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Prefacio

O livro Intervengdo Psicolégica em Sexologia Clinica, com coordenagao de Patricia
M. Pascoal e com os coordenadores adjuntos Julio Machado Vaz, Graga Santos, Ga-
briela Moita, Sandra Vilarinho e A. Santos Pereira, ¢ uma obra de referéncia sobre o
estado da arte do conhecimento e da intervenc¢do na drea e marca uma nova era na his-
toria da Sexologia, em geral, e da propria Sociedade Portuguesa de Sexologia Clinica
(SPSC), em particular.

Na verdade, esta obra surge na senda de dois livros emblematicos editados pela
SPSC - Sexologia em Portugal, organizado por Francisco Allen Gomes, Afonso de Al-
buquerque e Julio Silveira Nunes e publicado em 1987; e A Sexologia: perspectiva mul-
tidisciplinar, organizado por Ligia Fonseca, Catarina Soares e Julio Machado Vaz em
2003 - e representa o resultado do contributo de trés geragoes da histéria da Sexologia
em Portugal.

O livro organiza-se em trés partes: “Conceitos Basilares”; “Disfun¢des Sexuais”;
e “Outras Areas de Intervengdo Clinica” A primeira parte inclui capitulos sobre
temas transversais como os direitos sexuais, os fundamentos basicos da terapia sexual
e a historia. A seccdo das disfun¢des sexuais compreende capitulos sobre todos os
quadros clinicos seguindo a categorizagio do DSM-5-TR (nomeadamente, na mulher
as perturbagdes do interesse/excitagao sexual, do orgasmo e de dor genitopélvica/pe-
netragao e nos homens o desejo sexual hipoativo, a disfun¢ao erétil e as perturbagdes
da ejaculagdo). A terceira parte aborda uma multiplicidade de topicos de relevancia
clinica, incluindo a intervencao em vérias dimensdes de diversidade: diversidade do
interesse sexual/parafilias; de género/transgénero; neurodiversidade; e diversidade
funcional. Esta ultima parte engloba ainda capitulos sobre intervenc¢ao na hipersexua-
lidade, agressao sexual e em pessoas com doenga cronica e mental e desenvolvimento
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psicossexual e termina com um capitulo sobre o futuro da Sexologia. Em suma, trata-se
de um livro que cobre praticamente todas as tematicas de intervengao psicoterapéutica
em Sexologia Clinica e que oferece uma visao abrangente, diversa e simultaneamente
atualizada de extrema relevancia para todos os que estudam e/ou exercem pratica cli-
nica nesta drea.

Além das tematicas em si, este livro retine contributos de alguns dos pioneiros da
Sexologia em Portugal que participaram nas duas anteriores obras organizadas pela
SPSC e de uma segunda e terceira (ou quarta) geragdes de excelentes investigadores e
clinicos portugueses.

De entre os pioneiros, destacam-se Francisco Allen Gomes, o primeiro presidente
da SPSC, inspirador de varias geracdes de investigadores e clinicos em Portugal e me-
recedor de reconhecimento internacional (com a atribui¢ao da Medalha da European
Federation of Sexology), que coordenou com Afonso de Alburquerque e Julio Silveira
Nunes umas das primeiras obras dedicadas por inteiro a Sexologia alguma vez publi-
cadas em Portugal. O posfacio por si escrito neste livro é uma viagem pela histoéria da
sexualidade e da Sexologia em Portugal e no mundo no século xx e no inicio do século
XXI, em que o proprio é protagonista incontornavel.

Julio Machado Vaz, um pioneiro ndo apenas na Sexologia em Portugal, mas tam-
bém na divulgacdo medidtica de temas sobre sexualidade para o publico, em geral,
e que com isso marcou e continua a marcar geragdes com a sua capacidade de comu-
nicagdo inigualavel, escreve um excelente capitulo de reflexdes sobre o futuro da Sexo-
logia, elencando um conjunto diversificado de novos temas ou “notas dispersas”, como
lhe chama, e discorrendo também sobre os novos desafios e as ameagas que pairam
sobre os direitos sexuais.

Outro dos pioneiros, Antdnio Pacheco Palha, psiquiatra, socio-fundador da SPSC
e simbolo da Escola do Porto, com uma reconhecida carreira académica e um papel
de grande relevo internacional, onde se inclui a presidéncia da European Federation
of Sexology, escreve, em parceria com Samia Issufo Sulemane e Nélson Almeida, um
capitulo intitulado “Sexologia Clinica na Doen¢a Mental”

José Pacheco, um dos jovens na primeira geragdo de fundadores da SPSC, primeiro
presidente nao médico da Sociedade e organizador do primeiro grande congresso in-
ternacional realizado em Portugal em 1998 (Congresso da European Federation of
Sexology), escreve como ninguém sobre a histdria da sexualidade, tendo neste livro
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um capitulo a que chamou “A Histdria da Crenga e do Placebo no Ocidente até aos
Finais do Século XIX”.

Ligia Fonseca, a segunda mulher presidente da SPSC e que, no inicio do século
XXI, marca um ponto de viragem na histéria da SPSC com a lideranga de profissionais
mulheres (as cinco ultimas presidentes sdo bons exemplos dessa mudanga), escreve,
juntamente com Graga Santos — outro exemplo de longa dedicagdo a SPSC, médica
psiquiatra e companheira de sempre na Consulta de Sexologia do Centro Hospitalar
e Universitario de Coimbra, EPE, que atualmente coordena - o capitulo “Intervengao
Psicoldgica na Disforia de Género/Incongruéncia de Género e Pessoas Transgénero”.

Anténio Santinho Martins, endocrinologista e compagnon de route desde a pri-
meira hora da SPSC, que sempre conciliou a sua pratica clinica com a sua paixdo pela
arte e ofereceu essa dimensao artista e cultural a muitos eventos cientificos da So-
ciedade ao longo da sua historia, escreve neste livro, em parceria com Joana Raposo
Gomes, um capitulo sobre sexualidade e doenga cronica.

Luiz Gamito, outro membro-fundador da SPSC, com um papel de grande relevo
nao apenas na Consulta de Sexologia do Hospital Julio de Matos, mas também na
“arte” do psicodrama, escreve um excelente capitulo acerca da diversidade do interesse
sexual e parafilas.

A. Santos Pereira, médico psiquiatra e outro dos sdcios-fundadores da SPSC, mem-
bro da sua Comissao de Ensino e terapeuta conjugal, escreve um capitulo, juntamente
com a psicdloga Carla Camara, sobre perturbagdes da ejaculagao.

Além destes pioneiros e fundadores, contribuem para este livro representantes de
uma segunda geracdo de terapeutas e investigadores que marcaram a histéria mais
recente da SPSC e da Sexologia em Portugal e no mundo.

Gabriela Moita, ex-presidente da SPSC, psicdloga clinica, terapeuta sexual e de
casal e psicodramatista, simboliza melhor do que ninguém a transi¢do da primeira
para a segunda geragdo. Na linha de Julio Machado Vaz, foi para muitas geragdes a voz
e a imagem da Sexologia nos meios de comunicagdo social. Neste livro, escreve um
capitulo, em conjunto com Patricia M. Pascoal e M. Joana Almeida, sobre um dos seus
temas prediletos: os direitos sexuais.

Ana Alexandra Carvalheira, ex-presidente da SPSC, terapeuta sexual, docente uni-
versitaria, investigadora e uma das primeiras mulheres doutoradas portuguesas a tra-
balhar na drea da Sexualidade, é um dos exemplos maximos da segunda geragao e da
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sua exceléncia. Neste livro, é autora do capitulo “Perturbacdo do Interesse/Excitacdo
Sexual (Feminino)”.

Patricia M. Pascoal, coordenadora principal desta obra e ultima presidente da
SPSC, é um simbolo da geragdao de mulheres de lideran¢a na drea, conjugando uma
forte e consistente experiéncia clinica com a exceléncia na investigacao e a presenca e
o reconhecimento internacional, que fizeram dela membro da Comissdo Consultiva
da World Association for Sexual Health e da Comissdo Executiva da European Fed-
eration of Sexology. Nesta obra, escreve dois capitulos: “Noc¢oes Basicas da Terapia
Sexual’, juntamente com duas jovens promessas da nova gera¢ao, Susana Renca (psi-
quiatra na Consulta de Sexologia do Centro Hospitalar e Universitario de Coimbra,
EPE e membro do Colégio da Competéncia em Sexologia da Ordem dos Médicos)
e Catarina F. Raposo (psicologa clinica que agrega o trabalho de investigagao as com-
peténcias clinicas); e “Direitos Sexuais e Sexologia Clinica’, juntamente com M. Joana
Almeida e Gabriela Moita.

Ana Cristina Pablo, outra mulher da segunda geragao com carreira reconhecida na
Sexologia Clinica e muito ligada a histérica da Consulta do Hospital Julio de Matos,
escreve, em parceria com Manuela Moura (psicéloga clinica com vasta experiéncia em
Sexologia na Consulta do Hospital de Magalhaes Lemos, EPE), um capitulo dedicado
a perturbagdo do desejo sexual masculino hipoativo.

Marcia Mota, psiquiatra e representante da segunda geragao da Escola do Porto,
ligada desde longa data a Consulta de Sexologia Clinica do Centro Hospitalar Uni-
versitario de Sdo Jodo, EPE, escreve, com Joana Florindo (psicoterapeuta e terapeuta
sexual pela SPSC, um membro da nova geragdo com amplo reconhecimento pelo seu
trabalho clinico e colaboragdo com a formagao da SPSC), sobre a perturbagdo do or-
gasmo feminino.

Joana Carvalho, atual presidente da SPSC e simbolo maximo de uma nova geragao
de investigadores de exceléncia com elevado impacto e reconhecimento internacional,
com contributos diversos nas areas da Sexologia Clinica e Forense e também da Sexo-
logia Experimental e Psicofisioldgica e uma das fundadoras do primeiro laboratério
de investigacao em sexualidade humana (SexLab) em Portugal, escreve um capitulo
intitulado “Intervencao Psicoldgica na Sintomatologia e Comportamentos Mal-adap-
tativos Associados a Hipersexualidade”

Ana Luisa Quinta Gomes, doutorada em Psicologia na drea da Sexualidade, igual-
mente membro-fundador do SexLab e exemplo maximo da conciliagdo entre atividade
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clinica e investigagdo, docéncia e orientagdo cientifica de estudantes, escreve um capi-
tulo sobre um dos seus temas de elei¢do: a disfuncio erétil.

Cétia Oliveira, como Joana Carvalho e Ana Luisa Quinta Gomes, fundadora do
SexLab e doutorada em Psicologia na area da Sexualidade, partilha o “amor” pela ativi-
dade clinica no seu didlogo constante com a investiga¢do e a docéncia, é autora de um
capitulo sobre o seu tema predileto: a perturbagdo de dor genitopélvica/penetragao.

Ricardo Barroso, docente universitario e investigador, igualmente membro do
SexLab e especialista em violéncia sexual, escreve um capitulo, juntamente com Ligia
Fonseca, acerca da intervencao psicoldgica na agressao sexual.

M. Joana Almeida, um exemplo maximo da terceira geragao de excelentes terapeu-
tas, investigadores e ativistas ligados a SPSC, escreve, com Rui Ferreira Carvalho (que
representa a mais jovem geragdo), um capitulo sobre sexualidade e neurodiversidade.
Rui Ferreira Carvalho escreve ainda outro capitulo sobre desenvolvimento psicosse-
xual, em coautoria com Ana Filipa Beato, outra figura marcante da terceira geragdo da
SPSC, terapeuta sexual, professora universitaria e atual membro da Dire¢ao da SPSC.

Por fim, Raquel Pereira, uma das mais recentes doutoradas na area da Sexologia
em Portugal, membro do SexLab e excelente investigadora, terapeuta e ativista pelos
direitos sexuais, escreve sobre a sua tematica de elei¢do: sexualidade e diversidade fun-
cional.

Em suma, esta obra constitui ndo apenas um manual de referéncia atualizado
acerca de uma diversidade de temas que representam a multidimensionalidade da Se-
xologia Clinica, como também uma viagem conduzida por quatro geragoes de pessoas
que fazem a histdria da Sexologia em Portugal. Parabéns, Sociedade Portuguesa de
Sexologia Clinica!

Pedro Nobre

Professor catedratico e diretor da Faculdade de Psicologia e de Ciéncias da Educagdo da

Universidade do Porto; foi presidente da World Association for Sexual Health (2017-2021) e da Sociedade
Portuguesa de Sexologia Clinica (2008-2011) e diretor do Centro de Psicologia da Universidade do
Porto (2021-2022); fundou o Laboratério de Investigagdo em Sexualidade Humana (SexLab) em 2009

e criou o Programa Doutoral em Sexualidade Humana da Universidade do Porto em 2018
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Quando, ha uns anos, o meu colega Mauro Paulino, Diretor da colegdo “Interven-
¢ao em Psicologia” da PACTOR, me convidou para coordenar em nome proprio este
livro, fiquei muito atrapalhada. Na altura, eu era presidente da Sociedade Portuguesa
de Sexologia Clinica (SPSC) e uma das tarefas que me tinha proposto levar a cabo era a
publica¢ao da nova edigdo do livro da SPSC, intitulado Sexologia Clinica em Portugal,
cuja 1.2 edi¢do datava de 1987 e a 2.2 edi¢do de 2003, e cuja estrutura eu e a Sandra
Vilarinho ja tinhamos pensado e fechado, ap6s muitas horas de reflexdo conjunta. Por-
tanto, este convite surgiu na altura certa e assim se criou esta proficua sinergia, uma
colaboragido entre a SPSC e a PACTOR para produzir uma obra de elevada qualidade
que converge os interesses das partes envolvidas: um livro sobre sexologia, focado na
intervencao psicoldgica. Comparativamente a linha editorial tradicional das publica-
¢oes da SPSC esta obra ndo integra os saberes oriundos de outas areas (por exemplo,
a Biologia, a Antropologia, a Histdria ou a Sociologia), focando-se de forma inequi-
voca no trabalho clinico em Sexologia.

Este livro é composto por trés partes que se interligam de forma gradual.

A Parte I foca-se nos aspetos basilares que sustentam a atividade clinica: i) a his-
téria que molda e enquadra os caminhos que a pratica clinica assume, pois a clinica
ndo ¢é independente do contexto e do momento histdrico que atravessa; ii) os direi-
tos sexuais, baseados nos direitos humanos e cujos principios matriciais devem ser
conhecidos por quem atua clinicamente; e iii) um capitulo sobre as noc¢des basicas
da terapia sexual, que enquadra os contributos que tomam forma na parte seguinte.
A Parte II é o epicentro da clinica, pelo menos do que constitui a tradi¢do na area da
Sexologia Clinica, e abraga a abordagem das disfuncdes sexuais. E a secgdo em que se
agrega o conhecimento acerca de cada categoria de diagndstico, ainda assente numa
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visao bindria da sexualidade. Esta visdo esta espelhada nas categorias de diagnoéstico e
em uso, que sdo agrupadas por serem consideradas “femininas” ou “masculinas”. Esta
visdo coloca a resposta genital no centro da clinica e esta traduzida em categorias diag-
nosticas rigidas, que tém orientado a maioria da investigacao clinica. Esta abordagem
categorial traduz-se numa enorme dificuldade em recrutar populagao clinica para tes-
tar modelos de compreenséo, e os ensaios clinicos usam habitualmente critérios de ex-
clusdo tao exigentes que a validade ecoldgica dos resultados ¢ muito baixa. No entanto,
parece-me evidente, ao ler cada capitulo, que, apesar do cubiculo onde esta agrilhoada
cada categoria diagndstica, ha caracteristicas partilhadas nos diferentes quadros e es-
tratégias comuns para superar as dificuldades. E para mim notério que esta polariza-
¢do entre “masculino” e “feminino’, que define os quadros clinicos como categorias
estanques, tem produzido dados importantes, mas muitas vezes inconsistentes, pouco
conclusivos e com niveis de evidéncia baixos. Entre outras criticas saliento que esta
visao categorial ignora o papel central da comorbilidade com outros quadros na area
da Satde Mental e negligencia que existem os fatores comuns aos diferentes quadros
diagnéstico que podem ser alvo de interven¢do para minorar o sofrimento sexual.
Esta visao — dimensional, e ndo categorial — ¢ compativel com um olhar transdiagnoés-
tico para os problemas sexuais, que estd ainda nos seus primordios, mas que acredito
que faga parte do futuro da intervengio clinica. E necesséria uma viragem epistémica
que nos devolva novos modelos e olhares sobre o sofrimento sexual humano, sem es-
quecer os contributos anteriores, para que o conhecimento surja mais fundamentado,
as metodologias mais robustas e a abordagem clinica mais informada.

Por ultimo, a Parte III foca diferentes contextos que desencadeiam ou estdo associa-
dos a problemas sexuais e acerca dos quais tem havido avangos notdrios nos tltimos
anos, quer na investigacao clinica quer nas linhas orientadoras para a abordagem dos
problemas sexuais. O trabalho nestes contextos de satide e o conhecimento emergente
destas areas (por exemplo, doenga cronica, diversidade funcional, neurodiversidade)
tem contribuido para questionar e aprimorar os modelos de compreensdo da expres-
sao sexual humana ao longo do percurso de vida, expandindo o conhecimento para
la da assun¢ao, muitas vezes ainda prevalente, de que a expressdo sexual, o prazer e o
sofrimento estdo associados apenas a resposta sexual funcional dos genitais.

Para escrever os capitulos deste livro, conviddmos colegas com provas dadas na
interven¢do em Sexologia Clinica e na investiga¢do, propusemos coautorias, inter-
pelamos muitas das pessoas que formamos e que se tém destacado pelo trabalho
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continuado que fazem na comunidade junto de populagdes diversas. Neste sentido,
tentdmos um equilibrio justo entre diferentes geragdes. A todas as pessoas deixo um
sincero agradecimento.

Posteriormente a data de entrega de alguns capitulos, foram publicadas a 8.* edi-
¢ao Standards of Care da World Professional Association for Transgender Health para
a populagdo transgénero e a 11.* edicao da International Classification of Diseases
(ICD-11) da Organizagdo Mundial da Saude, que trouxe novas conceptualizagdes e
orientagdes acerca de alguns quados clinicos. E inevitavel que, a data da publicacio
de um livro com pendor cientifico, este esteja ja em algumas vertentes menos atuali-
zado, pois a producao cientifica e as orientagdes clinicas sao publicadas e atualizadas
velozmente. Pede-se a quem 1€ que, caso assim o entenda, procure integrar os novos
conhecimentos disponiveis nestes que sdo apresentados e que, pela sua riqueza, serdo
sempre uma grelha de leitura para integrar novas aprendizagens.

Para finalizar, ndo posso deixar de agradecer a todas as pessoas que escreveram e
ajudaram a concretizar este livro. Quero agradecer especialmente ao Mauro Paulino,
pela confianca. E a equipa da PACTOR, a Liliana Pelicano e a Sandra Correia, pois,
além do seu profissionalismo, foram sempre gentis e compreensivas face a tantos im-
previstos. Mas o meu maior agradecimento vai mesmo para o Julio Machado Vaz e
para a Graga Santos, que nunca deixaram de apoiar e de atender a tudo o que foi ne-
cessario. Que bom que foi ter tido o privilégio da sua companhia enquanto vice-presi-
dentes no meu mandato e que bom ¢ té-los na Sexologia portuguesa.

Uma ultima palavra: este livro, como foi referido, “nao surge do nada”, mas de uma
“linhagem” de publicagdes que acompanharam a vida da SPSC. Antes de nods, outras
pessoas as coordenaram, em contextos sociais nem sempre faceis, e defrontaram-se
com inumeros “sobrolhos franzidos”. Gostaria, gostariamos, de agradecer a todas essas
pessoas pela inspiracdo e pelo exemplo, deixando uma palavra especial ao Afonso de
Albuquerque, que nos deixou fisicamente enquanto este livro estava a ser produzido.
Foi um dos fundadores da SPSC e um dos editores do primeiro livro da SPSC. Posi-
cionou-se quando sentia que era importante e, ao longo dos anos, inspirou muitas
pessoas a sua volta, pois mesmo em relagdo as suas posi¢des procurava sempre a atua-
lizacdo e a revisio.

Patricia M. Pascoal
Coordenadora
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Nocdes Basicas de Terapia
Sexual

Patricia M. Pascoal, Susana Renca e Catarina F. Raposo

3.1 Introducao

A terapia sexual ¢ uma intervengdo terapéutica eclética e integrativa, centrada na
alteragdo do comportamento humano e nas cogni¢des e nas emogdes negativas asso-
ciadas a atividade e ao funcionamento sexuais causadores de sofrimento e destinada a
pessoas e casais' que desejam recuperar ou melhorar a sua saude, bem-estar e funciona-
mento sexuais®. Embora tenha havido atualiza¢des desde que se afirmou como modelo

! Neste capitulo, vamos utilizar a designagao “casais’, uma vez que, quer na sua origem quer ao longo das

ultimas décadas, a maioria do trabalho desenvolvido acerca da intervengao terapéutica em Sexologia
Clinica tem usado como referencial as relagdes em casal e, entre estas, as relagdes que assumem uma
configuragdo heterossexual. A referéncia ao casal nao reflete, portanto, um posicionamento das autoras
relativamente as configuragdes que consideram legitimas ou saudaveis ou adequadas, mas espelham as
caracteristicas do corpo de conhecimento dominante no estudo da intervengao psicoldgica em Sexo-
logia Clinica. Uma vez que o estudo da diversidade relacional é recente e que nesta drea o estudo das
dificuldades sexuais e das intervengdes clinicas sexologicas é praticamente inexistente, recomendamos
a leitura regular de investigagao nesta area promissora (entre outros, Ando et al., 2014; Cardoso et al.,
2020; Klesse, 2017; Moors & Schechinger, 2014; Vaughan et al.,, 2019).

Este capitulo - e este livro — ndo se destina a abordar o sofrimento e o mal-estar sentidos devido a ques-
toes ligadas a sexualidade fora do dominio da resposta e da atividade sexual. Por exemplo, o sofrimento
e a angustia sentidos por pertencer a uma popula¢do socialmente estigmatizada devido a identidade de
género, a orientagdo sexual ou & orientagdo relacional mereceriam, s6 por si, um livro especifico, que
esperamos seja escrito. A terapia afirmativa é a modalidade de interven¢do mais conhecida para estas
situagdes. Recomendamos, para quem tenha interesse nesta area, a leitura de alguns trabalhos recentes
escritos por autores nacionais e internacionais (Carvalho et al., 2022; Fassinger, 2017; Fuzaylova, 2017;
Herbitter et al., 2021; Hill et al., 2010; Keefe et al., 2023; McGeorge et al., 2021; Moors et al., 2023).
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de intervengdo na area dos problemas e das disfuncdes sexuais, os principios basicos
da terapia sexual permanecem inalterados® a interven¢do comeca com uma avaliagido
clinica; depois sdo definidos objetivos terapéuticos em conjunto com a(s) pessoas(s)
que procura(m) a consulta; e, finalmente, a terapeuta* desenha um plano de interven-
¢do personalizado. Cada componente pode implicar uma interven¢ao multidisciplinar,
particularmente na avaliagdo, que permitira filtrar e identificar as componentes psicos-
sociais e relacionais que requerem intervengéo psicoldgica. Quem atua como terapeuta
sexual sao, normalmente, profissionais das dreas da Psicologia Clinica ou da Psiquiatria
que receberam formacao tedrica e pratica em terapia sexual. Existem outros categorias
de profissionais de satde, como especialistas em Urologia, Ginecologia ou Medicina
Geral e Familiar e fisioterapeutas do pavimento pélvico, que, com formacgao adequada,
podem prestar apoio sob a forma de terapia sexual. No presente capitulo, descrevem-se
as principais caracteristicas que estiveram na génese desta modalidade de intervengao,
com base também em diversos contributos da literatura publicada nas altimas déca-
das, enfatizando os aspetos relevantes para a intervengao psicoldgica em Sexologia Cli-
nica. Este é um capitulo preparatorio que visa, em primeira e ultima instancia, referir as
orientagdes existentes mais generalistas/as orientagdes basicas para o que é explanado
ou desenvolvido de forma detalhada e atualizada em cada um dos capitulos seguintes.

3.2 Historia

Apods 11 anos de observacdes e medi¢des laboratoriais (incluindo avaliacdo psi-
cofisioldgica) dos comportamentos e das respostas sexuais humanas que, por vezes,

Convém salientar que existem também intimeras caracteristicas descritas nos trabalhos originais de
Masters e Johnson (1970) que foram, entretanto, abandonadas. A mais evidente é a intervencao clinica
ser coadjuvada por replacement e partner surrogates, ou seja, pessoas designadas por quem procura
ajuda ou pela equipa terapéutica (a proposta de Masters e Johnson, 1970, é que a terapia seria sempre
implementada por duas pessoas, dai referir-se aqui “equipa terapéutica”) que recebiam formagao espe-
cifica para implementar as estratégias terapéuticas que constassem do programa de intervengao.

Para evitar a utilizagdo do género masculino ou do feminino como referencial principal, neste capitulo
vamos assumir como padrao a utilizagdo do nome “pessoa” para nos referirmos a pessoas de género
indefinido. Onde se 1¢ “a terapeuta’, referimo-nos a pessoa que ¢é terapeuta, onde se 1¢ “a paciente”, refe-
rimo-nos a pessoa que ¢ paciente.
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Perturbacao do Orgasmo
Feminino

Joana Florindo e Marcia Mota

5.1 Introducao

As experiéncias sexuais femininas ndo se resumem a uma resposta bioldgica, e cada
vez mais se considera a sua dependéncia de outras variaveis, como o afeto, a quali-
dade do relacionamento, as crengas sobre a sexualidade, a ateng¢ao que se presta aos
estimulos e os fatores contextuais (Vilarinho, 2011). Varios contributos da clinica e
da investigagao tém enfatizado a natureza multidimensional da sexualidade feminina,
tornando evidente a necessidade de contemplar na sua abordagem os fatores biologi-
cos, psicolégicos, relacionais e contextuais.

O orgasmo feminino apresenta uma complexa natureza. Sendo resultado da in-
fluéncia direta de multiplos fatores de ordem bioldgica, fisioldgica, psicologica, re-
lacional e social (Mah & Binik, 2004), o orgasmo traduz uma experiéncia de prazer
subjetiva face a uma variabilidade de tipos e intensidades de estimula¢des. Pode ser
induzido pela estimulacao direta de dreas genitais, como o clitéris ou outras zonas
da vulva, mas também pela estimulagao erdtica de dreas ndo genitais (Meston et al.,
2004b), nomeadamente através da ativacao de imagens mentais, salientando a rele-
vancia do cérebro na vivéncia sexual (Komisaruk & Whipple, 2005; Pablo & Soares,
2004). No que a estimulagao genital respeita, existem igualmente experiéncias distin-
tas. Muitas mulheres necessitam de estimulac¢ao clitoriana direta durante a penetracao
vaginal para experienciarem orgasmo, algumas referem nao necessitar e muitas outras
ndo o conseguem mesmo obter através da penetragdo (American Psychiatric Associa-
tion [APA], 2013; Laan et al., 2013; Mah & Binik, 2004). Na sua revisao da literatura,
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Lloyd (2005) aponta mesmo para que apenas um quarto das mulheres o consigam ex-
perienciar durante a penetra¢do. Todas estas ocorréncias devem ser assumidas como
variantes normais da resposta sexual e, consequentemente, as mulheres que o conse-
guem experienciar com estimula¢do clitoriana, mas ndo no decorrer da penetragao
vaginal, ndo preenchem os critérios para o diagndstico de perturbagdo do orgasmo fe-
minino (APA, 2013; Carvalheira, 2014; Laan & Rellini, 2012). Atualmente, sabe-se que
o “complexo clitoriano’, isto é, o que se entende ser o somatorio de todas as estruturas
externas e internas do clitdris, assume um papel central na resposta orgasmica e que a
sua estimulagdo acontece também durante a penetragao vaginal (Laan & Rellini, 2012;
Laan et al., 2013; O’Connell et al., 2005). Deste modo, a distingao entre orgasmo vagi-
nal e orgasmo clitoriano, introduzida por Freud no inicio do século xx e que apontava
para uma “imaturidade” psicoldgica das mulheres que apenas conseguiam experien-
ciar orgasmos através de estimulagao clitoriana, ¢ uma dualidade que ndo deve ser
assumida atualmente. Em 1974, Kaplan defendia a globalidade da experiéncia orgas-
mica, que se traduzia numa estimulagio clitoriana, direta ou indireta, e que seria sen-
tida através de contragdes ritmicas do ter¢o externo vaginal, a “plataforma orgasmica’”.
Convém também esclarecer que, embora possa ser uma fonte relevante de prazer e
satisfacdo, o orgasmo nao encerra nele toda a experiéncia de satisfagdo sexual. Tem-se
observado na literatura, e de forma consistente, que apenas cerca de metade das mulhe-
res que indicam dificuldades de orgasmo relatam mal-estar associado (Laan et al., 2013).
Sabe-se, hoje, que a satisfagdo sexual global ndo esta correlacionada com a experién-
cia orgasmica, havendo muitas mulheres que nunca experienciaram orgasmo ou que o
experienciaram raramente a reportar niveis elevados de satisfacdo sexual (Carvalheira,
2014). E o mesmo tende a acontecer em sentido inverso: de acordo com Leiblum (2001,
cit. in Vilarinho, 2011), uma mulher pode experienciar uma adequada excitagdo sexual
e até um orgasmo sem que sinta satisfagdo, atribuindo-se uma independéncia notéria
a estas duas dimensoes. Basson (2005) acrescenta que a satisfagdo sexual nas mulheres
ocorre, com ou sem orgasmo, perante uma adequada e continuada estimulagdo, manu-
ten¢do dos estimulos sexuais e sensagdo de excitagdo sexual e ainda livre de qualquer
experiéncia negativa, como é o caso da dor. No seu modelo de resposta sexual, verifica-se
que o orgasmo ¢ integrado no ciclo de resposta como uma das possiveis formas de obter
satisfagdo emocional e/ou fisica, mas ndo a inica e absoluta (Basson, 2001, 2005).
Variaveis relacionais, emocionais e cognitivas tém também aqui um papel relevante.
Considerando a influéncia das variaveis cognitivas nas disfun¢des sexuais femininas,
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Disfuncao Erétil

Ana Luisa Quinta Gomes

9.1 Introducao

Independentemente dos fatores que possam estar na sua origem ou dos mecanis-
mos envolvidos na sua manutencao, a disfun¢ao erétil apresenta-se, hoje, como uma
das queixas sexuais mais frequentemente encontradas em homens sexualmente ativos
da populagao geral e no topo das dificuldades sexuais apresentadas por homens/casais
que procuram ajuda especializada. Em Portugal, estima-se que cerca de meio milhdo
de homens sofram desta condi¢do, que é ja considerada como um problema de saude
publica a nivel mundial e que contribui para uma diminui¢ao significativa da quali-
dade de vida e do bem-estar do individuo (e do casal). Neste capitulo, serdo abordadas
questdes relacionadas com a caracterizagao e a classificacdo da disfungao erétil, bem
como os aspetos clinicos a ter em consideragdo na avaliagdo e na abordagem terapéu-
tica deste tipo particular de problematica sexual.

9.2 Classificacdo e Diagnostico

A existéncia de dificuldades ocasionais na resposta de excitacdo sexual é uma expe-
riéncia comum a maioria dos homens e, na generalidade das situagdes, nao se reveste
de qualquer significado clinico. No entanto, a experiéncia recorrente e persistente de
dificuldades em atingir ou manter uma ere¢do adequada durante a atividade sexual,
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A inclusdo de um critério temporal e de frequéncia das dificuldades a que se assis-
tiu no DSM-5 (APA, 2013), que pressupde, respetivamente, a existéncia de um periodo
minimo de 6 meses de dificuldades em pelo menos 75% das ocasides de atividade
sexual, marcou uma mudanga significativa relativamente as versoes anteriores deste
manual de diagnostico. Esta alteracdo veio acrescentar precisao e objetividade na de-
finicao das dificuldades sexuais em geral, tornando-as mais operacionais e objetivas.
No caso particular da disfungéo erétil, este aspeto permite, por exemplo, diferenciar,
na pratica, homens que apresentam dificuldades eréteis que nao traduzem mais do que
flutuagdes normais e transitdrias no seu funcionamento sexual em resposta ao stress
quotidiano, daqueles com um quadro clinico de disfuncao erétil instalada e suscetivel
de interveng¢ao médica. Eis alguns exemplos clinicos:

O Simdo (nome ficticio) refere que ha cerca de uns meses tem notado altera-
¢Oes na qualidade das suas erecdes durante a atividade sexual com a namorada.
O inicio destas alteragdes coincidiu com a recente mudancga de emprego e as mes-
mas acontecem nos periodos de maior trabalho e em que se sente mais cansado.
Fora destes periodos, o seu funcionamento sexual é considerado funcional e satis-
fatdrio.

No ultimo ano, o Anténio (nome ficticio) tem evidenciado perda de erecio
sempre que tenta ter atividade sexual com a esposa. Mantém preservadas as erecoes
espontaneas, noturnas e matinais, e tem atividade masturbatdria pontual. Quando
tem relagdes sexuais, parte de imediato para a penetragdo assim que tem alguma
erecao, ejaculando quase de imediato. O Antonio sente-se muito humilhado com
toda a situagdo e acredita que nunca mais ira ter uma vida sexual satisfatoria.

Nota: Os casos apresentados sdo inteiramente ficcionais.
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Identidade
de género

= Autodescri¢do

da identidade
de género

" Percecdo da iden-

tidade de género
diferente da dos
outros
Acontecimentos
de vida importan-
tes e que influen-
ciam a identidade
Mudangas na
identidade de
género ao longo
do tempo
Memorias sobre
a identidade

em crianga

O que aconteceu
na puberdade

e na adolescéncia
Sentimentos
atuais sobre iden-
tidade, questdes e
apreensoes sobre
a identidade
Impacto no tra-
balho, nas rela-
¢oes pessoais, na
familia e noutros
aspetos da vida

Expressao
de género

= Atividades de

cross-gender na
infancia e na ado-
lescéncia; a reacdo
de outros mem-
bros da familia e
de outros na sua
vida

Preferéncia por
conviver com
algum género

na infancia
Experiéncias de
cross-dressing,
sentimentos
acerca da expe-
riéncia

Pretensao de
mudar o aspeto
exterior para ficar
mais proximo do
género com que
se identifica

Uso prévio

de hormonas

ou cirurgias

313

Tabela 16.3 Avaliacdo do género no passado e no presente

Percecao
pelos outros

= Percecdo acerca

da forma como
0s outros o viam
quando era
crianca

Como a pessoa
deseja ser perce-
bida pelos outros
em relacao

ao género
Necessidade de
correspondéncia/
/conformidade
entre a perce¢ao
dos outros

e a propria
Revelagdo da con-
di¢do de transgé-
nero ou ocultagdo

Intervencdo Psicolégica na Disforia de Género/Incongruéncia de Género e Pessoas Transgénero

Sexualidade

= O género tem

impacto nas
fantasias e nos
comportamentos
sexuais

As fantasias en-
volvem homens
mulheres, ambos,
outros

Género adotado
nas fantasias
(homem, mulher,
transgénero)
Sentimentos
acerca parte do
COrpo mais asso-
ciados a sexuali-
dade

® QOrienta¢io sexual
® Relacionamentos

afetivos/roman-
ticos

Abuso sexual
no presente

ou no passado
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Posfacio

A leitura deste livro, uma iniciativa editorial em colaboracdo com a Sociedade Por-
tuguesa de Sexologia Clinica, constituiu para mim uma fonte de permanente reflexao
sobre a problematica da sexualidade. As transformagdes da sexualidade que vivi e a
que assisti, na minha ja longa existéncia, tém ocupado uma parte importante das mi-
nhas interveng¢des publicas na ultima década. A sexualidade, nas suas multiplas ver-
tentes bioldgicas, psicologicas e sociais, tem uma plasticidade infinita e a ciéncia que a
estuda, como brilhantemente a caracterizou Julio Silveira Nunes (1987), “estard sem-
pre por acabar, mas nunca acabara de ser continuada.™.

Historicamente, no nosso pais, a sexualidade foi fortemente marcada, no século xx,
pelos anos da Ditadura (1926-1974): o seu exercicio era ferozmente regulado (Deus,
patria e familia). O coito, com objetivos reprodutivos, dominava a cena sexual, e o resto
ndo passava de meros preliminares. O repertdrio sexual era escasso. O coito pré-conju-
gal era demonizado. As diferencas de género eram acentuadas. A paisagem sexual era,
em geral, uniforme e polarizada: homem/mulher; masculino/feminino; normal/pato-
légico; heterossexual/homossexual. Com o 25 de Abril de 1974, a Revolugao trouxe a
liberdade, e com esta foram gradualmente emergindo comportamentos que estavam
pura e simplesmente reprimidos, conferindo as pessoas o direito de optarem por uma
sexualidade com que se sentissem confortaveis.

Mas quase cinco décadas de formatagdo e regulacao sexual criaram atitudes e pre-
conceitos que continuaram a persistir... Ainda assim, com algumas mudangas subs-
tantivas: no imediato, a possibilidade de divércio para os casamentos religiosos; em
1975, a abertura de consultas de Sexologia nos hospitais universitarios de Lisboa,

! Nunes, J. S. (1987). A situagao atual da sexologia. In F. A. Gomes, A. Albuquerque, & J. S. Nunes
(Coords.), Sexologia em Portugal (pp. 6-11). Texto Editora.
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Coimbra e Porto; em 1976, um despacho de Albino Aroso que criou as consultas de
Planeamento Familiar nos centros de satde, integradas na valéncia Materno-Infantil.
De facto, foi preciso esperar por 1984 para ver aprovada a primeira lei sobre educacgao
sexual (que ja continha a interrupg¢do voluntaria da gravidez, embora limitada) e re-
gistar-se a primeira mudangca de sexo civil em Portugal (homem transexual). Também
em 1984 se realizou em Lisboa o I Congresso Nacional de Sexologia, no qual uma
assembleia aprovou a fundagdo da Sociedade Portuguesa de Sexologia Clinica, que
elegeu os seus primeiros corpos gerentes em1985. Pode dizer-se que, entre 1974-1984,
foram dados os primeiros passos da Sexologia Clinica. Os problemas disfuncionais
masculinos eram hegemonizados pela disfungédo erétil e pela ejaculaciao prematura,
enquanto nas mulheres predominavam as dificuldades na excitagao sexual/vivéncia do
prazer e a incapacidade em ter orgasmo. De forma geral, posso afirmar que os homens
se preocupavam com a execucdo sexual, enquanto nas mulheres tudo girava a volta
da legitimagdo do prazer sexual. Amostras jovens nos dois sexos (média inferior a
40 anos). Casos esporadicos de parafilia. Em meados dos anos 80 do século xx, apare-
cem os primeiros casos de problemas ligados a identidade sexual, embora ainda muito
polarizados pelos esteredtipos masculino e feminino. Estas formas de apresentacao
persistiram praticamente até a viragem do século/milénio.

Foi tarefa da primeira dire¢do da Sociedade Portuguesa de Sexologia Clinica co-
locar a disposi¢do dos profissionais que trabalhavam em Portugal na area da Sexolo-
gia uma obra escrita pelos nossos autores na nossa lingua. Assim, em 1987, aquando
da realizagdo em Coimbra do II Congresso Nacional de Sexologia, a Sociedade Por-
tuguesa de Sexologia Clinica apresentou a obra Sexologia em Portugal’, editada pela
Texto Editora. Coordenaram a publicagdo Francisco Allen Gomes, Afonso de Albu-
querque e Julio Silveira Nunes, respetivamente, presidente e vice-presidentes dos pri-
meiros corpos gerentes da Sociedade empossados em 1985. A obra tinha dois volumes:
“Sexologia clinica” e “Sexualidade e cultura”. Participaram nela 51 autores.

No entanto, nos finais do milénio, a apresentagdo dos problemas sexuais muda.
Os homens que consultam sdo mais velhos, com mais comorbilidades organicas, con-
tinuando a disfungdo erétil a ser a queixa principal, embora ja se registem alguns casos
de inapeténcia sexual masculina. Nas mulheres, a falta de desejo sexual passa a ser a
queixa dominante. De facto, a inapeténcia sexual feminina torna-se num problema

2 Gomes, E. A., Albuquerque, A., & Nunes, J. S. (1987). Sexologia em Portugal. Texto Editora.
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avassalador. Mas o que é perturbador e, a0 mesmo tempo, desafiante é que, nas poucas
vezes em que estas pessoas faziam sexo, este era gratificante e variado! Continua a as-
sistir-se a uma bipolaridade disfuncional: performance masculina problematica versus
inapeténcia feminina. Ao nivel da pratica clinica, assiste-se a um duplo fenémeno:
uma certa estagnacao da terapia sexual; e uma hegemonizagdo da intervencao bio-
légica na disfungao erétil masculina resultante do langamento do sildenafil em 1998.

Em 2003, 16 anos depois, a Sociedade Portuguesa de Sexologia Clinica sentiu,
naturalmente, a necessidade de atualizar os conhecimentos na area de Sexologia.
Com a coordenagao de Ligia Fonseca, Catarina Soares e Julio Machado Vaz, respeti-
vamente, presidente e vice-presidentes dos entdo corpos gerentes, a Sociedade apre-
senta, aquando da realizacdo em Coimbra do V Congresso Nacional de Sexologia,
uma nova obra, desta vez editada pela Editora Quarteto, intitulada A Sexologia: Pers-
pectiva Multidisciplinar’, também dividida em dois volumes. Colaboraram 42 autores,
e os coordenadores da primeira publicagdo, numa linha de continuidade, introduzi-
ram, prefaciaram e colaboraram nesta segunda publicagdo. Esta obra correspondeu
cabalmente a necessidade de atualiza¢do clinica e a importancia de uma sexualidade
saudavel na problematica da doenga cronica, conferindo maior espaco as sexualida-
des minoritarias. Afonso de Albuquerque (2003) afirmou, na “Introduc¢do” da referida
obra, que “a primeira geracao da sexologia portuguesa pode ir tranquilamente gozar
a sua merecida reforma, porque a geracao presente demonstra sentir-se bem firme e
segura ao volante da composi¢ao.™.

Mas o mundo continua a mover-se, e a sexualidade passa a ser um tema de estudo
privilegiado nas Ciéncias Sociais.

Com a entrada no novo milénio, a paisagem sexual transformou-se. As interdi-
¢des e os tabus desmoronaram-se. Os dois sexos iniciam-se mais cedo e, em compa-
racao com as geragdes anteriores, a iniciagao feminina tornou-se muito mais precoce,
aproximando-se da dos rapazes. Os géneros tendem para uma maior igualdade e o
repertorio sexual é mais rico. A diversidade sexual é a regra. Mas ha muita confuséo,
incerteza e um certo desencanto. Na sexualidade, a semelhanga do que aconteceu com
a economia e com a estrutura social, constata-se uma enorme desregula¢ao.

> Fonseca L., Soares, S., & Vaz, J. M. (2003). A Sexologia: Perspectiva Muldisciplinar. Quarteto Editora.
* Albuquerque, A. (2003). Introdugéo. In L. Fonseca, C. Soares, & J. M. Vaz (Coords.), A Sexologia: Pers-
pectiva Muldisciplinar (Vol. I, pp. 13-14). Quarteto Editora.
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Diversidade sexual, igualdade de género e direitos sexuais passam a ser temas do-
minantes. Para compreender esta nova paisagem sexual, torna-se necessario utilizar
como marcadores as seguintes areas: a sexualidade hétero; a orientagdo nao heteros-
sexual; a identidade de género/perturbagdes do desenvolvimento sexual (ou “interse-
x0s”); as parafilias; as ndo monogamias e o poliamor; e a assexualidade. E, como um
ecra onde se projetam, amplificam e divulgam estes marcadores, existe a Internet, que
também criou um novo tipo de atividade sexual: o cibersexo, que multiplicou de forma
exponencial os negdcios do sexo.

As transformagdes que se constatam nestes marcadores configuram uma “nova
ordem” na organizagao social da sexualidade. As sexualidades minoritarias agrupam-
-se, conseguem uma importante visibilidade mediatica e pressionam o poder politico e
o poder médico-psicoldgico para satisfazerem as suas principais reivindicagoes. As co-
munidades LGBTQIA+ sdo, talvez, o exemplo mais claro desta nova ordem. As tarefas
da Sociedade Portuguesa de Sexologia Clinica tornam-se mais exigentes, e a formagao
dos terapeutas sexuais, que continua a ser um dos seus principais objetivos, tenta dar
resposta aos novos desafios que se levantam na pratica clinica e na intervenc¢io social.

A nova geragao de sexélogos integrada na Sociedade Portuguesa de Sexologia Cli-
nica esta na linha da frente deste borbulhar social, como se pode constatar visitando o
excelente site da Sociedade. Muitos dos nossos sexélogos sao destacados investigado-
res, publicando os seus trabalhos nas revistas mais conceituadas e integrando os seus
conselhos editoriais. A nivel organizacional, ocupam lugares cimeiros nas grandes as-
sociagdes internacionais, nomeadamente na World Association for Sexual Health e na
European Federation of Sexology.

E assim que, numa coincidéncia interessante, a Sociedade Portuguesa de Sexologia
Clinica resolveu, passados outros 16 anos’, proceder a uma nova atualizagdo, que se
impunha, do seu livro de texto, dando a estampa este excelente Intervengdo Psicoldgica
em Sexologia Clinica. Ou seja, estamos perante uma obra da responsabilidade da ter-

* Esta obra comegou a ser escrita em 2019, cumprindo os habituais 16 anos de intervalo. A pandemia
associada a disseminagdo da sindrome respiratoria aguda severa por coronavirus 2 (SARS-CoV-2, do
inglés severe acute respiratory syndrome coronavirus 2) teve grande impacto na sociedade e nas ativida-
des desenvolvidas nos contextos de satde, o que acabou por interferir no cuamprimento dos prazos esti-
pulados pela maioria das pessoas envolvidas neste projeto, que sdo profissionais de satide. Ainda assim,
considera-se que se deve usar como marco o ano de conceptualizagdo e inicio de desenvolvimento do
livro: 2019.

380



© PACTOR

Posfacio

ceira geragdo de sexologistas. Entre uma geragdo que classicamente durava 25 anos e
as geragoes atuais millennials (X, Y e Z), com uma dura¢ao de 10 anos, parece-me ser
15 anos o tempo ideal para as trés geragdes de sex6logos portugueses.

Por outro lado, o panorama editorial modificou-se profundamente, devido ao peso
cada vez maior dos materiais disponiveis online. Dai que a presente obra tenha resul-
tado do esfor¢o das dire¢oes anterior e atual da Sociedade Portuguesa de Sexologia Cli-
nica. A coordenagao da obra ¢ da responsabilidade de Patricia M. Pascoal, coadjuavada
por Julio Machado Vaz, Graga Santos, Gabriela Moita, Sandra Vilarinho e A. Santos
Pereira, que representam as dire¢coes envolvidas na sua publicacao. Houve que planear
cuidadosamente a obra para caber num volume e o nimero de autores é necessaria-
mente menor (29). Mas apraz-me registar que este esfor¢co de conten¢io ndo amputou
o presente trabalho, que é um excelente upgrade dos anteriores. Nas trés partes em que
o livro se desenrola, estio contempladas as transformagdes da sexualidade a que assis-
timos nas duas primeiras décadas deste século: desde os direitos sexuais inseridos nos
“conceitos basilares” (Parte I), até a diversidade de areas de intervengdo terapéutica
(Parte III) e que mostram como a formagdo em Sexologia Clinica deve ser exigente.
E de louvar o facto de que a (quase) totalidade dos autores sio terapeutas credenciados
pela Sociedade Portuguesa de Sexologia Clinica, com investigagdo publicada nas areas
que abordam. E ndo menos louvével o facto de que estdo neles representados as trés
geragdes de sexdlogos portugueses.

Francisco Allen Gomes
Médico psiquiatra, socio-fundador e scio honorario da Sociedade Portuguesa
de Sexologia Clinica e presidente dos primeiros corpos sociais
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Direitos Sexuais ¢ Nocdes Basicas de Terapia Sexual ¢ Perturbacdo do
Interesse/Excitacao Sexual (Feminino)  Perturbacao do Orgasmo Feminino
« Perturbacao de Dor Genitopélvica/Penetracao « Perturbagoes da Ejaculagao
e Perturbacdao do Desejo Sexual Masculino Hipoativo ¢ Disfuncao Erétil
Desenvolvimento Psicossexual « Neurodiversidade e Diversidade Funcional
« Diversidade do Interesse Sexual/Parafilias ¢ Hipersexualidade ¢ Agressao
Sexual  Disforia de Género/Incongruéncia de Género e Pessoas Transgé-
nero ¢ Sexualidade e Doenca Cronica » Sexologia Clinica na Doenca Mental

O interesse cientifico pela sexualidade encontrou condi¢cbes desfavoraveis ao seu
desenvolvimento ao longo dos tempos. Um discurso silenciador e repressivo das
vivéncias sexuais (e do desenvolvimento da Sexologia) no nosso pais levou a que
nao se falasse durante muito tempo das questdes da sexualidade.

Entretanto, a sexualidade passou a ser um tema de estudo que conquistou o seu
reconhecimento enquanto marcador fundamental da salde, gerador de prazer e
satisfacdo, mas também de sofrimento e mal-estar.

O presente livro, de pendor clinico, constitui-se como uma fonte de reflexdo, mas
também de orientacbes praticas e técnicas de intervencédo, encontrando-se dividi-
do em trés partes: dos conceitos basilares, as disfuncdes sexuais e a outras areas
de intervencéo clinica.

Com um carater atual e com o cunho da Sociedade Portuguesa de Sexologia
Clinica, esta obra destina-se a profissionais e estudantes das areas da Psicologia
e da Psiquiatria, bem como a outros profissionais que, devido a interdiscipli-
naridade do tema, encontrardo aqui um recurso de referéncia para a sua pratica
clinica.
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