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Os autores propdem uma abordagem da disfuncdo do desejo
(inapeténcia e fobia se ual) bastante semelhante a proposta de Lo i-
collo, porém bem mais acessivel

Assim, consideram em terapia para os distirbios de desejo trés
ei os principais, a serem aplicados em programas terapéuticos, pela,
sua eficacia em termos de terapia comportamental: terapia cognitiva,
terapia corporal, terapia relacional

E bem sabido que, em matéria de disfun¢des se uais, o com-
ponente cognitivo é essencial e que até pouco tempo era dei ado de
lado quando do tratamento das disfun¢des se uais

A abordagem cognitiva deverd ser feita em dois niveis:

1 Trabalho sobre os cognitivos negativos e sobre as distor¢des
do pensamento

2 'Trabalho sobre a relativizacdo dos pensamentos negativos

o nivel das distor¢cdes cognitivas uma técnica que pode ser
utilizada é a da suspensdo do pensamento Sob rela amento, visto
que e iste um parasitismo do pensamento com a dificuldade de se
concentrar sobre as idéias eréticas, podemos propor, quando faze-
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mos a paciente imaginar a imagem erética, que ela mesma faca fugir
as idéias parasitas e negativas, que pare os pensamentos negativos e
que volte a imagem erética. Podemos fazer uma dezena de vezes as
sessdes de relaxamento para que ela se habitue a concentrar suas
idéias sobre imagens agradaveis. E evidente que as tais imagens, uti-
lizadas durante a sessdo de relaxamento, deverao ser escolhidas pela
paciente, detalhadas com ela; poderdo ser imagens de vida sexual
que ela ndo pode expressar, de fantasias, mas também imagens re-
pulsivas que ela teria feito com seu parceiro.

Em uma segunda etapa de terapia cognitiva, apés ter trabalha-
do sobre os cognitivos negativos e sua supressdo, ser-lhe-a proposto
trabalhar com massagem erética positiva, isto é, sobre os cognitivos
positivos e os discursos imaginarios que sdo essenciais para o dese-
jo e o prazer. Esta etapa serd evidentemente acoplada ao trabalho
corporal e pode-se propor a paciente ler livros eréticos, assistir a
filmes de video, a sés, sem que seu parceiro esteja presente, a fim de
que se sinta completamente liberada a frente do que vé. Também the
é dito igualmente ser preferivel que se sinta a atriz do filme ao invés
de espectadora, isto é, que ela possa tomar o lugar da personagem
que Vvé, pois ser apenas espectadora é um bom meio de deixar fugir
a imaginacdo que pode aparecer durante a sessdo dos filmes.

E também importante que no trabalho de relaxamento seja
possivel o aprendizado do “deixar fluir”, da perda de controle, do
abandono, para uma melhor presenca de si propria, elementos indis-
pensaveis ao desenvolvimento do prazer.

Deve-se salientar a importancia do trabalho corporal na rees-
truturacdo da imagem do corpo e no auxilio que podemos dar aos
pacientes sobre a tomada de consciéncia de seus corpos, ndo somen-
te em seu aspecto envoltdrio, mas igualmente em seus aspectos
energético e sensual.

Em funcéo do tipo de patologia corporal que afeta a paciente,
os autores propdem um programa terapéutico que sera discutido com
ela, a fim de estruturar ou nédo suas possibilidades de efetuar este ou
aquele exercicio em domicilio, a sés, com objetivo de se distanciar
de seu corpo higiénico e encontrar seu corpo sensual.

A reestruturacao ira utilizar a exploracao de todos os sentidos
(tato, visdo, audigdo, gosto, olfato) e é acima de tudo um trabalho de
ressensibilizacdo em nivel corporal e de imaginacéo, no qual a ajuda
é feita na medida de ensinar a pessoa a redescobrir, ou as vezes des-
cobrir pela primeira vez, seu corpo. Devido aos bloqueios, nés defi-
nimos, como para as fobias de toque, uma hierarquia de exercicios a
serem discutidos com a paciente: do menos agonizante ao mais agoni-
zante, de acordo com o bloqueio corporal.
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Como exercicio, pede-se a paciente que se observe diante do
espelho antes do banho. As vezes, ela pode achar mais dificil se olhar
do que se tocar. Neste caso, pode-se inverter a hierarquia, iniciando
por etapas mais faceis de sensibilizacdo in vitro: relaxando ou ape-
nas imaginando estar se olhando ou tocando.

Esta etapa preliminar é utilizada quando o componente
ansioso é mais importante que o evidente. Ao contrdrio, quando o
componente evidente é predominante, é preferivel iniciar pelos exer-
cicios diretamente in vitro, mas, evidentemente, em funcdo dos dese-
jos da paciente, as progressoes seréo feitas conforme o ritmo por ela
ditado, proposto e discutido com ela.

Deve ser explicado para a paciente que existem diversas ma-
neiras de tomar banho, ou de se ocupar com o corpo: existe a manei-
ra sensual de se ocupar de si mesma, de se tocar, de se olhar, de se
apreciar; tomar banho e brincar com o jato de agua no nivel de seu
corpo, definidamente a nuca, o peito, o ventro, as zonas erégenas, as
coxas, deixando-se levar no ato sem a interferéncia de tabus e bar-
reiras, a que chamamos de trabalho cognitivo.

Dentro dos fatores ambientais, pode-se especificar o compo-
nente conjugal e relacional. No nivel pessoal, parece importante que
efetivamente o desejo possa se integrar a uma estrutura de vida coti-
diana; ndo existem “gavetas” sexuais separadas do resto da vida.
Existe sim um ambiente no qual a paciente vive o cotidiano. Sabe-se
que este cotidiano est4d fundamentalmente ligado no nivel do desejo.
A interferéncia de fatores ambientais negativos, sejam pessoais ou
relacionais, pode ocupar um importante papel nos bloqueios sexuais.

Alguns pontos devem ser desenvolvidos: reestruturacdo da
vida cotidiana, tomada de tempo consigo mesma a fim de se dedicar
a seu corpo e a seus desejos pessoais, fazé-la admitir que um tempo
para si é importante para o autoconhecimento e equilibrio afetivo,
intelectual e corporal.

Em um segundo tempo, sempre no nivel ambiental, é trabalha-
do o fator conjugal, bastante importante. Deve-se observar a capaci-
dade, ou nio, de entender os desejos do companheiro do ponto de
vista conjugal, sejam eles corporais ou verbais, focalizando a comu-
nicacdo sensual e a expressdo dos sentimentos e dos desejos pela
expressdo de fantasias. De fato, tudo isto permite a cada um se res-
peitar e respeitar o outro.



