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Resumo: Compreensões recentes sobre transtorno da dor gênito-pélvica-penetração (DGPP) destacam influências da 

parceria na manutenção/agravamento da sintomatologia. A Terapia de Aceitação e Compromisso (ACT) e intervenções 

baseadas em compaixão emergem como abordagens promissoras para DGPP, mas sua aplicação no Brasil exige 

adaptação às interseccionalidades locais. Esta revisão de escopo visou a mapear o perfil amostral de publicações sobre 

DGPP/dor sexual nestas abordagens, destacando os dados relacionais e sociodemográficos de participantes nestes 

estudos. Foram extraídas seis referências em ACT e seis em intervenções baseadas em compaixão das bases de dados 

PsycInfo, Web of Science, Medline/Pubmed e Scopus. Os resultados identificaram amostras predominantemente de 

mulheres heterossexuais e supostamente cisgêneras, em relações fixas e casuais, adultas, brancas, sem psicopatologias 

severas, com acesso à internet e alta escolaridade. Isso representa um segmento pequeno do perfil nacional, 

demandando sensibilidade cultural na transposição à prática brasileira. Ademais, como apenas duas publicações relativas 

à compaixão englobaram perspectiva da parceria na análise e coleta de dados, identificou-se influência complexa de 

parceiros homens (presumivelmente cisgêneros) no papel psicoterapêutico que a autocompaixão exerce no DGPP. Como 

conclusão, nota-se escassez de orientações sobre influências da parceria em tratamentos pautados nos processos da ACT 

e das intervenções baseadas em compaixão. 

Palavras-Chave: Aceitação; Flexibilidade Psicológica; Compaixão; Dor Sexual; Transtorno da Dor Gênito-

Pélvica/Penetração. 

Abstract: New insights into genito-pelvic pain/penetration disorder (GPPPD) highlight how close relationships can affect 

the symptoms, making them better or worse. Acceptance and Commitment Therapy (ACT) and compassion-based 

interventions have emerged as promising approaches to treating GPPPD, yet their application in Brazil requires 

adaptation to local intersectional realities. This scoping review aimed to outline the characteristics of participants in 

studies about GPPPD/sexual pain, focusing on their relationships and social backgrounds. Six references on ACT and six 

on compassion-based interventions were extracted from the PsycInfo, Web of Science, Medline/PubMed, and Scopus 

databases. The results revealed samples predominantly composed of heterosexual and presumably cisgender women, in 

both stable and casual relationships, who were adults, white, without severe psychopathologies, and with internet access  
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and higher education levels. This profile represents only a narrow segment of Brazil’s population, underscoring the need 

for cultural sensitivity when adapting such literature to local clinical practice. Additionally, only two studies on 

compassion looked at how partners are involved in both the analysis and data collection, showing how male partners 

(likely cisgender) can affect the role of self-compassion in GPPPD. This finding points to gaps in the literature regarding 

partner influences in ACT- and compassion-based treatment processes. 

Keywords: Acceptance; Psychological Flexibility; Compassion; Sexual Pain; Genito-pelvic pain/penetration disorder. 

Resumen: Comprensiones recientes sobre el trastorno de dolor genitopélvico/penetración (TDGPP) destacan influencias 

de la pareja en el mantenimiento y agravamiento de la sintomatología. La Terapia de Aceptación y Compromiso (ACT) y 

las intervenciones basadas en compasión emergen como enfoques prometedores, pero su aplicación en Brasil requiere 

adaptación a las interseccionalidades locales. Esta revisión de alcance tuvo como objetivo mapear el perfil muestral de 

publicaciones sobre TDGPP/dolor sexual en estos enfoques, destacando datos relacionales y sociodemográficos de las 

personas participantes. Se extrajeron seis referencias sobre ACT y seis sobre compasión de las bases PsycInfo, Web of 

Science, Medline/PubMed y Scopus. Los resultados identificaron muestras compuestas mayoritariamente por mujeres 

heterosexuales y presumiblemente cisgénero, en relaciones estables o ocasionales, adultas, blancas, sin psicopatologías 

graves, con acceso a internet y nivel educativo alto. Esto representa un segmento reducido del perfil, lo que exige 

sensibilidad cultural para su transposición a la práctica clínica brasileña. Además, dos estudios sobre compasión 

incluyeron perspectiva de pareja en el análisis y recolección de datos. Se identificó una influencia compleja de hombres 

(probablemente cisgénero) en el papel de la autocompasión en el TDGPP. En conclusión, faltan orientaciones sobre 

influencias de la pareja en tratamientos con ACT y compasión. 

Palabras clave: Aceptación; Flexibilidad Psicológica; Compasión; Dolor sexual; Dolor genitopélvico/trastorno de 

penetración. 

Introdução  

 

O transtorno da dor gênito-pélvica/penetração (DGPP) é uma disfunção sexual feminina (DSF) 

caracterizada por medo ou dor vulvovaginal/pélvica associada ao intercurso penetrativo e tensão muscular 

desse assoalho (American Psychiatric Association [APA], 2023). No cenário internacional, abordagens 

psicoterapêuticas como Terapia de Aceitação e Compromisso (ACT) e intervenções baseadas em compaixão 

despontam como alternativas relevantes ao seu tratamento (Saunders et al., 2022 Buhrman et al., 2024). A 

ACT é uma abordagem contextual que objetiva a flexibilidade psicológica por meio de atuação direcionada a 

seis processos transdiagnósticos e interligados: atenção flexível ao momento presente, aceitação, desfusão, 

self-como-contexto, valores e ação de compromisso (Hayes; Strosahl; Wilson, 2021). Por sua vez, o conceito 

de autocompaixão mobilizado nas intervenções pode ser compreendido como um conjunto amplo de 

processos facilitadores da expressão e da autorregulação emocional diante de vulnerabilidades pessoais 

(Gilbert; Simos, 2022), sendo sintetizado por Neff e Germer (2019) em mindfulness, autobondade e 

humanidade compartilhada. Entretanto, apesar do potencial referido, a literatura ainda apresenta lacunas 

importantes no que concerne às intervenções psicológicas em geral na área da sexualidade, isso demanda 

cautela na interpretação dos resultados disponíveis (Mestre-Bach; Blycker; Potenza, 2022).  

Considerando-se que DSFs têm caráter acentuadamente idiossincrático e multifatorial (Prabhu; Hegde; 

Sareen, 2022), é imprescindível que as intervenções envolvam não apenas mulheres, mas também suas 

parcerias. Isso se deve ao fato de que tais parcerias recorrentemente apresentam disfunções sexuais por si 

próprias e/ou contribuem para dinâmica relacional disruptiva (McCabe; Connaughton, 2017; Chew et al., 

2021). Especificamente, Bergeron et al. (2021) salientaram o potencial da parceria em exercer papel 

intensificador ou atenuador dos sintomas de DGPP, corroborando-se a necessidade de sua conceitualização 

dentro de pesquisas e planos de tratamento.  

Portanto, esta revisão de escopo possui como objetivo mapear os perfis amostrais sociodemográficos 

e relacionais verificados nas publicações em ACT e intervenções baseadas em compaixão para dor 

sexual/DGPP. Assim, possibilita-se depreender indicativos de adaptações e precauções à aplicação dessas 

evidências no contexto clínico brasileiro. 
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Método 

Este artigo deriva de uma revisão de escopo mais ampla, da qual foram desenvolvidos dois estudos 

independentes com focos analíticos distintos. Esta revisão original seguiu diretrizes especificadas em 

Preferred Reporting Items for Systematic reviews and Meta-Analyses extension for Scoping Reviews 

([PRISMA-ScR], Tricco et al., 2018). 

Os critérios de inclusão foram: (1) Presença de mulheres; (2) Artigos com idioma inglês/português; (3) 

Presença de uma ou mais DSF no título, resumo e/ou palavras-chave; (4) Presença de conceitos de compaixão 

e/ou flexibilidade psicológica aplicados à DSF no título, resumo e/ou palavras-chave; (4) Pesquisas empíricas, 

quantitativas, qualitativas, caso-controle, transversais, longitudinais. Como critérios de exclusão, listou-se: 

(1) Aplicação parcial de processos específicos que compõem o hexaflex; (2) Artigos incompletos, em 

andamento, papers de correspondência, resumos de eventos, livros, demais revisões. 

As buscas se sucederam em abril de 2024, sem filtros aplicados, nas bases de dados PsycInfo, Web of 

Science, Medline/Pubmed e Scopus, com os descritores: (“Acceptance and commitment therapy” OR 

“Psychological inflexibility” OR “Compassion-focused therapy” OR “Self-compassion” OR “Compassion”) AND 

(“Female sexual dysfunction” OR “Vulvovaginal pain” OR “Vulvar pain” OR “Genital pain” OR “Vulvodynia” 

OR “Vestibulodynia” OR “Provoked vestibulodynia” OR “Female sexual pain” OR “Sexual pain” OR “Genito-

pelvic pain/penetration disorder” OR “Dyspareunia” OR “Vaginismus” OR “Female orgasmic disorder” OR 

“Female anorgasmia” OR “Anorgasmia” OR “Female sexual interest/arousal disorder” OR “Hypoactive sexual 

desire disorder” OR “Female sexual arousal disorder” OR “Sexual arousal” OR “Sexual desire disorder” OR 

“Sexual arousal disorder” OR “Low desire” OR “Low arousal”).  

Os arquivos extraídos foram importados para a plataforma Rayyan para gerenciamento, triagem e 

remoção de duplicatas por dois avaliadores independentes. Houve mediação de pesquisadora sênior visando 

ao esclarecimento de divergências. Dos artigos incluídos, foram mapeados: perfil geral da participante com 

DGPP/dor sexual (identidade de gênero, orientação sexual, estado civil); identidade de gênero da parceria 

fixa dessa participante com dor sexual/DGPP; ausência/presença no estudo de parcerias fixas dessas 

participantes com dor sexual/DGPP; critérios de inclusão ou exclusão; dados sociodemográficos; demais 

aspectos relevantes. 

 

Resultados e Discussões 

A Figura 1 apresenta o fluxograma da revisão conforme PRISMA-ScR (extensão PRISMA para revisões 

de escopo) (Tricco et al., 2018). 
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Figura 1 - Fluxograma PRISMA-ScR 

 
Fonte: Elaboração própria (2025). 

 
Entre os 99 registros resgatados, 39 eram duplicatas e foram removidas. Os títulos e resumos das 60 

publicações restantes foram avaliados, resultando nas seguintes exclusões: incompatibilidade com o tema 

(n=30), formato de publicação e/ou delineamento metodológico (n=13), ausência de menção a DSFs (n=1), 

presença de apenas processos isolados do hexaflex (n=2), abordagem inadequada da compaixão para os fins 

desta revisão (n=1), e ausência de especificação sobre se os dados referiam-se a DSFs ou a disfunções sexuais 

masculinas (n=1). A Tabela 1 apresenta as 12 referências que compõem a amostra final, organizadas 

conforme a abordagem psicoterapêutica (ACT ou Compaixão). A apresentação de detalhes adicionais está 

contida em material suplementar. 

 

 Tabela 1 - Referências Organizadas por Abordagem Psicoterapêutica 

Referências Subamostra 

Andersson et al. (2023) 

Compaixão 

Niekerk, Johnstone e Matthewson (2022) 

Brotto et al. (2020) 

Ferreira, Rigby e Cobb (2020) 

Vasconcelos, Oliveira e Nobre (2020) 

Santerre-Baillargeon et al. (2018) 

Buhrman et al. (2024) 

ACT 

Maathz et al. (2023) 

Chisari et al. (2022) 

Engström et al. (2022a) 

Engström et al. (2022b) 

Maathz et al. (2020) 

 Fonte: Elaboração própria (2025). 
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Nenhuma das publicações selecionadas delimitou se as pessoas participantes da pesquisa eram 

cisgêneras ou transgêneras. Duas referências na subamostra de compaixão continham homens - além das 

mulheres com dor sexual/DGPP (Ferreira; Rigby; Cobb, 2020; Santerre-Baillargeon et al., 2018). Esses homens 

eram os parceiros fixos das participantes com DSFs, de modo que tais estudos foram os únicos a envolver as 

parcerias fixas na coleta e análise de dados. Vale destacar que foram incluídos apenas dois casais constituídos 

por mulheres (Santerre-Baillargeon et al., 2018). Sendo assim, a influência da parceria na experiência dos 

sintomas relativos à dor sexual pôde ser diretamente mapeada apenas quanto às intervenções baseadas em 

compaixão, não à ACT. 

Santerre-Baillargeon et al. (2018) reforçaram que a parceria esteve envolvida na experiência de dor 

sexual de mulheres com vestibulodínia provocada, contribuindo para a redução do sofrimento sexual - 

especialmente quando a parceria apresentava maior autocompaixão. Entretanto, Ferreira, Rigby e Cobb 

(2020) identificaram que níveis mais elevados de autocompaixão da parceria se relacionaram à maior 

insatisfação sexual feminina, sugerindo efeitos distintos. Em Santerre-Baillargeon et al. (2018), não foram 

avaliadas queixas sexuais (QS) das parcerias, isso indicou que essa autocompaixão observada dizia respeito 

ao sofrimento sexual das mulheres com vestibulodínia provocada, e não a eventuais disfunções sexuais das 

próprias parcerias. Já Ferreira, Rigby e Cobb (2020) incluíram essas variáveis (QS masculinas), permitindo 

uma análise mais completa da dinâmica conjugal. Também se observou que, no estudo de Santerre-

Baillargeon et al. (2018), a autocompaixão das próprias mulheres com DGPP não apresentou impacto 

significativo sobre o sofrimento sexual ou a satisfação relacional, levando as autorias a sugerirem que esses 

desfechos estariam mais relacionados a fatores interpessoais do que intrapessoais. Nenhum dos dois estudos 

especificou quais processos da autocompaixão estavam envolvidos, tanto nas mulheres quanto nas parcerias. 

Apesar dessas limitações, Lathren et al. (2021) e Fraser et al. (2023) indicaram que a compaixão poderia 

contribuir positivamente para a satisfação sexual e relacional em parcerias de forma geral. 

Ademais, observou-se que apenas Maathz et al. (2020) - subamostra da ACT - identificaram presença 

de parcerias fixas não cisgêneras, sem maiores detalhamentos. Recorrendo-se à revisão sistemática de 

Mattawanon, Charoenkwan e Tangpricha (2021) para discutir este cenário, verificou-se escassez de 

publicações pertinentes à saúde sexual de populações trans. Além disso, essas autorias ainda detectaram 

que tal lacuna é agravada pela cisnormatividade presente nos critérios diagnósticos e instrumentos validados 

para acessar disfunções sexuais, sendo que diretrizes para manejo clínico também são limitadas (T'Sjoen et 

al., 2020; Cocchetti et al., 2021). Embora não existam dados específicos, é razoável supor que a experiência 

sexual e relacional de mulheres com parcerias transgêneras envolva fatores singulares, o que precisa ser 

devidamente considerado nas análises. Desse modo, é importante que futuras pesquisas considerem 

averiguar tais dados para aprimorar a compreensão e precisão dos resultados, uma vez que a identidade de 

gênero da parceria parece influenciar a experiência do DGPP, ao menos no que tange à autocompaixão. 

Todas as publicações que explicitaram orientação sexual de participantes com DGPP pertenciam à 

subamostra da compaixão. (Brotto et al., 2020; Ferreira; Rigby; Cobb, 2020; Niekerk; Johnstone; 

Matthewson, 2022). Ainda assim, verificou-se um número ínfimo de mulheres não heterossexuais, o que 

indica uma lacuna de conhecimento para a aplicabilidade de ambas as abordagens ao DGPP, em congruência 

ao averiguado mais amplamente por Peixoto (2017) em relação a QS. É essencial frisar que não é possível 

inferir a identidade de gênero de uma parceria com base na orientação sexual de um sujeito (Ciasca; 

Hercowitz; Junior, 2021). Logo, esse apontamento se configura como um cuidado indispensável em vista das 

evidências sobre as influências de gênero no que tange aos resultados da compaixão para QS de mulheres 

notificados por Ferreira, Rigby e Cobb (2020), Santerre-Baillargeon et al. (2018) e corroboradas por Loveless 

e Quinn-Nilas (2024). Ressalta-se que Ferreira, Rigby e Cobb (2020) destacaram a imperatividade de ampliar 

o foco de pesquisas futuras para incluir parcerias não heterossexuais em arranjos alternativos ao 

monogâmico. 

Com exceção de Chisari et al. (2022), da subamostra da ACT, que não mencionaram indicativos sobre 

estado civil, todos os estudos abarcaram mulheres com parcerias fixas e a maior porção identificou mulheres 

que potencialmente possuíam parcerias casuais. O estado civil foi um fator relevante aos resultados 

associados ao DGPP apenas em Andersson et al. (2023), da subamostra da compaixão, pois análises 
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comparativas entre esses grupos não foram discutidas nas demais referências. Sabe-se que a presença de 

DSFs está consistentemente atrelada a prejuízos relacionais (McCabe; Connaughton, 2017), apesar de o 

envolvimento em relacionamentos estáveis ser um fator contribuinte para maior satisfação sexual no público 

feminino em geral (Birnie-Porter; Hunt, 2015). Em levantamento on-line, Pereira, Nardi e Silva (2013) 

concluíram que mulheres solteiras apresentaram maior incidência de queixas de dor em comparação às 

participantes de demais estados civis. É cabível cogitar também que o sofrimento relativo ao DGPP entre 

mulheres sem parceria fixa possa estar vinculado à evitação de encontros casuais, impactando o 

estabelecimento de vínculos futuros. Assim, destaca-se a importância de investigar o impacto da estabilidade 

e a qualidade relacional sobre o DGPP em ambas as abordagens. 

Em geral, notou-se que o grau de precisão das informações referentes ao diagnóstico e/ou 

fenomenologia da dor sexual variou significativamente entre estudos, assim como a atenção ao tempo de 

duração dos sintomas, ao histórico de tratamentos e à presença de demais comorbidades e medicações. 

Quanto a esse aspecto, somente Santerre-Baillargeon et al. (2018) e Brotto et al. (2020) na subamostra da 

compaixão, bem como Engström et al. (2022a) e Engström et al. (2022b) na subamostra da ACT, indicaram 

como critérios de exclusão a presença de comorbidades pélvicas ou vulvovaginais, cujas sintomatologias 

pudessem confundir os resultados obtidos para a patologia subjacente ao DGPP, especificamente elencada 

como objeto de estudo - respectivamente, vestibulodínia provocada, vestibulodínia provocada 

primária/secundária, vulvodínia provocada e vestibulodínia provocada primária/secundária. Nota-se que tal 

quesito constitui ponto importante a ser adotado por estudos subsequentes, de modo a assegurar resultados 

precisos para patologias específicas. Ainda, é necessário expandir o escopo de pesquisas para abarcar 

quadros distintos de dor sexual e suas relações com flexibilidade psicológica e autocompaixão. 

Considerando que comorbidades podem impactar negativamente a função sexual (Moraes et al., 

2019), a investigação desse aspecto torna-se necessária. Nesse contexto, psicopatologias específicas foram 

utilizadas como critério de exclusão em sete publicações (Santerre-Baillargeon et al., 2018; Brotto et al., 

2020; Chisari et al., 2022; Engström et al., 2022a; Engström et al., 2022b; Maathz et al., 2023; Buhrman et 

al., 2024). Brotto et al. (2020) - subamostra da compaixão - cercearam exclusivamente a participação de 

sujeitos com sintomas dissociativos que pudessem influenciar a condução da intervenção. Condição médica 

ou psiquiátrica grave na parceria foi critério de exclusão somente em Santerre-Baillargeon et al. (2018). Isso 

também indica um campo que pesquisas em ACT e compaixão podem melhor se apropriar em desenhos de 

estudo que avaliem a eficácia desta intervenção na sexualidade feminina de forma setorizada, permitindo 

análises que diferenciem efeitos de acordo com subgrupos psiquiátricos. 

Observou-se que todos os estudos analisados foram conduzidos com mulheres em idade superior a 

dezoito anos, sem considerar a ocorrência de QS, frequentemente identificada na adolescência (Moreau, 

Kågesten & Blum, 2016). Além disso, constatou-se agrupamento de participantes em faixas etárias 

reprodutivas bastante amplas, evidenciando a necessidade de uma estratificação etária mais precisa em 

futuras investigações, a fim de distinguir com maior acurácia variações na função sexual associadas ao 

envelhecimento. 

Características como nível educacional e etnicidade/identidade racial também foram investigadas por 

número considerável de publicações, expondo perfil populacional consideravelmente branco e escolarizado, 

proveniente da Europa e da América do Norte, contrastante ao identificado na população brasileira. Salienta-

se que, ao se discutir a prevalência de DSFs por meio de paradigmas da iniquidade de gênero como proposto 

em McCool-Myers et al. (2018), evidencia-se que mulheres situadas em países com maior iniquidade de 

gênero, como Brasil, tendem a possuir volume superior de fatores de risco para DSFs. Esse cuidado deve ser 

integrado a análises sensíveis à interseccionalidade de raça, pois mulheres negras apresentam até três vezes 

mais chances de relatar sintomas de DSF em comparação com mulheres brancas (Nkansah; Alzweri, 2023). 

Tais dados sobre equidade de gênero e raça precisam ser articulados na tentativa de estabelecer um diálogo 

entre os resultados extraídos nesta revisão e as múltiplas interseccionalidades existentes na população 

brasileira. Portanto, recomenda-se cautela para transpor à prática clínica os achados desses estudos sem a 

devida sensibilidade cultural, considerando-se que o perfil majoritariamente estudado contempla somente 

ínfima parcela do panorama brasileiro (Henrich; Heine; Norenzayan, 2010; Instituto Brasileiro de Geografia 
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e Estatística [IBGE], 2022). Investigações futuras poderão ampliar o recrutamento para populações mais 

diversas, permitindo comparações entre diferentes estratos sociodemográficos e testando a consistência dos 

desfechos nessas variações. 

Vale ressaltar que todos os estudos em ACT, à exceção de Maathz et al. (2020) e Chisari et al. (2022), 

bem como uma pesquisa sobre compaixão (Ferreira, Rigby e Cobb, 2020), houve exigência de acesso a 

dispositivos eletrônicos ou internet, dado que tais intervenções foram realizadas virtualmente. Intervenções 

psicoterapêuticas para DSFs mediadas por tecnologias são um fenômeno recente com potencial de fomentar 

a democratização da saúde sexual (Mahar et al., 2022). Porém, é conveniente considerar como tais recursos 

podem ser transpostos à realidade brasileira em vistas às desigualdades operantes no acesso à telessaúde 

(Nakayama et al., 2023). Ainda, cabe frisar que certas limitações concernentes à intervenção on-line precisam 

ser aprimoradas, pois podem ter impactado alguns dos resultados obtidos, como o volume expressivo de 

desistências no curso do estudo e inadequações no setting terapêutico das participantes (Engström et al., 

2022a; Engström et al., 2022b). 

Apesar do reconhecimento exponencial de que DGPP precisa ser estudado dentro de perspectiva 

diádica (Santerre-Baillargeon et al., 2018; Ferreira; Rigby; Cobb, 2020; Bergeron et al., 2021), não foram 

identificados critérios de exclusão relativos a participantes cujas parcerias fixas apresentassem queixas ou 

diagnósticos de disfunção sexual. A consideração de tal fator também foi ausente em todas análises 

efetuadas, excluindo Ferreira, Rigby e Cobb (2020), na subamostra da compaixão. Em revisão sistemática e 

de meta-análise, Chew et al. (2021) identificaram probabilidade triplicada para ocorrência de disfunção 

sexual em homens cujas parceiras possuíam DSF. Nesse sentido, Ferreira, Rigby e Cobb (2020) identificaram 

que o sofrimento sexual reportado por homens em relação às próprias QS influiu nos resultados obtidos com 

as mulheres de suas amostras. A partir disso, é plausível conjecturar que os resultados extraídos nesta 

revisão, nas duas subamostras, tenham sido influenciados por eventuais QS masculinas negligenciadas no 

recrutamento. 

Conclusão 

Esta revisão de escopo teve como objetivo mapear os perfis amostrais sociodemográficos e relacionais 

descritos em publicações sobre ACT e intervenções baseadas em compaixão aplicadas à dor sexual/DGPP. Os 

estudos revisados abarcaram predominantemente mulheres heterossexuais, em relações fixas e casuais, 

adultas, brancas, sem psicopatologias severas, com acesso à internet, de alta escolaridade e 

presumivelmente cisgêneras. Esse perfil contrasta com a diversidade da população brasileira, indicando 

necessidade de pesquisas culturalmente sensíveis para avaliar aplicabilidade desses achados à prática clínica 

nacional.  

Já os efeitos da parceria na experiência sexual e afetiva de mulheres cisgêneras com dor sexual/DGPP 

foram investigados principalmente em estudos sobre compaixão que incluíram parceiros homens, também 

presumivelmente cisgêneros. Contudo, tais publicações não esclareceram quais processos da autocompaixão 

estavam implicados, nem analisaram como esses influenciaram a experiência da dor ou da satisfação sexual, 

limitando a compreensão dos mecanismos envolvidos. Ainda, não foram encontrados dados sobre interações 

entre processos de flexibilidade psicológica e dor sexual sob uma perspectiva diádica. Assim, destaca-se a 

importância de que futuras pesquisas considerem a inclusão de parcerias fixas na coleta e análise de dados 

sobre ACT e compaixão em DGPP, além da explicitação de dados sobre orientação sexual, identidade de 

gênero das participantes e de suas parcerias, presença ou ausência de relacionamentos fixos e, por fim, a 

possível existência de disfunções sexuais nas parcerias. 
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