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Resumo

O climatério € um periodo abrangente da vida fe-
minina, caracterizado por alteracdes metabélicas
e hormonais que trazem mudancas envolvendo o
contexto psicossocial. Tendo como referéncia as
alteracdes de sexualidade vivenciadas no climatério,
este trabalho tem por objetivo refletir sobre desejo
sexual, beleza e feminilidade da mulher nessa fase.
A metodologia adotada consistiu em estudo biblio-
grafico, em livros e artigos publicados, entre 1999
e 2009. A exigéncia exacerbada pela beleza eterna
e jovialidade é agravada no climatério, no qual o
corpo feminino ndo tem o mesmo vigor fisico pelas
alteracdes decorrentes do envelhecimento. Amulher
climatérica vive o mito da perda do desejo sexual,
todavia, continua a sentir prazer, ndo devendo deixar
de manifestar amor e sexualidade. A visdo social es-
tereotipada sobre o papel da mulher (esposa e mée)
pode interferir negativamente na visdo das mulheres
sobre si mesmas e no seu relacionamento com as
pessoas e o mundo. Nesse sentido, € importante que
as mulheres tenham acesso a informacédo em satde
para a compreensdo das mudancas do periodo de
climatério/menopausa, contemplando e ressignifi-
cando tal fase como integrante de seus ciclos de vida
e ndo como sindénimo de velhice, improdutividade e
fim da sexualidade.

Palavras-chave: Climatério; Menopausa; Satude da
mulher; Sexualidade.
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Abstract

The climacteric is a long period of a woman’s life,
characterized by metabolic and hormonal altera-
tions that bring changes involving the psychosocial
context. Having as reference the sexuality altera-
tions experienced in the climacteric, this literature
review aims to reflect on women’s sexual desire, be-
auty and femininity in this phase. The methodology
involved a bibliographic study of papers and books
published between 1999 and 2009. The exaggerated
need of eternal beauty and youth is aggravated in
the climacteric, when the female body does not have
the same physical vigor due to alterations deriving
from aging. The climacteric woman lives the myth
of loss of sexual desire; however, she continues to
feel pleasure and must not stop manifesting love
and sexuality. The stereotyped social view about
the woman’s role (wife and mother) can interfere
negatively in women’s view of themselves and in
their relationship with people and the world. The-
refore, it is essential that women have access to
health information to understand the changes of
the climacteric/menopause period, viewing and re-
signifying this phase as part of their life cycles and
not as synonymous with old age, non-productivity
and end of sexuality.

Keywords: Climacteric; Menopause; Women’s He-
alth; Sexuality.
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Introducgao

O climatério, segundo Silva e colaboradores (2003),
é definido como um periodo de transicdo entre os
anos reprodutivos e ndo reprodutivos da mulher,
que acontece na meia-idade. E caracterizado por
alteracdes metabdlicas e hormonais que, muitas
vezes, podem trazer mudancas envolvendo o con-
texto psicossocial. Repetidas vezes o climatério é
reportado como menopausa.

Esse evento pode acontecer também de forma
“ndonatural”, através de intervencdo cirargica com
arealizacdo de ooforectomia bilateral associada, ou
nio, a histerectomia. E importante frisar que o cli-
matério € um periodo abrangente da vida da mulher
porndo significar unicamente a Gltima menstruagédo
-menopausa (Pinotti e col.,1995). Landerdahl (2002)
afirma que o climatério constitui em processo amplo
de transformacdes de ambito fisico, social, espiritual
e emocional, o qual pode ser mais ou menos extenso
para cada sujeito.

Em consonéncia com os conceitos apresentados
por esses autores, o climatério pode ser interpre-
tado como um processo de transformacéo fisico-
emocional fisiolégico, ndo patolégico, apesar de
apresentar manifestacdes clinicas de acordo com a
queda gradual dos hormonios e, principalmente, da
individualidade da mulher.

Assim, outros fatores podem agravar o estado
fisico e emocional dessas mulheres, tais como:
condicdes de vida, historia reprodutiva, carga de
trabalho, habitos alimentares, tendéncia a infec-
¢Oes, dificuldade de acesso aos servigos de satude
para obtencdo de servicos e informacdes, assim
como outros conflitos socioecondmicos, culturais
e espirituais associados ao periodo da vida e as
individualidades.

As mudancas ocorridas no organismo das
mulheres no climatério também perpassam as
influéncias psicossociais, culturais e situacionais
que irdo influenciar sua sexualidade (Favarato e Al-
drighi, 2001). E fundamental ter um olhar holistico
da mulher climatérica, contemplando-a como um
ser Unico, dotado de dimensdes “biopsicossocial-
espirituais”. Entre as mudancas que podem ocorrer
no climatério/menopausa, algumas sdo devidas a
brusca queda ou desequilibrio hormonal (dimensé&o



biol6gica) e outras se relacionam ao estado geral da
mulher e ao estilo de vida adotado até entdo. A autoi-
magem (dimensé&o psicolégica), o papel e as relacdes
sociais (dimens&o social), as expectativas e projetos
de vida (dimenséo espiritual) também contribuem
para o aparecimento, duracgéo e intensidade da “sin-
drome climatérica”: denominac&o dada ao conjunto
de sinais e sintomas geralmente apresentados por
mulheres nesse periodo.

A tematica deste estudo é motivada pela pre-
senca significativa dos transtornos da sindrome
do climatério em uma grande parcela da populagéo
feminina; fato agravado pela pequena qualificacéo
dos profissionais, reforcada pela auséncia de poli-
ticas publicas voltadas para o acolhimento e para
a resolutividade desse tipo de queixa. Além disso,
ainda existe uma diminuta quantidade de estudos
na area de satde da mulher nesta etapa da vida
num olhar mais holistico e menos biologicista,
ou seja, estudos que considerem a abrangéncia do
climatério nas diversas dimensdes que constituem
a mulher que o vivencia, tal como um ser complexo,
pleno e singular que deve ser contemplado em sua
integralidade.

A relevancia cientifica e social deste trabalho
consiste em permitir um novo olhar acerca do cli-
matério e da menopausa no &mbito da satde sexual,
considerando fatores importantes nessa questéo,
como: feminilidade, beleza e jovialidade, fertilidade
e libido, capazes de ressignificar a visdo da mulher
sobre si mesma e sobre o mundo nessa fase. Essa
problematica de transformacdes nas mais diversas
esferas do contexto feminino se constitui, portanto,
num desafio para os profissionais de satde.

Diante do exposto, sdo questdes de pesquisa que
orientaram esta investigacdo: Que fatores estdo
relacionados as conotacdes de perda no climatério,
no tocante a sexualidade? Quais alteracdes de ordem
biol6gica, psicologica e social as mulheres sofrem
no climatério a ponto de interferirem na qualidade
da vida sexual? Como é possivel ao profissional de
sadde intervir na tentativa de suplantar esse nega-
tivismo acerca da sexualidade no climatério?

Este estudo teve como referéncia as alteracGes de
sexualidade vivenciadas no climatério, objetivando
refletir sobre desejo sexual, beleza e feminilidade
da mulher nessa fase da vida e identificar fato-

res/alteracdes de ordem biopsicossocial-espiritual
relacionados a conotacdes negativistas acerca da
sexualidade nesse periodo da vida. Nesse sentido,
a educacdo em satde da mulher no climatério pode
ser uma ferramenta importante para desenvolver
um novo olhar sobre a mulher climatérica.

Arevis&o bibliograficarealizada abrangeu varias
questdesrelativas ao climatério, porém néo se tratou
de uma revisdo exaustiva sobre o tema. Assim, bus-
cou-se identificar os trabalhos que contribuissem
para uma melhor compreensdo dos mecanismos,
obstaculos e desafios atuais e futuros da satde da
mulher no climatério e menopausa, visando elabora-
cdo de ferramentas para a melhoria da qualidade de
vida sexual da mulher nesse periodo da vida.

Este artigo envolve a expectativa de uma atu-
acdo mais holistica, no sentido da autonomia, e a
transformacdo da psique dos sujeitos envolvidos
no “processo climatério”. Sendo assim um tema
que se reveste de relevancia para os profissionais
que atuam na atencdo a saude coletiva, da mulher
e da familia.

Metodologia

Esta revisdo bibliografica refere-se aos conceitos
de beleza, desejo sexual e feminilidade durante a
sindrome do climatério.

Como fontes de informacdes foram utilizados
alguns capitulos de livros sobre o climatério e,
principalmente, artigos cientificos de periédicos
sobre satide da mulher e envelhecimento indexados
no Scientific Electronic Library Online (SciELO)
e no BDENF (Banco de Dados de Enfermagem),
utilizando, em inglés e portugués, os Descritores
em Ciéncias da Saude (DeCS): beleza, fertilidade,
climatério. As expressdes jovialidade, feminilidade,
menopausa e libido também foram utilizadas em
associacdo com as anteriores por sua aproximacao
com o tema. Também foi abordada a educacdo em
satde no climatério, visto ser uma alternativa ou
uma ferramenta relevante no tocante ao cuidado e
a assisténcia a satde da mulher nessa fase.

As fases da pesquisa ocorreram, respectiva-
mente, a partir da identificacdo e localizacéo de
referencial tedrico que abordasse o tema em estudo;
do fichamento e do arquivamento do material encon-
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trado; da obtencdo das informacdes pertinentes ao
estudo; e, por fim, daredacédo do trabalho. Na analise
bibliografica foi utilizada a abordagem qualitativa,
uma vez que esta permite um aprofundamento na
esséncia do tema proposto. Foram utilizadas outras
fontes de pesquisa bibliografica, além dos artigos,
tais como livros e resumos de trabalhos cientificos
de congressos, desde que respondessem aos ques-
tionamentos do estudo.

Tendo em vista a atualidade da tematica, prio-
rizaram-se as publicacGes entre 1999 e 2009, por
ser um periodo histérico-cultural mais préoximo
da realidade atual. Contudo, na caracterizacéo do
tema climatério foi imprescindivel a recuperacéo
da trajetoria histérica desse conceito, realizada no
inicio do artigo.

Em termos quantitativos, na pesquisa biblio-
grafica realizada entre os artigos da SciELO foram
encontrados e incluidos na pesquisa, por termo
(encontrados, incluidos): beleza (67, 4), fertilidade
(789, 0), climatério (102,15). Ja na pesquisarealizada
na BDENF houve os seguintes resultados: beleza (11,
0), fertilidade (9, o), climatério (23, 14), menopausa
(22, 12). Dos 45 artigos selecionados a partir dos
resumos, prevaleceram como referéncias os que
respondiam aos objetivos do trabalho.

Este estudo, portanto, foi construido com base
emreflexdes sobre conceitos de sexualidade; beleza
ejovialidade; feminilidade versus fertilidade; desejo
sexual e suas implicacées na vida conjugal, conside-
rando aspectos sociais e biol6gicos do climatério; e
educacdo em sadde no climatério, como estratégia
de promocdo da melhoria da qualidade de vida sexual
da mulher nessa fase.

Visoes Acerca do Climateério e da
Menopausa na Historia

A palavra climatério se origina do grego klimacter
cujo significado € periodo critico. Trench (2004),
sobre a origem dos conceitos de climatério e meno-
pausa, discorre que o conceito de menopausa surgiu
a partir de um artigo publicado em 1816, denomi-
nado La menopausie. Menopausa € a soma de duas
palavras gregas que significam més e fim.

Ap6s 1920, 0 modelo biomédico passou a definir
a menopausa como escassez da producéo do estro-
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génio, constituindo-se numa doenca de escassez
hormonal reforcada pelas numerosas publicacdes
especializadas ou leigas (Vigeta e Bretds, 2004). Até
a década de 1980, utilizava--se a palavra climatério
para designar o periodo que antecedia o fim da vida
reprodutiva, e menopausa para nomear o cessar
definitivo do menstruo, porém, em 1980, um grupo
cientifico de investigacdo da menopausa da Organi-
zacdo Mundial da Satde (OMS) propos a padroniza-
cdo da terminologia, sugerindo abandonar o termo
climatério pra substitui-lo por perimenopausa. A
vivéncia da menopausa, como fenémeno socializado
e compartilhado, passa a ter visibilidade sobretudo
a partir do século XX (Trench, 2004).

Alguns trabalhos mostram a existéncia de novas
significacdes sociais decorrentes das inegaveis
transformagdes que o ser, o signo mulher, passa
durante o periodo do climatério e da menopausa.
Motta-Maués (1994) traz o caso da populacdo de
Itapud, no Par4, cidade ribeirinha onde o menstruo
€ vinculado a uma série de restricdes as quais a
menina, pos-menarca, esta sujeita (proibicdes ali-
mentares, novas relacdes com ambientes quentes ou
frios etc.). Nessa perspectiva, a menopausa € encara-
da como um evento libertador, onde a mulher pode
readquirir os privilégios perdidos em sua mocidade:
o fim do periodo fértil da mulher, em Itapua, ao mar-
car a abolicdo de todas as restri¢cdes que a menarca
representou para ela, realiza o retorno a situacéo
em que tais restricdes inexistiam. Porém, quando a
mulher deixa de ser ‘visitada’ (menstruada), diz-se
que ela ‘ja é homem’, embora isso sempre seja dito
em tom de brincadeira entre as mulheres, indica
uma redefini¢do no sentido do desempenho social
da mulher (Motta-Maués, 1994).

Segundo Oliveira e colaboradores (2008), em
estudo qualitativo realizado com oito mulheres usu-
arias de uma Unidade de Satude da Familia de Juiz de
Fora/MG, no ano de 2004, a imposicdo dos padrdes
de beleza eterna e os questionamentos quanto a
sua sexualidade nessa nova fase foram pontos im-
portantes levantados pelas mulheres. O climatério,
em especial a menopausa, € visto como um marco
de envelhecimento, repercutindo negativamente na
autoimagem.

Essa visdo é bem representativa do papel que
a sociedade ocidental contemporanea destinou a



mulher apds a perda de sua capacidade reprodu-
tiva, como descrevem Lima e Angelo (2001). Ao
realizar um estudo com 25 mulheres em hospital
de referéncia da cidade de Sdo Paulo, esses autores
identificaram dois fen6menos vivenciados pelas
mulheres climatéricas: 1) arejeicdo as mudancas, ca-
racterizado pela perda de perspectivas, auséncia de
encanto pela vida e por uma insatisfagdo constante
diante das mudancas; 2) a superacdo das mudancas,
no sentido de encontrar na sua internalidade formas
de combater as novas situac¢des que vivenciam. O fe-
noémeno prevalente em cada mulher vai depender das
suas experiéncias de vida prévias e do seu arcabouco
social atual, sendo uma experiéncia individual.

A percepcdo da menopausa e de sua medicali-
zacdo, disseminada pelo discurso médico, pelos
laboratoérios farmacéuticos, pela midia e até por
ramos do discurso feminista, tem como ptblico-alvo
uma mulher privilegiada social e economicamente,
com tempo e dinheiro disponiveis para cumprir nu-
merosos rituais de satde e beleza atribuidos a ela:
exercicios fisicos, cremes e vitaminas, alimentac&o
balanceada, entre outros. Essa percepc¢éo pressupde
que amenopausa e o envelhecimento se apresentam
da mesma forma a todas as mulheres, negando sua
individualidade e contextos socioeconémico-cultu-
ral (Trench e Santos, 2005).

Portanto, no enfoque da visdo da sociedade oci-
dental capitalista sobre o climatério e a menopausa,
entretanto, esta tende a ser vivida pelas mulheres
como um dos marcos mais visiveis e temiveis de
suas existéncias, por deparar-se ndo s6 com ques-
toes relativas ao fim de sua vida reprodutiva, mas
também com o envelhecimento e com inGmeras
fantasias associadas ao fim de sua sexualidade e
feminilidade.

Sexualidade: reflexoes

A sexualidade vai além do ato sexual propriamente
dito, pois envolve e influencia a forma de sentir todas
as coisas, considerando o seu potencial de penetrar e
atravessar continuamente a subjetividade de um ser
holistico em diversas perspectivas. Para se pensar
a satde da mulher e a elaboracéo de politicas que
contemplem uma visdo mais abrangente de satde,
a perspectiva de género é fundamental.

Na visdo de Pinotti e colaboradores (1995), a
sexualidade envolve o delineamento social dos pa-
péis do homem e da mulher: o processo de envelhe-
cimento que atinge homens e mulheres; todavia, a
responsabilidade simbélica da reproducdo humana
€ delegada mais a mulher do que ao homem. Nesse
olhar, o homem exerce uma dominacdo sobre a
mulher, construida sob valores culturais, sociais,
econdmicos e politicos, no que se refere a sexuali-
dade. Esses autores afirmam ainda que a relacéo
entre os géneros masculino e feminino resulta néo
do encontro do desejo, do amor, da paixdo, mas sim
do acréscimo das praticas politicas, econémicas e
culturais que necessitam, para sua plenarealizacdo,
das mediacSes dos processos das relacdes sociais
(Pinotti e col., 1995).

As mulheres ainda desempenham multiplos
papéis sociais, entre os quais ser mée, ser esposa,
ter aparéncia saudavel e ser atraente para o sexo.
Adquiridos no decorrer da histéria, esses papéis
apresentam-se diretamente relacionados a sexuali-
dade feminina. Muitos desses padrdes de visdo do
corpo e da sexualidade feminina ainda podem estar
presentes, ainda que discretamente, na percepcéo
atual da mulher (Cruz e Loureiro, 2008).

Na vida das mulheres existem marcos visiveis
no corpo fisico que sinalizam fases ou passagens,
tais como a menarca, a ruptura do himen, a Gltima
menstruacdo. Apesar de tais marcos serem rubrica-
dos em cada cultura, € possivel identificar um traco
aparentemente comum e presente em diferentes
sociedades e épocas histéricas: a valorizacdo da
mulher na fase reprodutiva e a sua desvalorizacéo
na fase néo reprodutiva (Trench e Santos, 2005).

Refletir sobre climatério e suas manifestacGes de
sexualidade causa uma inquietacdo que vai além dos
elementos e categorias geralmente utilizados para
estereotipa-lo em sua classificacido e normatizacéo.
Portanto, € essencial que a mulher no climatério
passe a desfrutar de sua sexualidade respeitando
sua subjetividade na busca do conhecimento de seus
proprios pensamentos, emocdes, valores e desejos,
em vez de relegéa-los a segundo plano em vista de
parametros pré-fixados na sociedade, nos campos da
economia, da politica e da cultura, apenas para citar
algumas dimensdes da vida. Mais importante do que
romper agressivamente com tais representacoes
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sobre a imagem feminina, é a mulher se conhecer
e se respeitar para desenvolver sua sexualidade de
forma saudavel e prazerosa.

Beleza e Jovialidade

Durante a vida, o ser humano e sua visdo sobre o
proprio corpo delineiam-se de acordo com uma
conjuntura sécio-histérico-cultural, ou como melhor
conceituaria Ferreira (1994), o corpo é emblematico
de processos sociais. Ao considerar a beleza e a jo-
vialidade como integrantes das exigéncias sobre as
mulheres em todas as fases de suas vidas, € valido
refletir sobre a compreenséo do corpo feminino.

Assim, o corpo das mulheres nunca foi tao disci-
plinado e normalizado quanto nessa época. Busca-se
um ideal de feminilidade evanescente, homogenei-
zante, sempre em mutacdo, que exige uma busca
infindavel e incansavel; transformando os corpos
femininos no que Foucault chama de “corpos do-
ceis”. Estes tém suas forcas e energias habituadas
ao controle externo, a sujeicdo, a transformacéo e
ao aperfeicoamento. Induzidas por tal disciplina, as
mulheres memorizam em seus corpos o sentimento
e aconviccdo de caréncia e insuficiéncia, levando as
praticas de feminilidade a casos extremos de abso-
luta desmoralizacéo, debilitacdo e morte (Trench,
2004).

Algumas mulheres ancoram o climatério no sig-
no velhice, reproduzindo todas as significacdes ne-
gativas (preconceitos, mitos, medos) circulantes na
sociedade brasileira referentes a essa fase. Num pais
de populacdo até bem pouco tempo predominante-
mente jovem e inserida no consumismo, a juventude
ainda é valorizada por todos os meios de comunica-
¢do, aceita como um valor universal e padréo estético
a ser preservado a qualquer preco: culto aos corpos
esculpidos artificialmente, inGmeras marcas de pro-
dutos de beleza cada vez mais milagrosas, clinicas
de estética, cirurgias de lipoaspiracdo, academias
de ginastica, regimes para emagrecimento rapido e
tantos outros recursos apregoados como de ultima
geracdo, “Gltima palavra” em rejuvenescimento ou
retardamento dessa fase “indesejavel”. Tudo isso
cria uma paisagem “assustadora” e “dolorosa” para a
mulher que, supostamente, inicia a sua trajetoria de
“decadéncia” e “envelhecimento” (Oliveira, 2001).
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A forma de cuidado ao corpo feminino pode ser
vista como agente da cultura e como um lugar pra-
tico de influéncia social. A exigéncia exacerbada e
desgastante pela eternidade da beleza e da jovia-
lidade se agrava no climatério, periodo no qual o
corpo das mulheres ndo tem o vigor fisico de outrora
pelas alteracdes decorrentes do inevitavel processo
de envelhecimento. Em consequéncia, elas podem
viver um estado de inseguranca emocional perante
tais transformacdes, conforme discorreram Favarato
e Aldrighi (2001): ao afetar a autoestima negativa-
mente, essas mulheres podem se considerar menos
atraentes e desejaveis, tornando-se inseguras,
prejudicando muitas vezes seu convivio familiar,
conjugal e social.

Sobre o reflexo narelacdo com o parceironavis&o
damulher sobre seu corpo nessa fase da vida, Trench
(2004) cita o livro Identidade, de Millan Kundera.
Neste romance, a bela, mas néo tdo jovem, protago-
nista explicita claramente a seu companheiro o que
algumas mulheres sentem quando o olhar do outro
se ausenta: “Vivo num mundo em que os homens ja
ndo se viram pra olhar para mim”. O companheiro
€ incapaz de compreender a principio a fala de sua
esposa, depois é tomado de imensa compaixdo por
esta mulher que ele ama e que esta envelhecendo.
Ele compreende que os olhares do amado podem
ndo bastar a uma mulher, pois a confirmacdo de um
profundo nacleo da intimidade feminina depende do
olhar de homens desconhecidos.

As mulheres ancoradas em valores predetermi-
nados, normatizados e temporais temem envelhecer
porque esse processo provoca sentimentos ignomi-
niosos emrelacdo ao desejo de ser amada, desejada e
reconhecida como pessoa em sua totalidade. Adashi
e Hillard (1998) acrescentam que a menopausa pode
ser vista como uma transicdo da meia-idade para a
senilidade que, para muitas, causa o sentimento de
negacdo, estresse, diminuic&o da libido, preocupa-
cdo e insénia. A depressdo pode estar mais relacio-
nada as alteracdes do relacionamento com os filhos,
estado conjugal e outros eventos da vida.

Para as mulheres, o mais assustador ndo sdo os
sintomas fisicos ou doencas associadas ao envelhe-
cimento e ao climatério, mas sim a vivéncia de algo
que para elas é desconhecido: a perda daimagem de
simesmas e o medo de que o outro ndo as reconheca,



como ser ou existéncia (Trench, 2004).

Portanto, o ideal da eterna juventude € buscado
pela maioria das mulheres, ndo em funcdo de um
olhar sobre si mesmas de autocuidado e de respeito
ao préprio corpo, mas num olhar de perfeicao fisica
construido por valores culturais e socioeconémicos.
Aperdadabeleza oudo vigor resultante do processo
fisiologico de envelhecimento é tida como vergonho-
sa e degradante. Assim, toda mulher exerceria sua
feminilidade na luta desenfreada contra o relégio
em detrimento da compreensdo de seu corpo como
instrumento de amor e prazer em qualquer momento
da vida.

Vale a observacéo de que a perspectiva apresen-
tada aqui € variavel dentro do universo de mulhe-
res estudadas, mas, obviamente, ao se contrastar
formacdes culturais distintas havera uma nitida
relativizacdo da vivéncia do feminino diante do
fim da sua jovialidade. Nesse aspecto, o peso que o
critério “beleza” representa enquanto signo emerge
inevitavelmente, como mostra Motta-Maués (1994)
em estudo sobre a populacéo ribeirinha de Itapua,
estado do Para, onde a liberdade trazida pela néo
menstruacdo superpde-se a perda da jovialidade,
culminando numa aceitagdo positiva da menopausa
e da perda da jovialidade.

Considerando o envelhecimento como parte
da vida, é fundamental que a mulher nessa fase
considere seu corpo desejavel e bonito, apesar da
diminuicdo do vigor fisico da juventude, e forta-
leca a sua autoimagem corporal. Esse estimulo a
autoestima reflete-se na busca pelo amor proéprio,
demonstrando feminilidade e maturidade, apesar
de n&o se encontrar mais no periodo reprodutivo da
mulher (fertilidade).

Feminilidade Versus Fertilidade

Para Miranda e Figueira (1999), o climatério € o
periodo que tem inicio com a perda progressiva da
fertilidade e com as alteragdes menstruais até a se-
nescéncia. A perda da possibilidade de ser méae gera
um sentimento de perda da feminilidade e da capa-
cidade de se relacionar com o mundo externo, tendo
repercussdes relevantes no psiquismo da mulher.
A menstruacéo significa a perda da esperanca
damaternidade, entretanto, simboliza, igualmente,

a juventude e a fecundidade da mulher, ou seja, a
capacidade continuada de regeneracéo e a promessa
de uma nova maternidade (Pinotti e col., 1995). A
menstruacéo é significativa por lembrar a mulher
sua feminilidade e juventude, embora sua capaci-
dade reprodutora, sua fertilidade, ndo tenha sido
utilizada.

Portanto, a mulher no climatério pode sofrer
conflitos acerca da cessacdo do menstruo enquanto
signo da fertilidade/feminilidade, da manutencéo
da capacidade de gerar filhos, a qual se consagra
pelo “ser mé&e”. No entanto, acerca da maternidade
como parte do imaginario do “ser mulher”, é valido
questionar se ela, enquanto condicdo que se segue
afertilidade, resume-se a capacidade de gerar filhos
biologicamente.

A mulher que néo se realizou na maternidade
também costuma sofrer no climatério. Pinotti e
colaboradores (1995) citam um estudo de Langer
mostrando que por mais que a mulher negue cons-
cientemente a necessidade de ter filhos, esse desejo
existe inconscientemente e a menopausa, frus-
trando assim a sua concretizacéo, trara conflitos,
estes, sim, indesejados. Essa autora sustenta que
amenopausa traz a mulher muitas davidas quanto
a sua pessoa e as suas possibilidades futuras. Dai
a importancia tanto de sua estrutura psicoloégica
como de sua aceitacdo pelos que estdo a sua volta.
Ressalta que a dificuldade de superar esse periodo
adequadamente € importante na génese de fenéme-
nos somaticos que ocorrem nessa fase.

Neste sentido, percebe-se que a vivéncia da ma-
ternidade é uma construcédo social, ndo limitada ao
biologicismo, mas dependente de uma rede de apoio
nos ambitos socioecondmico, emocional e espiritual.
A menopausa, enquanto signo do fim da fertilidade,
sobretudo para as mulheres que néo vivenciaram a
experiéncia da maternidade, ndo deve significar o
fim ou a reducdo da feminilidade.

Na meia-idade ndo € discutivel apenas a meno-
pausa ou o cessar do ciclo ovariano ou reprodutivo,
mas sim o entrecruzamento de diferentes discursos
culturais em relacdo a mulher, reproducao, sexua-
lidade e ao envelhecimento (Trench, 2004). Dessa
forma, a mulher, ao chegar a maturidade, enfrenta
medos e insegurancas em relacdo ao seu corpo, a
sua capacidade de seduzir e ao seu papel de mée, ja
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que na menopausa ela deixa de procriar (Favarato e
Aldrighi, 2001). Amenopausa, no entanto, significa
apenas o fim do periodo de fecundidade. Nao € e nem
deve ser o fim da vida nem da capacidade produtiva
e tampouco o fim da sexualidade, manifestada ou
ndo através da qualidade da vida sexual e da libido
apresentadas pela mulher nessa fase.

Desejo Sexual

Amulher climatérica é martirizada diante de um for-
temito: o da perda indubitéavel de seu desejo sexual,
secundario ao seu processo de envelhecimento e da
ressignificacdo de sua sexualidade num periodo pos-
reprodutivo. Aprobleméaticareside nessaidentifica-
cdo do signo mulher enquanto objeto da procriacdo
e da incapacidade de transcender a metamorfose
fisica para uma nova esfera psiquica e social.

Conforme a Federacdo Brasileira das Socieda-
des de Ginecologia e Obstetricia (Febrasgo, 1995),
ha mulheres que apresentam reducéo da libido na
pos-menopausa, cuja explicacdo esta nareducdo de
testosterona, ndode estrogénio. No entanto, a queda
daproducdo de estrogénio torna lenta a lubrificacdo
vaginal; a atrofia vaginal (por diminuicéo das di-
mensdes e da capacidade expansiva da vagina) pode
provocar dispareunia; cistites podem ser causadas
por uma maior exposicédo a acdo mecanica do coito
no adelgacado coxim tissular da parede superior da
vagina, que serve de protecdo a uretra e a bexiga.
Em resumo, as alteracdes fisicas interferem no
ato sexual. Adashi e Hillard (1998) complementam
dizendo que a atrofia vaginal e o desconforto sexual
sdo fatores que podem contribuir para a diminuicdo
da satisfacdo sexual.

Estudos revelam que particularmente a testos-
terona aumentou a libido e a resposta sexual, mas
ndo a capacidade orgastica nem a frequéncia coital
(Pinotti e col.,1995). Nesse particular, € interessante
referir que os efeitos terapéuticos hormonais séo
mais evidentes quando arelacdo marital € satisfato-
ria em termos de intimidade. E perceptivel que o ser
humano, pleno e singular, ndo pode ser meramente
apreendido por uma dimens&o puramente fisiopa-
tolégica. Compreende-se que a mulher climatérica
continua a sentir prazer, seu corpo continua erético
e erotizavel, ndo devendo deixar de manifestar seu

280 Salde Soc. Sdo Paulo, v.19, n.2, p.273-285, 2010

amor e sexualidade.

Em um estudo sobre o tema, procurou-se identi-
ficar as alteracdes biopsicossociais mais frequen-
tes no climatério, tendo como enfoque principal
conhecer e contribuir para a solucéo dos problemas
de um grupo de mulheres nessa fase. A coleta de
dados foirealizada através de entrevistas, das quais
participaram 36 mulheres na fase do climatério que
frequentavam o Centro de Satde darede publica, em
Fortaleza-CE. Destas, 25 mulheres referiram irrita-
bilidade; 23, fadiga; 22, ansiedade; 19, diminui¢&o
da libido; 21, estresse; 20, insonia; e 20, depresséo.
Ressalta-se que 24 mulheres sentiram mudancas
diversas relacionadas ao companheiro, indicando
a frigidez sexual do casal, abuso e isolamento do
parceiro e diminuic&o da libido, associadas aos des-
confortos no ato sexual (Silva e col., 2003).

A influéncia do meio sobre o desejo sexual € re-
velada também em outro trabalho, no qual mulheres
no climatério residentes em Fortaleza, capital do
Ceara, tinham uma sexualidade mais sadia do que
aquelas que moravam em Umirim-CE, municipio
do interior. Diferentes signos para a menopausa
e maior estrutura de atendimento a essa clientela
na capital do que no interior foram propostos como
fatores influenciadores (Aragjo e col., 2006).

Outros fatores também s&o tidos como consti-
tuintes do desejo sexual nesse periodo da vida. A
vida conjugal se revela como tematica importante
para diversos autores. O tipo de companheiro € capaz
de revelar muitos aspectos da batalha travada entre
a mulher e sua sexualidade. Rela¢des de poder, de
atividade-passividade, manifestacdes e papéis cultu-
rais sdo apenas alguns fatores a serem considerados
na triade jogo marital - sexualidade - climatério.

Fernandez e colaboradores (2005) realizaram um
estudo paraidentificar os aspectos que as mulheres
atendidas em um Servico de Ginecologia e Obste-
tricia consideraram como positivos e negativos no
exercicio de sua sexualidade, na fase do climatério.
As 45 mulheres entrevistadas mencionaram 86 situ-
agoes, sendo 41 (47,7%) consideradas positivas e 45
(52,3%) negativas. As situacdes foram classificadas
em trés categorias: relacionamento a dois, ato sexual
e mulher - ser social. Os resultados evidenciaram
que elas priorizam a valorizac&o da qualidade do
relacionamento e da manifestacdo da emocédo no



contextoromantico. Destacaram a insatisfacdo com
a autoimagem e a presenca da dominacéo sexual do
homem sobre a mulher.

Em um estudo com o objetivo de averiguar as
modificacdes fisiologicas da menopausa que in-
fluenciam o padr&o sexual da mulher; conhecer se a
frequéncia da atividade sexual mudou apés a meno-
pausa e investigar os fatores agravantes ou atenuan-
tesnavida sexual durante essa fase, participaram 16
mulheres do Centro de Saude Almerinda Lomanto,
em Jequié-BA. Os resultados indicam mudancas
no relacionamento sexual apés a menopausa, tais
como diminuicdo da libido, incompreensao do com-
panheiro, algumas referiram auséncia de alteracdes
e outras, uma mudanca positiva em qualidade das
relacdes sexuais. Foram motivos que favoreceram
as mudancas: alteracdes fisiologicas no ato sexual,
cefaleia, nauseas, fogacho, menorragia, falta ou
diminuicdo do prazer e alteracdes psicologicas.
As autoras concluiram que durante o climatério
e ap6s a menopausa podem ocorrer modificacdes
fisiol6gicas capazes de influenciar o padréo do ato
sexual, cabendo aos profissionais de satde a busca
pela promocéo da satde sexual e de atitudes e com-
portamentos visando romper mitos e tabus (Aderne
e Aratgjo, 2007).

Percebe-se, entdo, que a questdo do desejo sexual
no climatério ndo segue uma linearidade facil de
ser mensurada. E, contudo, um intrincado emara-
nhado de fatores: bioldgicos, psicolégicos, sociais
e espirituais, tudo isso encarado numa perspectiva
historica. Faz-se necesséaria, no manejo das mulhe-
res que estdo sentindo os efeitos dessa sindrome,
uma abordagem que permita a expressdo de todas
essas dimensdes, com uma terapéutica capaz de
responder a todas elas.

Nesse aspecto, € possivel questionar: que tipo
de parceiro esta mulher escolheu para ser seu com-
panheiro? Em relacdo as situacdes cotidianas da
vida conjugal, podem ser levantadas as seguintes
questdes que evocam conflitos: sera que um pensa-
va e resolvia tudo enquanto o outro passivamente
aguardava o resultado? Ou sera que houve uma
divisdo adequada em termos de resolucgdes de todas
as situacdes em que os dois deveriam ter um senso
comum? Houve respeito mituo entre os parceiros?

Nessa conjuntura, outro ponto importante € o da

sexualidade com o conjuge. Como séo realizadas as
relacGes sexuais? Existe uma participacéo iguali-
taria, ou predomina sempre o desejo de um sobre o
outro? A mulher tem orgasmo? Questdes importan-
tes sobre o sexo sdo conversadas de maneira direta
e aberta entre os parceiros?

Considerando a forma como esse casal se re-
laciona ou mesmo as pessoas que ndo tém uma
vida marital, pressupde-se que algumas mulheres
vivenciardo o climatério com maior dificuldade se
forem estabelecidas pouca ou nenhuma intimidade
narelacdo conjugal ou parceira. Assim, a informacé&o
em sadde torna-se um aspecto fundamental para
essas mulheres; informac&o sobre o seu corpo, o
autocuidado e o relacionamento com o companheiro
etc., a fim de vencer os conflitos que permeiam essa
fase da vida feminina.

Educacao em Saude no Climateério

Apesar de sofrerem com os varios sinais e sintomas
climatéricos, é notavel que as mulheres nesta tran-
sicdo entre a fase reprodutiva e a nédo reprodutiva
desconhecem ou nédo identificam a maior parte das
alteracdes hormonais, fisiolégicas e emocionais
envolvidas no processo de decréscimo da producéo
hormonal e cessacéo de ciclos menstruais. Esse
desconhecimento pode estar associado a outros
conflitos socioeconémicos, culturais e espirituais
que, somados ao periodo davida e a individualidade
dessas mulheres, agravam seu estado fisico e emo-
cional. Avisdo social estereotipada sobre o papel da
mulher (esposa e méae) pode interferir negativamen-
te na visdo das mulheres sobre si mesmas e no seu
relacionamento com as pessoas e com o mundo.

Nas sociedades emergentes p6s-modernas, a
mulher no climatério é apresentada com imagens
que aretratam como uma fase em que a juventude,
a vitalidade, a sexualidade e a atratividade podem
ser mantidas mediante condutas de promocé&o de
satde: estimulo aos exercicios fisicos, alimentacdo
saudavel, controle ponderal, combate ao tabagismo,
entre outras. Tais modificacdes nos habitos de vida
sdo Gteis tanto quanto areposicdo hormonal (Vigeta
e Bretds, 2004).

Silva e colaboradores (2003) asseveram que a
principal atitude do profissional de satde diante da
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mulher climatérica deve ser preventiva, mediante a
promocao do esclarecimento e do autoconhecimen-
to, tendo em vista a preparacdo dessa mulher para
enfrentar e superar as modifica¢des e transtornos
que possam ocorrer.

A educacdo em satde, numa perspectiva de
promocao a satide para a melhoria na qualidade de
vida, pode ser uma ferramenta eficaz de intervencéo
dos profissionais de satde junto as mulheres no
climatério. Nessa perspectiva, Pinotti e colabora-
dores (1995) reforcam a importancia da educacéo
em satude no climatério como uma preparacdo para
amenopausa, fornecendo-lhe informacées adequa-
das, expectativas realistas, apontando a existéncia
de tratamentos, o que possibilita encarar a nova
situacdo com outra de maior controle no seu manejo,
tudo para proporcionar a mulher uma sensacéo de
bem-estar nessa fase.

Diante dos problemas do climatério, o profissio-
nal de satde deve refletir e buscar uma percepcéo
geral das mudancas e sintomas dessa fase, a fim de
construir um trabalho participativo junto as mu-
lheres que propicie educacéo e suporte emocional.
Faz-se necessario compreender e vivenciar uma
assisténcia holistica, considerando suarealidade so-
cial, econémica, cultural, educacional e emocional. E
importante registrar que as mulheres climatéricas
sdonegligenciadas no atendimento de Satde Puabli-
ca, o qual deve ser direcionado as suas prementes
necessidades de orientacdo e ao desenvolvimento
de um programa de atencéo que contemple a troca
de informacdes e das experiéncias vividas e permita
acesso aos meios disponiveis, para que elas alcan-
cem a autovalorizacdo e a autoestima, fundamentais
para o resgate do bem-estar e de vida longa, digna e
saudavel (Silva e col., 2003).

Para Landerdahl (1997), dialogar sobre as mudan-
cas biologicas, emocionais, sociais e espirituais que
ocorrem com essas mulheres, bem como fazer uma
reflexdo a respeito dos mitos e insegurancas sobre
o climatério, possibilitara um novo significado para
essa nova fase.

Em estudo quantitativo realizado com 39 mulhe-
res japonesas pos-menopausa, Ueda e colaboradores
(2009) mostraram que um programa de Educacédo
em Satde realizado durante 6 semanas teve o poten-
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cial de melhorar a qualidade de vida das mulheres,
apesar de ndo interferir nos sintomas da sindrome.
Apesar de se tratar de estudo de realidade social e
cultural distinta da brasileira, esse estudo aponta
parauma linha condizente com a literatura nos seus
referenciais tedricos aqui analisados.

Um outro estudo, dessa vez transversal, realizado
por Huston e colaboradores (2009) com 765 mulhe-
res norte-americanas, concluiu que, na amostra
analisada, os médicos generalistas foram tidos
como fonte maior de informacdes do que os outros
profissionais da satde, devido a uma sensacéo de
maior conhecimento desses primeiros profissionais
por parte dos sujeitos dessa pesquisa. Isso se revela
como um fator preocupante se aplicavel na realida-
de brasileira, tendo em vista que nos servicos de
sadde nacionais, em especial na Estratégia Satde
da Familia, é o enfermeiro o principal profissional
a dialogar com essas mulheres.

No Brasil, a escolaridade enquanto fator pro-
motor de maior conhecimento esteve relacionado
amelhoria da qualidade de vida de mulheres no cli-
matério, como mostrou De Lorenzi e colaboradores
(2006) em trabalho quantitativo. Em contrapartida,
estudo conduzido por Silveira e colaboradores (2007)
no estado do Rio Grande do Norte apresentou as
mulheres no climatério alfabetizadas e de zonas
urbanas como possuidoras de pior qualidade de
vida do que as néo alfabetizadas e de zonas rurais.
Todavia, uma analise mais acurada permite enxergar
que ndo € a educacdo em satde que se apresenta
como um elemento promotor dos aspectos negativos
do climatério. Nessa situacédo, sdo os aspectos cul-
turais que potencializam os sintomas climatéricos
(alimentacéo, estresse, sedentarismo, tabagismo,
etilismo). A Educacdo em Satude esta acima dessas
discrepancias e deve ser aplicada a todas as mulhe-
res, levando em conta as peculiaridades histéricas
de cada uma delas.

Mendonca (2004) enfatiza a necessidade de os
médicos prestarem informacdes adequadas sobre a
Sindrome do Climatério as usuéarias dos servicos de
sadde que os procurem com queixas relacionadas.
Do contrario, atitudes negativas ou mesmo zombe-
teiras permitem o cultivo de ideias falsas ou meias-
verdades obtidas de fontes inseguras. Apesar de se



tratar de uma fala voltada para a classe médica, a
atitude suscitada pelo autor pode se estender aos
demais atores do fazer satude, indubitavelmente. Isso
por ser um espaco onde davidas podem ser sanadas
e um processo terapéutico que se inicia da aceitagéo
do climatério como evento natural do ciclo de vida
da mulher.

Logo, o dialogo entre os profissionais da area de
satde e as mulheres pode contribuir bastante para a
melhoria da qualidade de vida e satide no climatério,
por permitir a troca de conhecimentos, saberes e
experiéncias na busca de uma assisténcia integral,
individualizada e humanizada.

Consideracgoes Finais

Diante da revisdo de literatura realizada, verificou-
se que a profundidade das alteracdes sofridas pela
mulher no climatério, por sua complexidade, pode
revolucionar todo o seu ser. Seria limitado tomar
toda a complexidade das transformacdes ocorridas
no climatério apenas como mudancas na esfera da
beleza, da sexualidade e/ou da feminilidade. Entre-
tanto, a revisdo bibliografica desses trés aspectos
revelou a importancia deles para a compreenséao
do climatério, abrindo perspectivas num universo
conceitual mais amplo e profundo.

No que tange aos fatores relacionados as
conotacdes de perdas ocorridas no climatério, a
sexualidade e ao olhar do outro, a inexisténcia da
capacidade reprodutiva e as alteracdes libidinosas,
soma-se a perspectiva existencial negativa. Con-
tudo, a introspeccédo, a busca pela compreenséo de
sua propria subjetividade e ressignificacdo de si
mesma sdo processos que podem ajudar as mulhe-
res a encontrar, nessa fase de suas vidas, um novo
desabrochar, levando a um crescimento emocional
e espiritual capaz de suplantar as conotacdes das
perdas organicas e psicolégicas.

As alteracdes de ordem biol6gica que culminam
em alguns sintomas e sinais da sindrome do clima-
tério acabam exigindo da mulher uma readaptacdo
no sentido de compreender como o seu corpo passaa
funcionar nessa fase da vida. Alteracdes da mucosa
vaginal, a amenorreia, as cefaleias e os fogachos sdo
exemplos de alteracdes, variaveis de organismo para

organismo, existentes em menor ou maior grau por
uma singularidade bioldgica, interferindo na vida
da mulher e em sua qualidade de vida.

O proprio processo de compreensao da sindrome
como uma etapa da vida gera conflitos de ordem
psicologica, igualmente desafiadores se comparados
aos sintomas biol6gicos. Contudo, os equipamentos
e as instituicdes de amparo social - familia, amigos,
ambiente de trabalho, liderancas religiosas - cons-
tituem importantes componentes da forma como o
climatério sera encarado na vida de cada mulher,
determinando esse processo para cada uma das mu-
lheres. O apoio dos filhos, a superacéo da sindrome
do “ninhovazio”, comum nessa idade, o didlogo com
o conjuge e o envolvimento em atividades que lhe ddo
prazer sdo fatores capazes de atenuar o sofrimento
damulher e de dar um novo significado aos sintomas
porventura presentes.

0 aumento da expectativa de vida e seu impacto
sobre a satide da populacéo feminina tornam impe-
riosa anecessidade de adocdo de medidas com vistas
a obtencdo de melhor qualidade de vida durante e
apo6s o climatério. Portanto, é imprescindivel que
essas mulheres tenham acesso a informacéo em
saide, para umamelhor compreens&o das mudancas
do periodo de climatério e menopausa, e sejam ca-
pazes de contemplar tais fases como integrantes de
seus ciclos de vida e ndo como sinénimos de velhice,
improdutividade e fim da sexualidade.

Nesse contexto, os profissionais de satde podem
intervir e/ou colaborar na tentativa de suplantar
concepgdes errdneas, preconceituosas e excludentes
sobre essa fase davida, apropriando-se da educacéao
em satde como uma estratégia que pode envolver as
mulheres e até mesmo seus parceiros na compreen-
sdo desse processo e no desenvolvimento de um novo
olhar sobre essa fase da vida feminina.

0 acolhimento, a escuta qualificada, a formacé&o
de grupos de apoio e arelacdo dos profissionais com
as usuarias sdo ferramentas que os profissionais
de satde precisam utilizar nesse contexto. Dessa
forma, assumindo essas consideracdes, o climaté-
rio pode ser conduzido com um ‘novo olhar’ para
muitas mulheres: um momento de redescoberta, de
construcdo de outros/novos sonhos e um instigante
recomeco.
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