardia e 2 hipertensdc constituem acompanhantes

da experiencia orgasmica.

A intensidade mixima da experiencia orgasmica, na
pesquisa, foi obtida atraves de técnicas mecanicas ou automani
putativas; nessa experiencia, o Orgao eretor reagiu de modo me
nos intenso durante o coito., Mas a fisiologia fundaménta1(mﬂ
serva-se a mesma, quer a estimuliagdo seja heterossexual, coito
artificial ou mecanico, ou manipulacao sobre a area clitorica,
seios ou outras zonas erggenas. Até mesmo o orgasmo resultan-
te da imaginacao tem prodﬁzido 05 mesmos padroes basicos da
respesta fisiologica.

De acordo com Masters e Johnson, "a mulher responde
3 estimulacdo sexual de maneira essencialmente analoga a rea-
¢ao congestiva localizada que acompanha & erecao no penis do
homem (... }e as experiencias orgasmicas efetivas s3o iniciadas
em ambos 0s Sex0s, por componentes musculares homologoas ou si

milares",

Fatores psicologicos do orgasmo

Ao se considerar qualgquer faceta da sexualidade hu-
mana, & necessaric manter-se dentro de um conceito de expres-
sao total.

| Ha muitas descricdes tedricas em Titeratura profis-
sional & inlimeras disciplinas, bastante difundidas em publica
gées gerais; mas, segunco 0s pesquisadores citades, essa gran
de quantidade de publicagdes, semi-autorizadas, descreve as
reagoes femininas ao orgasmo com quase todos os graus possi-
veis de exatiddc e inexatidao.
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A incidencia orgasmica foi descrita pelos dois
pesquisadores, Y. Masters e Y. Johnson, segundo um relato -
rio de 478 mulheres gue cooperaram no laboratorio de pesqui-
sa.

Estabeleceram-se trés estigios distintos na
progressao subjetiva para o orgasmo femining,

_Egzﬁgio 1 - 0 orgasmo comeca Com uma sensacao de Syspensao
pu interrupczo . Por um instante, a sensacdo & seguinda por
um impulso de <intensa percepgao sensual, clitoricamente '
orientada, para cima, na petve . Isse corresponde 3@ sensacCio
de abandono ou expulsao registrada apenas, em wmulhere pari -
das . Doze das mulheres gque tinham um oy mais Ffilhos sen
anestesicos, relataram gue, ma serunda fase do trabalhn de !
‘parto, experimentaram sensagoes ( wrandemente intensifica =
das) semelhantes &s sensagpes da la. Tase de prouressas
subjetiva do orgasmn.

Qutra sensacdo registrada nesse primeiro esti-

gio B a perda simultanea e total da acuidade sensorial,

Estaaio 2 — Uma sensacao de "derramamento de caler" por to
da a regiao nélyica, e a sequir espalhando-se proaressivamen
“te por todo corpo, caracteriza o segundo estagio da pronres-

530 subjetiva do orgasmo.,

Estigio 3 - 0 terceiro e Ultimo estagio & registrado como'
uma sensacao de “latejamento pélvico" . Esse latejamento &

resultante da contracao involuntaria com foco esnecifico na

vagina ou na pelve.

Este estagio pode ser subdividido em duas fa -
ses distintas : a fase inicial, contratil, localizada na va
gina; e a seguinte, fase de latejamento, concentrada inicial
mente ma pelve, mas posteriormente sentida em todo corpo.

Essas duas fases correlacionam-se diretamente’
tom 0 espasmo e com as contracbes da plataforma orgdsmica .
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Observagcoes dos pesquisadores indicam que um padrao
relativo de intensidade e duracao orgasmica e refietido por 5
~a 8 fortes contracgdes da plataforma orgasmica. Um nivel de 8
a 12 contracdes seria considerada como uma experiéncia fisio-
1ogica (orgasmica) intensa: ja um nivel de 3 a 5 €& registrado
como "experiencia media", a ndo ser que a mulher esteja em me
nopausa.

Foi tambem observado que a gravidez (particularmen-
te no segundo trimestre) aumenta a sensibilidade geral aos e-
feitos do orgasmo, embora nac tenha sido observado nenhum au-
mento na intensidade contratil da plataforma orgasmica de mu-
Ther gravida. Entretanto, o espasmo tonico do Utero desenvol-
ve-se em resposta a estimulacdc orgasmica {(no 39 trimestre).

Fatores sociolagicos do orgasmo

A expressdo orgasmica feminina nao tem sido conside
rada um reforgo do papel desempenhado pela mulher na vida se-
xual e uma necessidade para a reproducdo. Por que?

Falacias ndo podem negar a experiencia orgidsmica fa
minina como uma resposta psicofisioldgica de ocorréencia natu-
ral. Esse fato capacita o homem para contribuir no desenvolvi
mento de uma relacao sexual efetiva, no seio da unidade conju
gal. E,por cutro lado, torna indtil a "dissimulacdo feminina®
de que a simulacdo orgasmica da mulher aumenta o prazer subje
tivo do homem durante o coito,

Onze anos de observagdo controlada nas pesquisas de
Masters e Johnsen, sugerem que 0S padroes psicossexualmente o
rientados de expressao sexual evoluem especificamente em res-
posta ao desenvolvimento social e as solicitacoes do ciclo- da
vida; a resposta sexual do orgasmo & a prerrogativa fisiologi
ca de muitas mulheres. Porém a experiéncia orgasmica pode ser
mais dependente da aceitac3do psicossocial da sexualidade do
gue manifestamente um comportamento agressivo. Muitas teorias
psicoldaicas encontram apoio nos dados fisielogicos resultan-
tes dessas observagOes. Por exemplo, o instinto; se se der cre
dito ao depoimento de individucs interrogados quanto as pri-
meiras sensacgdes sexuais e a atividade manipulatoria, relem -
bradas como experiencias maximas, a resposta sexual pode bem
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ser visualizada como uma atividade instintiva, originando-~ se
de um estado sexual §fndiferenciado. Ainda que modelada e trans
mitida geneticamente, a resposta sexual, nesse conceito, esta-
ria submetida a imediates e continuos processos de aprendiza-
gem,

Observacoes ainda nao pubiicadas pelos dois pesqui-
sadores sugerem que as respostas sexuais infantis, num estigio
indiferenciado, ndo est?o fora de possibilidade. Certamente, a
elaboragao da conduta sexual durante a primeira infancia, em
culturas menos restritas, tem sido relatada, 0 desenvolvimen-
to da responsividade sexual ao nivel orgasmico, subjetivamen-
te identificavel, deve ser um resultado cumulativo da intera-
¢ao entre as qualidades femininas hereditarias individuais e
a2 influencia psicossocial que sobre elas se exerce, 0 tempo de
ve ser considerado como um fator determinante final, ja que
aumenta a experiéncia de maturagao psicossexual e social.

0 orgasmo feminine & vital e primariamente influen-
ciavel por fateres psicossociais que interferem na sexualida-

de humana. -

0 DRGASMO MASCULINO

No passado, 0 orgasmo masculino foi estudado em de -
talhe, no que se refere a progressac de acontecimentos fisio-
1ogicos. Entretanto,i semelhanca do gue aconteceu em relacdo
ao orgasmo femininc, hdo houve muito empenho em analisar e
correlacgionar ¢s fatores ou componentes do orgasme masculino,

A essencia da experiencia orgdsmica masculina € o
fendomeno ejaculatorio; e um fendmeno Unico em todo o ciclo da
resposta, para o qual nao existe contrapartida no orgasmo fe-
minino. Em muitos homens,a ejaculagao ocorre durante a fase or
gasmica e envolve uma série de consegliencias reflexas (que pro
vavelmente ocerrem em machos se n3o de todas, pelo menos de
muitas .especies de Mamiferos).
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-
Pre~orgasmo

Na fase de plateau, o pénis as vezes emite de 2 a 3
gotas (0,5 - 1 ml1.) de substancia mucdoide - Fig: 24

Fig. 24 - Pelve masculina - plateau

1.V¥esicula seminal
2.Canal seminal

3.Bexiga urinaria

A4, Utriculo prostitico
5.Prbstata

6.Uretra

7.5Tandula de Cowper
8.Epididime

f8.Reto
10.TestTculo{elevacao)
17.Escroto
12.Testiculo{aumento de tamanho)
13.5ecrecao da G.de Cowper
14.Coroa da glande

De origem atribuida as glandulas de Cowper e de com-
posigao quimica desconhecida, esse fluido mucoide tem apresen-
tado espermatozoides ativos. Essa reacdo foi observada,commais
freqiiencia, durante as experiencias da fase de plateau volunta
riamente prolongadas. Atividades automanipulativas de coito o-
ral mantidos voluntariamente na fase de plateau, sem & descar-
ga ejaculatoria, tendem a aumentar a freqllencia do fenameno.

De um ponto de vista fisioldgico, o momento da emis~-
520 pre-ejaculatoria, na fase de plateau do homem, &€ o mesmo da
atividade secretdria das glandulas de Bartholin na muiher.
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Patores fietologicos do orgasmo

0s drgios reprodutores secundarios {prdstata, vesi-
culas seminais, canal ejaculatorio, etc.) se contraem dasen -
volvendo uma sensagac de ejaculagao inevitidvel; nessas contra
¢coes, 0 fluido seminal ganha todo o comprimento da uretra e
finalmente o orificio uretral. Lssas reacfes envolvem ativida
des dos mais altos niveis corticais, ou podem ser puramente
reflexas e se constituem em expressies da expériéncia masculi
na.

0 processo ejaculatorio consiste em dois estagios:
¢ estagio 1, que consiste na expulsio do fluido seminal atée a
uretra prostatica; e o estagio 2, que inclui a progressdo do
conteldo seminal da porcdo uretral prostatica através da por-
¢do uretral peniana até o orificio uretral.

Nao ha informagac disponivel que confirme o concei-
to de que a ejaculacao em si causa afligdo fisica residual.
Portanto, naoc se pode afirmar o conceito de que "a ejaculagao
quer seja obtida atraves de coite ou automanipulagdo, & preju
dicial nos atletas em programa de treinamento”,

Do ponto de vista fisiologice, a experiéncia orgas-
mica masculina envolve todo o corpo atraves dos processos de
vasocongestac e miotonia. Todavia, & importante salientar 0 ca
réter versdtil, tanto da experiencia orgasmica masculina,quan
to da feminina. Freglientemente a reagédoc ejaculatoria masculi-
na desvia a atencao e tende a obscurecer o envolvimento corpo
ral total desenvolvido por um interliudio orgasmico. E conve -
niente subtinhar gue se pode dar o caso de corgasmo masculino
sem ejaculagao e vice-versa{z}, ¢ que faz suspeitar de que se
trata de dois fencmenos fisiologicamente independentes, mas
que, poessivelmente por forgas evolutivas, se apresentam simul
taneamente. Por exemplo, nos homens paraplegicos, a ejacula -
¢do ndo 2 acompanhada da experiencia subjetiva do orgasmo.

Featores psicoldgieos do orgasmo

0 processo fisiologico pode ser correlacionado, nos
dois estagios da ejaculagdo, com a progressdao subjetiva do ho
mem atraves da experiencia orgasmica.
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Estagic 1 - Antes do estagio 1, no homem, desenvol-
ve-sa uma sensacao de inevitabilidade ejaculatoria - muitos
homens sentem que a "ejaculagac esta se aproximando"- que gon
tinua nas seqiencias posteriores desse estagio. A partir daf,
num intervalo de 2 a 3 segundos, o homem sente que nao nmais
podera reter a ejaculacgac, isto &, ele perde o controle do pro
cesso. A experiencia de inevitabilidade se desenvolve a pro -
porcdo que o plasma seminal e coletado na uretra prostatica ,
porém antes do inicio de sua emissao. OQutro fator que colabo-
ra para a sensacgaoc de inevitabilidade ejaculatdria e a disten
sdo de 2 a 3 vezes do bulbo uretral {ver Fig 22 }).

Estagio 2 - 0 estagic 2 caracteriza-se pela propul-
sao do plasma seminal da uretra prostatica ate a abertura ure
tral, que produz sensagdao contratil e apreciagdo especifica
do volume fluido & proporcdc que ¢ fluido seminal & expelido
{ver Figs 17 e 18 ) _

Ne estigio 2, distinguem-se duas fases:

Fase I - As primeiras contracoes expulsivas, irre-
sistiveis, do esfincter da uretra prostatica oferecem sensa -
¢ao de prazer e desenvolvem um relativo grau de anestesia se-
cundaria ao longo da uretra peniana. As ultimas porgoes do con
teUdo seminal, impulsionadas por contracoes relativas sem ten
sao, podem escapar sem que 0 homem sinta conscientemente a e-
missdo.

Fase II - Subjetivamente, a sensagao do volume { ou
da propulsdac) do plasma seminal pode ser relacionada com o
maior prazer na experiéncia orgasmica masculina apos um perio
do significative de abstinencia, ¢ o menor prazer numa expe -
riencia orgasmica repetida apds seu periodc regratario.

A progressao nessas duas fases (fase de contracdo e
fase de volume) da experiéncia orgasmica do homem, no estdagio
2, & diretamente comparavel 2s sensacdes de contragdo e convul
sdo que compoem as duas fases do estagio 3 da experiencia or-
gasmica feminina.

Duas diferencas b3asicas na experiéncia orgasmica mas
culina e feminina sao relatadas pelos dois pesqguisadores ame-
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ricanos: 1) esse padrdoc de reacac masculina {orgasmo) se opde
ao padrac de reagao feminina em que o 29 ou 39 episdodio orgas
mico, em experiencias multiorgasmicas, foi relatado em labora
terio como mais sensualmente agradiavel do que o primeiro;2)

uma vez iniciado, 0 processc orgasmico masculino nao pode ser
retido ou retardado até que a emissio do fluido seminal se
complete. Contrariamente, a experiéncia orgasmica feminina,u-
ma vez iniciada,pode ser interrompida por estimulos psicosen-

soriais estranhes ao processo.

Fatores socioldgicos do orgasmo

A experiéncia orgasmica masculina,por si s0, € a-
ceita por todas as culturas. Essa aceitacao decorre,em parte,
da exigencia que o ciclo da vida humana faz ao processo ejacu
Jatorio. Sem ejaculacdo,a natureza nao teria condigao de per-
petuar a espécie humana. Essa imposicdac da natureza libertou
o homem das pressces psicossociais que foram impostas a mu -
Ther. o .

Tem havide tentativas culturais para controlar a fre
glléncia e comandar o momento da ejaculagao, mas nao para re -
primi-la.

Uma segunda forte razao para a falta de interesse
sociologico pela ejaculagao, € o fato de que as expressoes cul
turais dirigiram-se para outros alvos, como,por exemplo, 0
processo Tisiologico da eregao do penis. Assim, a cultura, en-
quanto dirigia os temores de desempenho na mulhey para o or -
gasmo, dirigia esses mesmos temores no homem. para a eregio.
Isso trouxe, como conseqléncia, problemas de inadequagao se-
xual diferentes para homens e mulheres,

Entretanto, os pesquisadores apresentam uma rara
excé;&o ¢linica a es e fato, observada em 5 unidades - mari -
tais, que procuram a clinica porque apresentavam prohlemas con
cepcionais. 0s homens dessas 5 unidades — maritais podiam man
ter um coito de 30 a 60 minutos, mas nac conseguiam ejacular
dentro da vagina. Trés das esposas eram multiorgasmicas, como
resultado de um coito longamente mantido e que era terminado
pela admissao de saciedade da companheira. As outras duas, em
bora demonstrassem capacidade de resposta, perdiam o interes-
se responsivo por causa da preocupacao com a "suposta anoma -
1ia" do companheiro.
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0 interesse primordial dessas unidades-maritais e-
ra a boncepgéo e nao a ejaculagac. Realmente, o interesse cul
tural pelo desempenho sexual masculino nao focaliza o atingi-
mento orgasmico.
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