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Resumo

A introducdo do conceito de neurodiversidade trouxe um interesse acrescido na
investigacdo em torno do autismo. N&o obstante, a literatura € ainda insuficiente no que
respeita ao impacto do autismo na sexualidade e quais as necessidades de salude sexual que
pessoas adultas com autismo apresentam. O objetivo central do presente trabalho foi realizar
um levantamento e sintese da literatura existente sobre as necessidades de cuidados de saude
sexual ndo atendidas vivenciadas em pessoas adultas com autismo. Foi realizada uma
pesquisa sistematica de estudos nas principais bases de dados cientificas (PubMed,
ScienceDirect, Wiley Online Library, EBSCO, Web of Science e Cochrane Reviews)
seguindo PRISMA-ScR (Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-
analyses—Extension para scoping reviews). A revisdo incluiu 15 estudos elegiveis dos 2107
artigos inicialmente recolhidos. Os estudos analisaram varias esferas da sexualidade e
enfatizaram a diversidade e complexidade sexual das pessoas autistas. Ainda que tenham um
bom conhecimento sexual, as pessoas autistas apresentam comportamentos sexuais menos
frequentes e de carater solitéario; interesse sexual moderado e experiéncias limitadas pelas
dificuldades sociais; satisfacdo sexual varidvel e de acordo com as caracteristicas
individuais, conexdes afetivas e perce¢des sensoriais. Adicionalmente, o desejo e a excitagao
sexual ndo sdo idénticos entre homens e mulheres, e as identidades de género e orientagdes
sexuais também sdo variadas. No seu conjunto, os dados apontam para a importancia e a
necessidade de educacdo sexual mais inclusiva e dirigida e o desenvolvimento de programas

de saude sexual adaptados e personalizados.

Conceitos-Chave: Autismo; Perturbacdo Espetro do Autismo (PEA); Sexualidade; Saude

Sexual; Qualidade de Vida; Necessidades de Saude Sexual; Adultos; Scoping Review



Abstract

The concept of neurodiversity has increased interest in autism research. However,
there is still insufficient literature on the impact of autism on sexuality and the sexual health
needs of adults with autism. The central aim of this study was to survey and synthesize the
existing literature on the unmet sexual health care needs experienced by adults with autism.
A systematic search of studies was carried out in the main scientific databases (PubMed,
ScienceDirect, Wiley Online Library, EBSCO, Web of Science and Cochrane Reviews)
following PRISMA-ScR (Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-
analyses-Extension for scoping reviews). The review included 15 eligible studies out of the
2107 articles initially collected. The studies analyzed various spheres of sexuality and
emphasized the diversity and sexual complexity of autistic people. Although they have good
sexual knowledge, autistic people show less frequent, and solitary sexual behavior; moderate
sexual interest and experiences limited by social difficulties; variable sexual satisfaction and
according to individual characteristics, affective connections and sensory perceptions. In
addition, sexual desire and arousal are not identical between men and women, and gender
identities and sexual orientations also vary. Taken together, the data points to the importance
and need for more inclusive and targeted sex education and the development of tailored and
personalized sexual health programs.

Keywords: Autism; Autism Spectrum Disorder (ASD); Sexuality; Sexual Health; Quality
of Life; Sexual Health Needs; Adults; Scoping Review
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Abstrait

L'introduction du concept de neurodiversité a suscité un intérét accru pour la
recherche sur l'autisme. Cependant, la littérature sur I'impact de I'autisme sur la sexualité et
sur les besoins des adultes autistes en matiére de santé sexuelle est encore insuffisante.
L'objectif principal de cette étude était de recenser et de synthétiser la littérature existante
sur les besoins non satisfaits des adultes autistes en matiére de santé sexuelle. Une recherche
systématique d'études a été effectuée dans les principales bases de données scientifiques
(PubMed, ScienceDirect, Wiley Online Library, EBSCO, Web of Science et Cochrane
Reviews) conformément a PRISMA-ScR (Preferred Reporting Items for Systematic
Reviews and Meta-analyses-Extension for scoping reviews). La revue a inclus 15 études
éligibles sur les 2107 articles initialement collectés. Les études analysent différentes spheres
de la sexualité et soulignent la diversité et la complexité sexuelle des personnes autistes.
Bien gu'elles aient de bonnes connaissances sexuelles, les personnes autistes présentent des
comportements sexuels moins fréquents et solitaires ; un intérét et des expériences sexuelles
modéreés, limités par des difficultés sociales ; une satisfaction sexuelle variable en fonction
des caractéristiques individuelles, des liens émotionnels et des perceptions sensorielles. En
outre, le désir sexuel et I'excitation ne sont pas identiques entre les hommes et les femmes,
et les identités de genre et les orientations sexuelles varient également. Dans I'ensemble, les
données soulignent I'importance et la nécessité d'une éducation sexuelle plus inclusive et

plus ciblée et de I'élaboration de programmes de santé sexuelle adaptés et personnalisés.

Mots clés: Autisme; Troubles du Spectre Autistique (TSA); Sexualité; Santé Aexuelle;

Qualité de Vie; Besoins en Matiére de Santé Sexuelle; Adultes; Etude Exploratoire

vii



indice

Lo INEFOAUGED. ...ttt bbbt 1
1.1. O Espectro do Autismo: Evolucao Historica, Carateristicas Clinicas e
PIEVAIENCIA. ...ttt bbbttt bbbttt 2

1.1.1. N eTO oo 1)Y= 6] o - Vo SRS 3
1.2 AULISMO € SEXUANAAAE .......ocveeieiieiiee e 4

2 Y/ (oo [o PSS 7
2.1, Critérios de iNCIUSA0 € EXCIUSAD .......ccveieiierieieiece e 8
2.2.  Bases de dados e estratégia de PESQUISA ........cvrverveererierieisie et 8
2.3.  Processo de extracdo de dados (extracdo e codifiCagao) .........ccoererervrinininennenn 9
2.4, ApresentaCao de DadOS ........cccouviiiieiiii e 9
2.5, RESUIAAODS. .....ccuiiiiiiieicie et 14

3. Apresentacdo doS RESUITAUOS ..........eiuieiiiiiiece e 15
3.1.  Dimensdes da SeXUalidade ..........ccoeeirieieiiiiiisieee e 15

3.1.1. Conhecimento SEXUAL ..........ccccuiiiieiiieiee e 15
3.1.2. Comportamento Sexual e Experiéncia Sexual.............ccccceovvevveieiicieecnene, 15
3.2, FUNCIONAMENTO SEXUAD .......eeiiiiieiieeie et 17
3.2.1. Interesse @ DESEJO SEXUAL ........cc.oiiriiiriiiiieeee e 17
3.2.2. EXCItAGA0 SEXUAL.......eiiiiiiiii e 18
3.2.3. SatiSTAGAD SEXUAL ........oiviiiiiiiiiiee s 19
3.3.  Desafios Sexuais Dentro da PEA ... 20
3.3.1. Sensibilidade SENSOMIAl..........ccoiiiiiiiiiie s 20
3.3.2. Competéncias SOCiais € INTEIPESSOAIS ......ccveeverreerieiieiieeiee e sre e eee e 22
3.4.  Identidade sexual e a OrientaGao SEXUAL..........covveriiririieiieiie e 23

4. DISCUSSA0 A0S RESUITAUDS. ......cuveiveeeiiieiieie ettt sae e nnees 26
4.1, Implicag0es dOS reSUIAAOS ..........oiieiiiiiiieie e 29
4.2, LIMITAGOES ...c.viviiiiiieiieieie ettt bbbttt bbbt 30

ST O 0] o] 1 Vo USSR 31
R E =T =] 0T - TSRS 32

viii



indice de Tabelas

Tabela 1. Estratégia PICO: populacdo, intervencdo, comparagdo, outcomes.

Tabela 2. Carateristicas dos Estudos Incluidos

11
12

ix



indice de Figuras

Figura 1. Fluxograma Prisma: estratégia de pesquisa e processo de selecdo de estudos.
Adaptado e Traduzido (Prisma, 2020)........ccccerierierinieeieeniesee e 11



APA
DSM
JBI

PEA

PPI

PRISMA

PRISMA-ScR

indice de Abreviaturas

Associacdo Americana de Psiquiatria
Diagnostic and Statistical Manual of Mental Disorders

Joanna Briggs Institute
Perturbacdo do Espectro do Autismo
Patient and public involvement

Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-
analyses

Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-
analyses—Extension for Scoping Reviews

Xi



1. Introducéo

A Perturbagdo do Espectro do Autismo (PEA) é wuma condicdo
neurodesenvolvimental marcada por défices persistentes na comunicacao e interacdo social
e padrdes restritos de comportamentos, interesses e atividades (Associacdo Americana de
Psiquiatria; APA, 2022). A adoc¢édo do termo espectro reflete a heterogeneidade de sintomas
e a sua natureza continua, que variam amplamente na sua manifestacdo, intensidade e
frequéncia (Gaiato, 2018). Desta forma, enquanto alguns individuos vivenciam o que é
considerado como sintomas leves e apresentam uma menor necessidade de apoio a
autonomia na vida diaria, outros podem necessitar de maior apoio nas suas atividades diarias,
manifestar maiores dificuldades na expressdo emocional e atrasos no desenvolvimento da
linguagem (Sasson et al., 2012). Contudo, apesar de existirem diferencas e particularidades
em cada individuo com autismo, ndo sdo reconhecidas diferencas de categorias no
diagnostico (Lobar, 2015). Ao longo do seu desenvolvimento, individuos com autismo
podem vivenciar diversas dificuldades incluindo nas suas interacdes sexuais. Alguns estudos
mostram como 0s tragos de autismo, sobretudo as diferencas de comunicacdo, tém um
grande impacto na sexualidade, evidenciando-se dificuldades na construcéo de parcerias;
expressou-se também ansiedade associada as expectativas de estar presente num
relacionamento e a incerteza/ddvida de como satisfazer sexualmente a pessoa parceira
(Corbett, 1987). A literatura sobre o autismo e a sexualidade permanece escassa e alvo de
pouco interesse por parte da investigacao.

Assim, o presente trabalho pretende fazer um levantamento e sintese da literatura
existente sobre as necessidades de cuidados de saude sexual ndo atendidas vivenciadas em
pessoas adultas com autismo, guiado pela questdo de investigacao: Quais as necessidades de
cuidados sexuais ndo atendidas vivenciadas por pessoas adultas com autismo? Os resultados
deste trabalho tém o potencial de aprofundar as lacunas existentes na literatura acerca desta
temaética, e também de permitir a caraterizacdo do tipo de necessidades nesta populagdo com
vista a uma maior inclusdo destas pessoas e 0 desenvolvimento de cuidados de suporte mais

adequados e personalizados.



1.1. O Espectro do Autismo: Evolucéo Histdrica, Carateristicas Clinicas e
Prevaléncia

Atualmente, o diagndstico de autismo abrange uma maior variedade de perfis e
critérios, eliminando classifica¢des anteriormente utilizadas, como a Sindrome de Asperger,
definida no Diagnostic and Statistical Manual of Mental Disorders (DSM) -1V (APA, 1994).
O conceito de autismo sofreu uma grande evolugdo nos ultimos anos. No DSM-I (APA,
1952), era definido como uma subcategoria de esquizofrenia infantil. No DSM-111 (APA,
1980), descrito como autismo infantil. Atualmente, a PEA é reconhecida como uma
perturbacdo neurodesenvolvimental, evidente na infancia e com marcados atrasos no
desenvolvimento e perdas nas capacidades linguisticas e sociais. A PEA abrange condicdes
anteriormente conhecidas como autismo infantil precoce, autismo infantil, autismo de
Kanner, autismo de alto funcionamento, autismo atipico, perturbacdo global do
desenvolvimento sem outra especificacdo, perturbacao desintegrativa da infancia e sindrome
de Asperger (APA, 2022).

As caracteristicas do autismo variam de forma significativa, contudo existem
algumas referéncias comuns, nomeadamente dificuldades na comunicacdo e na interagcdo
social, dificuldades na reciprocidade socioemocional, sensibilidade sensorial,
comportamentos  repetitivos e  rigidos, podendo estas estar  associadas
a necessidade de rotinas bem definidas e especificas e, ainda, interesses restritos (von dem
Hagen et al., 2010). Além disto, as pessoas autistas podem também apresentar dificuldades
na compreensdo de expressdes faciais, tom de voz e alguns gestos (Cumine et al., 2006).
Estes tracos observam-se com frequéncia e sdo normalmente percetiveis desde a primeira
infancia (APA, 2022).

De acordo com a revisdo sistematica de Norte (2017), tem-se verificado um
crescimento progressivo do diagnostico de PEA nos ultimos 10 anos. Atualmente, os dados
apontam para que 1 em 54 criangas nos Estados Unidos (CDC, 2020) seja diagnosticada com
PEA, situando os valores de prevaléncia da PEA entre 1 e 2% da populacdo, com taxas
semelhantes em criangas e adultos. No panorama nacional, de acordo com o Unico estudo
realizado até a data, estima-se que 1 em cada 1000 criancas sofra de PEA (Oliveira, 2005).
Estes dados poderao ser justificados pelo alargamento dos critérios de diagnostico e 0 maior
conhecimento do autismo por parte das familias e profissionais. Ndo obstante, as
investigacOes sobre o autismo expandiram-se principalmente quando foi reconhecida como

uma condicdo permanente e ndo apenas uma perturbacdo da infancia (Silverman, 2015),



melhorando também as suas metodologias para a conducdo dos estudos. A etiologia do
autismo é multifatorial, contudo a literatura aponta que fatores genéticos parecem exercer
influéncia. A titulo de exemplo, um estudo conduzido por Sandin et al. (2017) indicou uma
maior prevaléncia do autismo em gémeos idénticos quando comparados a gémeos nao
idénticos. Fatores ambientais também parecem propiciar o quadro de autismo, sendo que as
complicac@es ao nivel do pds-parto parecem representar um fator de risco (Gardener et al.,
2009).

As implicagdes e desafios que as pessoas autistas enfrentam podem variar ao longo
da vida e de acordo com a sua idade. As pessoas autistas vivenciam inimeros desafios no
seu dia-a-dia, para além do preconceito e estere6tipos a que estdo expostas, experienciando
diversas dificuldades e barreiras, nomeadamente no acesso a cuidados de saude. Estas
dificuldades resultam, em parte, da escassa preparacdo dos profissionais de saude para
oferecer respostas diferenciadas (Stein et al., 2019), ou da insuficiéncia de servigos de apoio
especializado e personalizado. As carateristicas especificas do autismo, como as dificuldades
na comunicagdo, socializagéo e sensibilidade sensorial, maximizam estas dificuldades e
obstaculos. Estas caracteristicas desencadeiam obstadculos no desenvolvimento da
independéncia e autonomia das pessoas autistas (Rollett & Kastner-Koller, 2018) e no
desenvolvimento e na manutencdo dos relacionamentos e amizades (Ousley & Mesibov,
1991).

1.1.1. Neurodiversidade

Uma das mudangas mais marcantes na abordagem do autismo assenta na
despatologizacao e na sua ndo conceptualizagdo enquanto perturbacéo do desenvolvimento,
dando lugar ao conceito de neurodiversidade (Silverman, 2015).

De uma forma geral, a neurodiversidade refere-se a individuos que apresentam
quadros de neurodesenvolvimento que resultam num certo grau de dificuldade e/ou desafios
no dia-a-dia (Eldridge, 2024). Estes individuos s@o designados de neurodivergentes, um
conceito utilizado para identificar os individuos cujo cérebro ndo opera de forma socialmente
considerada como padrdo (Resnick, 2021), em oposi¢do & designacdo de pessoa adulta
neurotipica, que é utilizada para definir um individuo cujas fungdes, comportamentos e
processamentos cerebrais sdo considerados normativos/tipicos e que alcangcam os padrdes e
metas de desenvolvimento e comportamento nas idades apontadas como padréo na maioria

da populacdo (Resnick, 2021). O termo neurodiversidade destaca, assim, 0s pontos fortes e
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as diferencas singulares dos individuos (Happé & Frith, 2020), realcando a importancia de
explorar a grande variabilidade das suas experiéncias e necessidades. Permite, também, o
desenvolvimento de intervencdes e estudos personalizados que atendam as experiéncias
vivenciadas por esta populacdo, assim como uma maior abertura a investigacao e exploragdo
de novas direcOes tais como as questdes sensoriais e as interacfes sociais, envolvendo a
populacdo nos estudos recorrendo ao método Patient and public involvement (PPI),
amplificando, desta forma, a sua voz e integrando a sua perspetiva nas investigacdes (Happé
& Frith, 2020). O PPI permite criar um ambiente de trabalho colaborativo, no qual os
investigadores e a populacdo-alvo trabalham em equipa, permitindo alcancar informacao de
maior importancia e qualidade e produzindo beneficios significativos que superam o0s custos
associados. O PPl melhora o processo de investigagdo, permitindo garantir que o estudo va
ao encontro das preferéncias e interesses das pessoas autistas (Sacristan et al., 2016) e, ainda,
permitindo que os resultados da investigacdo sobre 0 autismo sejam compreensiveis por
todas as pessoas e inclusivos.

Estas mudancas operadas na designacéo e caraterizagdo do autismo permitiram uma
compreensdo, pratica e investigacdo mais inclusivas, alinhando-se com as necessidades da
populacdo, surgindo como uma alternativa ao modelo de analise tradicional, centrado nos
défices dos individuos e na cura do que é definido como perturbacdo. A abordagem mais
inclusiva e holistica trazidas pelo paradigma da neurodiversidade (Pellicano & den Houting,
2022) permite a despatologizacdo do autismo e contribui para a realizagdo de estudos mais

inclusivos, retratando as verdadeiras experiéncias desta populacao.

1.2. Autismo e Sexualidade

Contrariamente a visdo da pessoa autista como assexual ou desprovida de interesse
por atividades sexuais ou romanticas, estudos mais recentes tém demonstrado que pessoas
com autismo evidenciam igualmente interesse em envolver-se em atividades e experiéncias
sexuais (Bush, 2018; Byers et al., 2013; Gilmour et al., 2011). Tradicionalmente, a
assexualidade no autismo era descrita maioritariamente pelos/as cuidadores/as
principais/pais das pessoas autistas (Kellaher, 2015) que consideraram a sexualidade dos/as
filhos/as um tabu, negando a sua existéncia e, assim, infantilizando estes individuos (Tilio,
2017), ou caraterizando os comportamentos de expressdo sexual como inapropriados
(Kellaher, 2015). Mais recentemente, a adocdo de uma abordagem PPI na investigacdo

permitiu concluir que as experiéncias e comportamentos sexuais desta populacédo néo diferia
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de forma expressiva da populacdo neurotipica, nomeadamente no que concerne a
masturbacdo, pornografia e relagdes sexuais (Kellaher, 2015), mostrando que a maioria
destas pessoas expressa um evidente desejo por relacionamentos afetivos, romanticos e
sexuais (Byers et al., 2012). Os estudos disponiveis tém igualmente demonstrado que o
interesse sexual em pessoas autistas e neurotipicas é idéntico, distinguindo-se apenas na
dimenséo da sua experiéncia relacional (Haracopos et al., 1992).

Né&o obstante, algumas diferencas tém sido igualmente identificadas entre as pessoas
adultas com autismo e as neurotipicas, principalmente ao nivel de uma menor literacia sexual
das primeiras em relacdo as segundas, em tematicas como a reproducdo, contracecdo,
doencas sexualmente transmissiveis (Kellaher, 2015) e a ado¢do de comportamentos sexuais
socialmente inapropriados (Rondon et al., 2017). As dificuldades experienciadas impactam
negativamente diversas areas do seu funcionamento, nomeadamente a esfera sociossexual,
nomeadamente no que respeita aos interesses, comportamentos e conhecimentos do
individuo relativamente a topicos sexuais, romanticos e sociais (Hancock et al., 2017)
apreendidas em contextos formais (e.g., na escola, educacdo sexual) ou informais (e.g.,
através de vivéncias e/ou experiéncias). As diferencas encontradas entre o funcionamento
sociossexual de individuos com autismo e neurotipicos pode ficar a dever-se ao seu menor
envolvimento com pares, a sua pobre experiéncia em relacionamentos, a maior orientacao e
supervisdo dos pais e a prevaléncia do uso de tecnologia e plataformas online de educagéo
sexual direcionadas a pessoas autistas (Hancock et al., 2017). Estes individuos estdo sujeitos
a uma menor educacdo formal e informal sobre a temaética da sexualidade, evidenciando,
assim, uma grande desvantagem comparativamente aos/as restantes jovens (Hancock et al.,
2017). A sexualidade € um construto que se desenvolve através das interacfes e experiéncias
sociais e fisicas, tendo sempre em conta as respetivas normas sociais (Haracopos et al.,
1992). As caracteristicas do Espetro do Autismo impactam negativamente 0 seu
envolvimento social devido as suas particularidades de comunicagao e interesses, o que pode
dificultar a construcéo de relacionamentos e vivéncias romanticas.

A literatura existente sobre a sexualidade e autismo, apesar de estar em crescimento,
é ainda insuficiente para conhecer, por exemplo, qual o impacto do autismo na vivéncia e
expressdo da sexualidade e quais as necessidades de salde sexual que jovens adultos/as com
autismo manifestam. Uma revisdo da literatura realizada por Miesen et al. (2016) mostrou
uma associagéo entre o Espectro do Autismo e disforia de género. A evidéncia disponivel
sugere que ambas as condi¢bes co-ocorrem de forma frequente (Van Der Miesen et al.,
2016). Além disso, outros estudos concluiram também que a PEA é muito comum entre
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individuos com disforia de género (Ehrensaft, 2018), constatando-se uma menor
identificacdo com o sexo biologico (Dewinter et al., 2017), i.e., designado a nascenca,
quando comparados com individuos neurotipicos. Outro estudo observou que a PEA
apresenta uma forma singular de formacéo e consolidacdo da identidade de género (George
& Stokes, 2017). N&o obstante, para pessoas autistas, a sua orientacdo sexual esta associada
a sua experiéncia de género (George & Stokes, 2017). Strunz et al. (2017) apontaram que
individuos com autismo preferiam relacionar-se com outros individuos com autismo, uma
vez que ndo surgem com tanta frequéncia disparidades a nivel de necessidades e/ou
expectativas, tornando-se assim mais facil o estabelecimento da relacao.

A literatura disponivel mostra também que jovens autistas podem ser mais vulneraveis a
experiéncia de disfuncdo sexual (Turner et al., 2019) e enfrentar dificuldades ao nivel da
salde sexual e relacionamentos romanticos (Byers et al., 2012). Os estudos disponiveis
mostram que pessoas autistas sem relacionamento amoroso relatam niveis inferiores de
desejo sexual e maiores dificuldades na excitacdo sexual comparativamente as pessoas
jovens-adultas neurotipicas (Byers et al., 2013). Ndo obstante, a literatura é ainda escassa
nesta tematica, tornando-se fundamental compreender as necessidades ndo atendidas em
saude sexual nesta populacdo. Neste sentido, a presente revisao teve como objetivo fazer o
levantamento, sintese e mapeamento da literatura relativa as necessidades especificas de

salde sexual de pessoas com PEA.



2. Método

Para a realizacdo desta revisdo foram seguidas recomendagdes e metodologias
propostas pelo manual Joanna Briggs Institute (JBI) (Micah DJ Peters et al., 2024). Apesar
de ser uma tematica de estudo de interesse crescente, conforme foi referido anteriormente, a
literatura disponivel é ainda escassa e apresenta diferentes definicGes relativas as
necessidades de cuidados de salde sexual nas pessoas autistas. Desta forma, o objetivo do
presente trabalho foi fazer o levantamento, sintese e mapeamento da literatura relativa as
necessidades especificas de saude sexual desta populacéo, tendo-se optado por seguir o
método de scoping review (Munn et al., 2018). Segundo as recomendacdes do JBI Manual
foi definida a questdo de investigacdo com base na literatura relevante e, posteriormente,
elaborado o protocolo de revisao de acordo com a estrutura PICO- populacéo, intervencao,
comparacdo e outcome, seguindo as guidelines Prisma: Preferred Reporting Items for
Systematic Reviews and Meta-analyses—Extension for Scoping Reviews- PRISMA-ScR
(Tricco et al., 2018). Este protocolo foi pré-registado e publicado no Open Science

Framework (https://osf.io/d8yxm), antes de se proceder a pesquisa e analise de dados. Em

seguida, realizou-se uma pesquisa nas bases de dados cientificas relevantes de modo a
identificar os estudos pertinentes, utilizando uma estratégia de pesquisa que refletisse a
questdo de investigacdo, usando termos de pesquisa que espelhassem as necessidades néo
atendidas e os critérios de inclusdo e exclusdao definidos. Posteriormente, procedeu-se a
analise dos estudos, segundo os critérios de inclusdo e exclusdo, seguindo um processo
interativo da equipa e as orientacGes da PRISMA-ScR. Foram, depois, mapeados 0s estudos
segundo um meétodo descritivo-analitico, identificando e descrevendo as tendéncias e
associacdes em relacdo a frequéncia e variacdo de variaveis de satde sexual (conhecimento
sexual; comportamento sexual; experiéncia sexual e a preocupacdo sexual; satisfacdo sexual;
excitacdo sexual; interesse e desejo sexual; e inibicdo sexual e ansiedade sexual;
sensibilidade sensorial; competéncias sociais e interpessoais; identidade e orientagédo
sexualidade) para avaliar as evidéncias. Finalmente, os resultados foram reunidos em 4
grupos e resumidos de forma critica, de acordo com as necessidades que emergiram dos

estudos.


https://osf.io/d8yxm

2.1. Critérios de inclusdo e exclusao

Os critérios definidos para a incluséo dos estudos foram os seguintes: (1) Pessoas adultas
(+18 anos) diagnosticadas com PEA; (2) Estudos Qualitativos, Quantitativos ou Mistos; (3)
Estudos utilizando medidas para avaliacdo de indicadores de salde sexual, nomeadamente,
bem-estar sexual, funcdo sexual [e.g., Indice Internacional da Funcdo Erétil (Rosen et al.,
1997), Indice da Funcdo Sexual Feminina (Rosen et al., 2000)], satisfacdo sexual [e.g.,
Inventario Golombok-Rust de Satisfacdo Sexual (Rust & Golombok, 1985); Escala de
Ajustamento Diadico (Spanier, 1976)], frequéncia de atividades sexuais, sofrimento sexual
[e.g., Escala de Desadaptacdo Sexual Feminina-Revista (DeRogatis et al., 2008)] e medidas
validadas de avaliacdo de indicadores de salde e bem-estar [e.g., Instrumento de Avaliacéo
de Qualidade de Vida da Organizacdo Mundial da Saude (The WHOQoL Group, 1998);
Inventério de Sintomas Psicopatoldgicos (Derogatis, 1993); Questionario de Salde do
Paciente-9 (Kroenke et al., 2001); Escala de Ansiedade Generalizada (Spitzer et al., 2006)];
(4) Estudos utilizando analises estatisticas e dados qualitativos; (5) Estudos publicados em

Inglés.

Os critérios de exclusdo adotados foram os seguintes: (1) Estudos incluindo amostras de

participantes com comorbidades fisicas e défices intelectuais; (2) Literatura “cinzenta”.

2.2. Bases de dados e estratégia de pesquisa

As pesquisas foram conduzidas nas bases de dados PubMed, ScienceDirect, Wiley
Online Library, EBSCO, Web of Science e Cochrane Reviews, em janeiro de 2024,
utilizando as seguintes expressdes de pesquisa constituidas por termos descrevendo
necessidades néo satisfeitas relacionadas com a saude sexual, combinadas com o conetor

“AND” para termos relacionados com o topico de interesse:

1- “(autism OR autistic OR ASD OR ““autism spectrum disorder””) AND (“sexual health”
OR sexuality OR "sexual needs" OR “unmet supportive care needs” OR “sexual unmet
needs” OR “sexual healthcare needs” OR “sexual health unmet care needs”) AND (adults

OR “young adults™)”.



2- “(autism or ASD or “autism spectrum disorder”) and ("sexual function" OR "sexual
wellbeing" OR "sexual activity" OR "sexual satisfaction” OR “sexual frequency”) and

(“young adult” or adult)”.

2.3. Processo de extracao de dados (extracao e codificacao)

Os artigos identificados foram inicialmente analisados pelo titulo e pelo resumo por
uma das pessoas revisoras, que identificou potenciais inclusdes, e segundo os critérios de
elegibilidade. Os estudos identificados como potenciais inclusdes através da primeira
selecdo foram entdo submetidos a uma andalise completa do texto e excluidos segundo os
critérios definidos previamente. Todas as pessoas autoras discutiram a elegibilidade das

potenciais inclusdes e concordaram com a selecdo final dos estudos a incluir nesta reviséo.

2.4. Apresentacao de Dados

Os dados apresentados nesta scoping review resultam dos artigos extraidos por
intermédio da estratégia de procura e processo de selecdo representados no fluxograma da
Figura 1, conforme as orientacdes do Prisma-ScR. Para obter os principais resultados dos
estudos mais relevantes para a questdo de investigacdo, foi adotada uma abordagem
descritivo-analitica. Realizou-se uma analise descritiva dos estudos no que respeita aos
desenhos de estudos adotados, populagdo, amostra e outras dimensdes- Estratégia PICO

(Tabela 1). Na Tabela 2 encontram-se descritos 0s estudos incluidos nesta scoping review.

De acordo com o método de pesquisa e selegdo descritos no fluxograma PRISMA-
ScR, 15 artigos foram incluidos nesta scoping review. Tendo em conta o0 objetivo do estudo
e a questdo de investigacdo, foram mapeadas as principais caracteristicas dos artigos
selecionados. Quanto ao modelo de investigacdo, todos os estudos se caraterizaram por
serem metodologias transversais. Relativamente as carateristicas da amostra, todos os 15
estudos (100%) foram realizados com individuos diagnosticados com PEA, sendo que em
dois dos estudos a populacéo tinha que estar num relacionamento atual ou recentemente
terminado e um tinha como critério de inclusdo a populacao estar solteira. Alguns estudos

(n=7, 46.7%) tinham como critério de inclusdo o diagnostico formal da perturbacdo. Nao



obstante, o0 bom funcionamento intelectual era um requisito na selecdo da populacdo na
maioria dos estudos (n=9, 60%). Finalmente, alguns dos estudos também identificaram a

orientacdo sexual das pessoas que constituiram as amostras (n=6, 40%).

Além disso, atraves de uma abordagem descritivo-analitica interativa dos resultados
globais dos estudos foi possivel estruturar e organizar a informacdo em quatro grupos. O
primeiro grupo de estudos (n=8) focou-se em variaveis relativas as dimensdes da sexualidade
(nomeadamente, o conhecimento sexual, comportamento sexual e experiéncia sexual) de
adultos diagnosticados com PEA. O segundo grupo (n=9) centrou-se nas variaveis do
funcionamento sexual (detalhadamente: Satisfacdo Sexual; Excitacdo Sexual; Interesse e
Desejo Sexual). O terceiro grupo (n=10) abrangeu variaveis relativas aos desafios sexuais
dentro da PEA (particularmente a sensibilidade sensorial e as competéncias sociais e
interpessoais). Finalmente o quarto grupo (n=7) debrugou-se sobre as varidveis relativas a
identidade e sexualidade (tais como a identidade de género e a orientacdo sexual). Na Tabela

2 estdo detalhadas as principais informacdes relativas aos estudos selecionados.
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)

Identificagao

( Identificacdo dos estudos através de bases de dados e registos

Referéncias identificadas em:
Bases de dados (n = 6)
Registos (n =2107 )

Referéncias removidas antes do
processo de selegao:
Duplicados (n =490)

[

Triagem

Referéncias excluidas por titulo e

Referéncias avaliadas por tituloe |,
resumo: (n = 1617) (n =0)

resumo:
.recurso a ferramentas automaticas

.forma manual (n=1595)

Referéncias para analise posterior
(n=21)

Referéncias recuperadas
(n=0)

Referéncias avaliadas por texto
completo
(n=21)

Referéncias excluidas
.Idade inferior a 18 anos
(n=5)
.Lingua Alema (n=1)

Referéncia incluidas na revisao
(n=15)

Figura 1. Fluxograma Prisma: estratégia de pesquisa e processo de selecdo de estudos. Adaptado e Traduzido

(Prisma, 2020)

Tabela 1. Estratégia PICO: populacéo, intervencao, comparagdo, outcomes.

Populacao Pessoas adultas (+18 anos) diagnosticadas com PEA. Sem
comorbilidades fisicas e/ou défices intelectuais.

Intervencéo Serdo incluidos estudos que abordem as necessidades de cuidados
de salde sexual ndo satisfeitas de adultos com autismo.

Comparacao N/A

Outcomes Serdo incluidos resultados relacionados com a sexualidade e as

necessidades de cuidados de saude sexual ndo satisfeitas, ndo s6
para aprofundar as lacunas existentes na literatura, mas também
para permitir a caracterizacdo das necessidades nédo satisfeitas desta
populacdo. Medidas validadas de salde sexual, nomeadamente:
bem-estar sexual, funcdo sexual (por exemplo, IEF, FSFI),
satisfagdo sexual (por exemplo, GMSEX, DAS), frequéncia de
atividades sexuais, sofrimento sexual (por exemplo, FSDS-R) — e
medidas validadas de salde e bem-estar (por exemplo, WHOQoL,
BSI, PHQ-9, GAD-7) seréo incluidos.
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Tabela 2. Carateristicas dos Estudos Incluidos
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2.5. Resultados

Uma das pessoas autoras transferiu os resultados das pesquisas de dados (2107
artigos) no Rayyan Intelligente Systematic Review, uma ferramenta de inteligéncia artificial
desenvolvida para auxiliar os autores na conducdo de revis@es sistematicas. Numa primeira
fase, o programa detetou os artigos duplicados e foram excluidos manualmente 490 artigos
por uma das pessoas autoras (AB). Em seguida, a mesma pessoa selecionou
independentemente os artigos por titulos e resumos com base nos critérios de inclusdo e
exclusdo. Os artigos que suscitaram ddvidas foram analisados em conjunto com outra pessoa
autora para analise e decisdo quanto a inclusdo ou exclusdo. O nUmero de artigos
potencialmente relevantes (21 artigos) foi registado e considerado para a leitura de texto
completo utilizando os mesmos critérios. Por dltimo, realizou-se uma leitura integral dos
artigos selecionados no primeiro screening por duas pessoas autoras (AB e HR), resultando
num total de 15 artigos incluidos nesta scoping review (Figura 1).
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3. Apresentacdo dos Resultados

Os dados extraidos dos estudos incluidos neste trabalho foram agrupados em 4 temas
gerais: Dimensdes da Sexualidade, Funcionamento Sexual, Desafios Sexuais Dentro da PEA

e ldentidade Sexual e a Orientacio Sexual.’

3.1. Dimensoes da Sexualidade

As dimensbes da sexualidade exploradas pelos estudos foram vastas, incluindo o
conhecimento sexual, comportamento sexual e experiéncia sexual, e o funcionamento

sexual.

3.1.1. Conhecimento Sexual

De acordo com os estudos encontrados, pessoas adultas com autismo, de um modo
geral, tendem a apresentar um bom conhecimento sexual. De acordo com o estudo de Byers
et al. (2013b), em média, pessoas adultas com PEA indicaram bons niveis de conhecimento
acerca de diversas areas da sexualidade suscetiveis de influenciar positivamente o
funcionamento sexual (Byers et al., 2013b). Ndo obstante, de acordo com outro estudo
conduzido pelas mesmas pessoas autoras (Byers et al., 2013a), para além do elevado
conhecimento sexual verificado nesta populacao, foi possivel compreender que pessoas que
se identificaram com o género feminino manifestaram uma tendéncia para apresentar um

maior conhecimento sexual, quando comparado ao género masculino.

3.1.2. Comportamento Sexual e Experiéncia Sexual

De entre os estudos identificados, varios analisaram e estudaram o comportamento
sexual desta populacdo. De uma forma global, os estudos mostraram que, quando

comparados com a populacdo neurotipica, as pessoas com autisSmo mostraram um menor

1 E igualmente importante destacar que ao longo desta scoping review a linguagem e expressoes utilizadas
fundamentam-se na que os estudos em analise empregaram
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envolvimento em atividade sexual (Bush, 2018; Mehzabin & Stokes, 2010).
Adicionalmente, foi possivel também apurar que, apesar da atividade sexual nesta populacédo
ser globalmente inferior quando comparada com a neurotipica, as pessoas que se
identificaram com o género masculino mostraram ainda menor atividade sexual
comparativamente as do género feminino (Ousley & Mesibov, 1991). As pessoas PEA que
se identificam com o género feminino parecem envolver-se com maior regularidade em
comportamentos sexuais (Bush, 2018) e com menor frequéncia em atividade sexual solitéria
(Byers et al., 2013b), apresentando, contudo, maiores taxas de arrependimento relativamente

a comportamentos sexuais adotados no passado (Pecora et al., 2019).

No que diz respeito a adocdo de comportamentos sexuais solitarios, os estudos
mostraram que estes tendem a ocorrer com maior frequéncia do que 0os comportamentos
sexuais diadicos em pessoas com PEA (Bush, 2018; Byers et al., 2013a; Byers et al., 2013b;
Mehzabin & Stokes, 2010; Ousley & Mesibov, 1991). Neste sentido, as praticas de
masturbacdo parecem acontecer de forma mais regular (e.g., pelo menos uma vez por
semana), do que a atividade sexual com uma pessoa parceira. Ainda, as pessoas com PEA
que se encontravam em relacionamentos afetivos apresentaram trocas afetivas e sexuais com
maior frequéncia do que pessoas autistas que nao se encontram num relacionamento (Byers,
et al. (2013b).

No que respeita ao envolvimento em atividades sexuais via online, apesar de
inicialmente haver evidéncia da sua baixa ocorréncia (Byers et al., 2013b), estudos recentes
mostraram que cerca de dois tercos das amostras de pessoas autistas referiram envolver-se
nas referidas atividades. Cerca de 54% das pessoas entrevistadas referiu ja ter participado
numa atividade sexual online solitaria e 12% tinha participado numa atividade sexual online
com uma pessoa parceira. As atividades mais comuns referem-se a assistir a videos
sexualmente explicitos online, masturbacdo e leitura de material erético online. Os
participantes que se identificaram com o género masculino, principalmente na faixa dos vinte
anos, apresentaram um maior envolvimento nestas atividades, considerando-as como uma

tentativa de procura de informacao e experiéncia.

Dos estudos analisados, foi possivel verificar que o predominio de atividade sexual
solitaria e 0 menor envolvimento em comportamentos sexuais podera estar associado a
identificacdo destas pessoas enquanto assexuais. Estes adultos relatam uma frequéncia de

atividade sexual cinco vezes menor as relatadas por pessoas com outras orientagdes sexuais
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e revelam um maior envolvimento em atividades como a masturbacao, visualizacdo de
conteudo erotico e obtencdo de orgasmo de forma solitaria (Bush, et al., 2020). A menor
experiéncia sexual das pessoas com PEA (Mehzabin & Stokes, 2010) poderd ser explicada
pelos défices sociais associados ao autismo (Ousley & Mesibov, 1991). Em particular, em
pessoas do sexo masculino e com orientacdo sexual heterossexual, a experiéncia sexual pode
encontrar entraves devido as expectativas de uma sociabilidade adequada, nomeadamente
no que respeita a seducdo e cortejamento, os quais sdo influenciados pelas capacidades de
comunicagédo verbal, ndo verbal e de interacdo (Barnett & Maticka-Tyndale, 2015). Em
contrapartida, pessoas autistas do sexo feminino parecem revelar um maior nimero de
experiéncias sexuais, inclusive indesejadas, quando comparadas com 0s homdlogos

masculinos (Pecora et al., 2019).

3.2. Funcionamento Sexual

Os estudos destacaram diferentes dimensdes associadas ao funcionamento sexual,
tais como: Interesse e Desejo Sexual; Excitacdo Sexual; Satisfacdo Sexual; e Inibicdo Sexual
e Ansiedade Sexual. Estas variaveis sdo essenciais para compreender a intrincada natureza
da vida sexual das pessoas autistas dado que as mesmas impactam diretamente o bem-estar

e salde sexual dos individuos.

3.2.1. Interesse e Desejo Sexual

A literatura analisada mostra que as pessoas com autismo apresentam interesse e
desejo sexual, salientando-se, contudo, diferencas de género. Pessoas com PEA que se
identificam como homens assinalam maior interesse em experiéncias sexuais,
relacionamentos e atividades sexuais, quando comparados ao género feminino (Bush, 2018;
Gilmour et al., 2011; Ousley & Mesibov,1991; Pecora et al., 2019). Contudo, pessoas
autistas indicam sentir desejo sexual moderado para o envolvimento num relacionamento
sexual com alguém e/ou de forma solitaria (Byers et a., 2013a, 2013b), conforme
demonstrado no estudo de Byers et al. (2013a) no qual a maioria das pessoas com autismo
indicou ndo ter tido qualquer atividade sexual diadica no més anterior, incluindo beijos,

toque ou relagBes sexuais. Comparativamente com individuos neurotipicos, as pessoas
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autistas indicam niveis significativamente mais baixos de desejo sexual, em particular por
atividades sexuais com outras pessoas, embora apresentem niveis semelhantes de desejo por
atividade sexual solitaria (Bush, 2018). Participantes que se identificaram com o género
masculino, heterossexuais e que apresentavam menor sintomatologia do Espetro do
Autismo, indicam maior desejo sexual diadico (Byers et al., 2013b). Por oposicao, as pessoas
autistas que relataram uma maior atracdo pelo mesmo sexo, apresentavam maior desejo
sexual solitario (Byers et al., 2013a). Individuos autistas que se identificam com o espectro
da assexualidade indicaram niveis significativamente mais baixos de desejo sexual em geral,
incluindo menor desejo de atividade sexual em parceria e a solo (Bush et al., 2020).
Finalmente, a idade também parece ter um efeito no desejo sexual. Bush (2018)
indicou que os individuos autistas mais velhos apresentavam maiores niveis de desejo

sexual.

3.2.2. Excitagdo Sexual

Os dados disponiveis mostram que as pessoas autistas que se identificam com o
género masculino apresentam maiores niveis de excitacdo sexual, mas também mais
dificuldades ao nivel do funcionamento erétil, comparativamente a adultos neurotipicos
(Turner et al., 2019). Comparativamente as mulheres autistas, homens com PEA apresentam
maiores niveis de excitacdo sexual (Byers et al, 2013a; Pecora et al., 2019; Turner et al.,
2019), particularmente quando consideravam ter menos sintomatologia do Espectro do
Autismo (Byers et al., 2013a). Por fim, de acordo com o estudo de Byers et al. (2013a),
pessoas autistas sem experiéncia de relacionamento apontam niveis de excitagdo sexual mais

baixos comparativamente as pessoas autistas num relacionamento.

A ansiedade tende a exercer influéncia no desejo sexual e na excitacdo. Segundo o
estudo de Byers et al. (2013a), pessoas adultas autistas, de uma forma geral, tendem a relatar
baixos niveis de ansiedade sexual. O género também podera influenciar a vivéncia da
ansiedade sexual assim como a maior ou menor inibi¢do sexual. De acordo com o estudo
conduzido por Byers et al. (2013a), as participantes que se identificaram com 0 género
feminino tendem a relatar ansiedade sexual significativamente mais elevada. Nao obstante,
adultos que se identificaram com o sexo masculino e com menor sintomatologia do Espectro
do Autismo indicaram menor ansiedade sexual (Byers et al., 2013a). Ja adultos autistas que

se identificavam como sendo assexuais apontaram sintomas de ansiedade significativamente
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mais baixos quando comparados com outras orientacGes sexuais (Bush et al., 2020). Nao
obstante, o estar/ou ndo num relacionamento parece influenciar a vivéncia de ansiedade
sexual. Pessoas adultas autistas solteiras reportam, por vezes, ansiedade sexual. As pessoas
adultas autistas sem experiéncia relacional parecem relatar ansiedade sexual mais elevada
quando comparadas a pessoas adultas autistas com experiéncia (Byers et al., 2013a). A
literatura aponta uma relacdo bidirecional entre a inibicdo sexual e a ansiedade sexual.
Adultos autistas identificados como homens indicaram maior propensdo para a inibicéo
sexual devido a uma ameaca de falha no desempenho ou antecipacdo de consequéncias no
seu desempenho. Pessoas com PEA que se identificam como mulheres apresentam maior
inibicdo sexual quando comparadas a pessoas neurotipicas que se identificam como sendo
mulheres, possivelmente devido ao maior risco de serem vitimas sexuais (Turner et al.,
2019).

3.2.3. Satisfacédo Sexual

Segundo Turner et al. (2019) e Byers & Nichols (2014), pessoas autistas, em geral,
revelam uma menor satisfacdo sexual quando comparados a pessoas adultas neurotipicas.
N&o obstante, os estudos conduzidos por Byers et al. (2013b) e por Byers & Nichols (2014)
indicaram que autistas com maior sintomatologia relatam niveis mais baixos de satisfacao
sexual. Estes resultados sdo consonantes com os apresentados por Barnett e Maticka-Tyndal
(2015), indicando que a satisfacdo poderd ser influenciada pelas dificuldades de

comunicacdo social e comportamentos incomuns ou repetitivos.

Byers et al. (2013b) sugeriu que o estar num relacionamento estaria relacionado com
uma maior satisfacdo sexual, porém Pearlman-Avnion et al. (2017) ndo concluiram o
mesmo. No estudo que conduziram, mostraram que ndo parece haver uma interdependéncia
entre o estar num relacionamento e a satisfacdo sexual. Alids, nas pessoas autistas a
satisfacdo sexual parece ter aumentado & medida que o envolvimento sexual diminuiu. Yew
et al. (2023) indicaram algo diferente, afirmando que individuos autistas tendencialmente
apresentavam maior satisfacdo sexual quando comparados a neurotipicos. Esta conclusao
dispar dos outros estudos podera ser explicada uma vez que os participantes do estudo
mantinham relagdes de sucesso e de longo prazo, retomando a ideia elaborada por Byers et
al. (2013b).

19



Pessoas autistas que se identificam como sendo assexuais ou até com outras
orientacdes sexuais indicam variacdes na satisfacdo sexual. Deste modo, segundo Bush et
al. (2020), de um modo global, participantes que se identificam como assexuais
apresentaram maiores niveis de satisfacdo sexual quando comparados com individuos com
outras orientacGes sexuais. Neste estudo, participantes assexuais indicaram niveis mais
elevados de satisfacdo sexual, possivelmente associados a uma maior satisfacdo com
atividade sexual solitéaria. Por outro lado, participantes com as restantes orientagdes sexuais
assinalavam desejo por relacfes sexuais com parceiro e, neste sentido, indicaram niveis mais
baixos de satisfacdo sexual. Este segundo grupo apontou vivenciar barreiras na obtencdo do
tipo de vida sexual desejada, nomeadamente disponibilidade e oportunidade de conhecer

uma pessoa parceira.

3.3. Desafios Sexuais Dentro da PEA

A literatura abordou um amplo leque de resultados relativos aos desafios e
caracteristicas comuns no autismo, os quais impactam diretamente a vida sexual. A
sensibilidade sensorial frequente no autismo e as competéncias sociais e de comunicagéo
tiveram um grande destaque nos estudos permitindo desta forma compreender em que

medida o autismo pode ou/ndo influenciar a sexualidade das pessoas adultas.

3.3.1. Sensibilidade Sensorial

As questBes sensoriais carateristicas do Espectro do Autismo foram um topico
analisado por diversos estudos. Byers et al. (2013a) apontou que alguns problemas sensoriais
como a insensibilidade e a defensividade tatil pareciam tornar pessoas adultas autistas sem
experiéncia em relacionamentos menos interessadas no envolvimento em atividades sexuais
diadicas. Barnett e Maticka-Tyndale (2015) demonstraram que as pessoas autistas
assinalaram dificuldades na regulacéo sensorial, 0 que, por vezes, perturbava do ponto de
vista emocional ou tornava o contacto fisico doloroso. Muitos participantes indicam
experimentar uma sobrecarga sensorial (certas sensagdes associadas as relagbes sexuais, por
exemplo, sons e gestos 0s quais sdo extremamente penosos ou desagradaveis) ou apontaram

que determinadas sensacdes associadas ao sexo, por exemplo, sons e texturas eram dolorosas
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ou extremamente desagradaveis. Isto levou a que provavelmente algumas das pessoas
participantes construissem uma associacao dolorosa com o sexo enquanto outras tivessem a
capacidade de gerir a sobreestimulacdo e a sensibilidade a determinadas sensagdes para
conseguirem uma experiéncia sexual agradavel. Turner et al. (2019) mostrou que o
funcionamento sexual podera ser influenciado pela hipersensibilidade sentida por adultos
autistas que se identificam como homens. A vista disso, as hipersensibilidades por eles
vividas podem levar a que pistas discretas (pequenos toques, algumas imagens ou
movimentos; alguns sons ou entoacdo; certos cheiros), mesmo que ndo sexuais, sejam
percecionadas como algo intenso e sexualmente excitante, 0 que provavelmente indica que
estes adultos ficam sexualmente excitados mais facilmente. N&o obstante, Turner et al.
(2019) destacaram que tdo rapidamente surge esta excitacdo sexual como também diminui
novamente, uma vez que, devido a hipersensibilidade referida, é necessaria uma estimulacao
constante e cada vez mais forte para manter a excitacdo sexual num nivel apropriado levando
a que a funcdo erétil figue comprometida devido a rapida diminuicdo da excitacdo no
decorrer da estimulagdo sexual. Por outro lado, no seu estudo, parece haver indicacdes de
que enquanto nos adultos autistas que se identificaram como sendo do género masculino as
hipersensibilidades parecem ter peso nas disfungdes, nas que se identificam com o género
feminino parece ter maior impacto a hipossensibilidade. No entanto, aquelas que se
identificam com o género feminino apontaram problemas de dor sexual mais recorrente, 0
que podera sugerir que ndo somente a hipossensibilidade, mas também a hipersensibilidade
podera ser importante dado que a relacdo sexual poderad ser normalizada como dolorosa.
Gray et al. (2021) no seu estudo, também indicou que as caracteristicas sensoriais parecem
constituir um fator que podera ter um impacto significativo nas experiéncias sexuais de
pessoas no Espectro do Autismo. Alias, indicou ter encontrado algumas evidéncias que
indicam que as experiéncias sexuais e de relacionamento foram influenciadas por tragos
sensoriais, nomeadamente o tato, a viséo, a audicdo e o olfato. Apesar de o desejo por
atividade sexual indicada por estes individuos autistas, os participantes do estudo
descreveram reacdes nocivas as imagens, sons, cheiros e sensacdes tateis durante o sexo,
intimidade e atividades romanticas. Por este motivo, pessoas com autismo parecem evitar a
atividade sexual diadica e procuram mais ativamente atividades sexuais solitarias. Porém,
segundo Byers et al. (2013b) pessoas autistas que se identificam como mulheres apontam
menor envolvimento em atividades sexuais solitarias quando comparadas a pessoas autistas

que se identificam como homens.
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3.3.2. Competéncias sociais e interpessoais

Segundo Turner et al. (2019), os problemas sexuais em pessoas autistas parecem ser
em grande parte, atribuidos aos sintomas especificos da perturbacdo, tais como as
competéncias sociais e interpessoais prejudicadas, as dificuldades na tomada de perspetiva
e na teoria da mente.

As dificuldades e défices de individuos adultos autistas parecem contribuir para a
falta de encontros e experiéncias sexuais (Ousley & Mesibov, 1991). As dificuldades ou até
incapacidades de interpretar e compreender a comunicacao verbal e ndo-verbal parecem
colocar entraves nos relacionamentos (Barnett & Maticka-Tyndale, 2015). Varios estudos
apontaram as competéncias de comunicacdo como um obstaculo nos relacionamentos,
nomeadamente, na satisfacdo numa relacdo a longo prazo e dificuldade ao dar inicio a
relacionamentos romanticos (Barnett & Maticka-Tyndale, 2015; Gray et al., 2021; Mehzabin
& Stokes, 2010; Turner et al., 2019; Yew et al., 2023). Alias, comparativamente a pessoas
neurotipicas, os individuos adultos com autismo tém tendéncia a apresentar taxas mais
baixas de consciéncia sexual geral, nomeadamente a consciéncia dos proprios pensamentos,
sentimentos sexuais, sensacoes sexuais, monitorizacao sexual e a consciéncia sobre como se
apresentam sexualmente a outras pessoas. Individuos adultos mais velhos relatam maior
consciéncia sexual (Bush, 2018).

A incapacidade de compreender regras subtis das interacfes sociais, interpretar
emocOes e entender pistas sociais parecem limitar as experiéncias sexuais (Ousley &
Mesibov, 1991). De acordo com o estudo de Turner et al. (2019), a inflexibilidade cognitiva
e comportamental, a desregulacédo afetiva, os défices na compreensao intuitiva de sinais de
comunicacdo social e comunicacdo ndo-verbal e as dificuldades na tomada de perspetiva
podem dificultar os relacionamentos para estas pessoas autistas. Ademais, Mehzabin &
Stokes (2010), no seu estudo, também apontaram que dificuldades de interagéo social e na
interpretacdo dos desejos ou sentimentos de outras pessoas poderdo ser a justificativa para
baixos niveis de comportamentos sexuais. A incapacidade de compreender corretamente 0s
sinais verbais parece indicar que pessoas com autismo encontram-se alheias aos desejos dos
outros. Adultos com autismo parecem ser menos capazes de comunicar de forma eficaz os
seus gostos e desgostos sexuais ao parceiro (Byers & Nichols, 2014).

A intensidade dos desafios sociais e de comunicacdo autorrelatados por pessoas
adultas autistas parecia estar associada ao nivel de ansiedade e satisfacdo sexual. Os/as

proprios/as participantes autistas também apontaram como a comunicacdo permite a
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intimidade. Foi apontado que os sintomas caracteristicos do espectro particularmente nos
dominios sociais e de comunicacao parecem estar associados a uma menor satisfacdo sexual,
estima sexual e maior ansiedade sexual (Byers et al.,2013b; Byers & Nichols, 2014; Gray et
al., 2021). Ademais, o impacto adverso dos sintomas do autismo nas trocas sexuais parece
ser especifico dos défices nas competéncias sociais (Byers & Nichols, 2014). Deste modo,
Byers & Nichols (2014), sugeriram que os sintomas do autismo afetam negativamente as
experiéncias das pessoas autistas nos seus relacionamentos sexuais, apontando ainda uma
reducdo das recompensas sexuais, satisfacdo sexual e aumentando significativamente 0s
custos sexuais. Assinalam também que individuos autistas com um equilibrio favoravel entre
recompensas sexuais e custos sexuais e maior satisfacao no relacionamento, relataram maior
satisfacdo sexual.

As adultas autistas que se identificaram como mulheres apontam ter frequentemente,
melhores capacidades de aprendizagem social, partilhar mais interesses comuns com o seu
grupo de pares, ter estratégias de adaptacdo mais avancadas e mostrar menos interesses
restritos e comportamentos repetitivos. Desta forma, os seus problemas em iniciar e manter
uma relacdo romaéntica ndo parecem ser tdo marcantes como adultos autistas que se
identificam com o género masculino. Os participantes autistas que se identificam como
sendo do sexo masculino indicam dificuldades em reconhecer e classificar os sinais de
excitacdo e, por isso, nesse tépico diferem do grupo de participantes neurotipicos que se
identificam com o sexo masculino (Turner et al.,2019).

3.4. Identidade sexual e a orientacao sexual

A identidade e a orientacdo sexual surgiram com grande frequéncia na literatura, de
facto, parece ser um tema explorado com relevo. Destaca-se a grande diversidade de

identidades e orientagdes sexuais quando comparada a pessoas adultas neurotipicas.

Byers et al. (2013a) apontaram que a identidade sexual e a atragdo sexual nédo
pareciam estar associadas ao funcionamento sexual. No seu estudo, metade das pessoas
autistas com experiéncias de relacionamento (50%) indicaram que se identificam com
diversas orientagdes sexuais, nomeadamente gay, lésbica, homossexual, bissexual ou sem
orientacdo. 55% das pessoas participantes autistas indicaram atragcdo por ambos 0S Sexos.

Adultas autistas indicaram pontuacGes significativamente mais baixas nas medidas de
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heterossexualidade e pontuacbes mais elevadas nas medidas de bissexualidade e
homossexualidade quando comparadas com o grupo de pessoas adultas neurotipicas (Byers
et al., 2013a). Barnett & Maticka-Tyndale (2015) perceberam no seu estudo uma grande
variedade de orientacdes sexuais (heterossexual, bicurioso, assexual e sapiossexual) e de
identidades de género (masculina, feminina, genderqueer e androgena). Indicaram também
identidades relacionadas com o estilo de relacionamento ou preferéncias de pessoas parceiras
intimas (bissexual, pansexual, poliamoroso, heterossexual e heterorroméantico). Assim no
seu estudo, apontam nas pessoas adultas no Espectro do Autismo um grau consideravel de
ndo-conformidade de género e indicam maior prevaléncia de identidades ndo-
heterossexuais. Bush (2018) indicou que pessoas adultas com autismo pareciam mais
propensas do que pessoas adultas neurotipicas a relatar uma identidade de género ndo binaria
ou fluida e ainda apontam ser significativamente mais propensas a ter uma orientagdo sexual
ndo heterossexual mais frequente: assexual, bissexual, pansexual e queer. Além de
cisgénero, as identidades mais frequentemente relatadas pelas pessoas participantes com
autismo foram as seguintes: sem género; género queer ou nao-binario; “semigirl” ou
“somewhat but not entirely feminine”; € género fluido. Byers & Nichols (2019) apontaram
que os individuos que se identificam como heterossexuais parecem ter menos probabilidade
do que aqueles que se identificam como uma minoria sexual de relatar excitacdo com pessoa
parceira em atividades sexuais online. Pessoas adultas que se identificam como
heterossexuais e de minorias sexuais parecem nao se diferenciar na procura de informacdes,
comunicacgdo e na excitacdo a solo em atividades sexuais online. Byers & Nichols (2014)
indica que pessoas autistas parecem identificar-se como uma minoria sexual. Sendo que
parece ter sido encontrada maior taxa de assexualidade entre individuos com autismo
(Gilmour, et al., 2011). No seu estudo, Gilmour et al. (2011), indicaram que as participantes
autistas que se identificaram com o género feminino apresentaram um grau
significativamente menor de heterossexualidade quando comparados com os participantes
autistas que se identificam com o genero masculino. Os resultados também sugeriram um
maior grau de homossexualidade entre participantes autistas que se identificam com o género
feminino, embora este efeito ndo tenha alcancado significancia. No seu estudo indicaram
uma taxa global mais elevada de homossexualidade entre participantes autistas que se
identificam como sendo do sexo masculino e feminino. Bush et al. (2020) compreenderam
no seu estudo que individuos autistas aparentam identificar-se com um extenso leque de
orientacdes sexuais e diversas identidades de género. Cerca de 36% das pessoas participantes

do estudo apontaram identidade de espectro assexual, 15% bissexual, 14% pansexual ou
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polissexual, 10% queer e 6% gay ou lésbica. Poucas foram as pessoas participantes que
indicaram identificarem-se exclusivamente como heterossexuais (8%). As pessoas
participantes no espectro da assexualidade eram mais jovens do que aquelas com outras
orientacBes sexuais. Bush et al. (2020) indicaram possiveis varidveis para a grande
identificacdo com o espectro da assexualidade, nomeadamente a menor probabilidade de ter
uma pessoa parceira sexual atualmente, ter menos pessoas parceiras sexuais ao longo da
vida, vivenciar menor desejo sexual quer em parceria quer de forma solitaria e menor nimero

de comportamentos sexuais ao longo da sua vida.
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4. Discussao dos Resultados

A abordagem central desta revisdo partiu da importancia emergente em compreender
e investigar quais sdo as necessidades de salde sexual vivenciadas por pessoas adultas com
autismo. Neste estudo, foi notdria a existéncia de lacunas na literatura sobre a sexualidade e
0 Espectro do Autismo. A sexualidade surge como uma tematica presente na vida de todos
os individuos e nas pessoas adultas com autismo comprovou-se que 0 mesmo ndo € distinto
e apresentam um claro interesse no envolvimento em atividades sexuais (Ousley & Mesibov,
1991; Pecora et al., 2019; Bush, 2018; Gilmour et al., 2011), contudo enfrentam desafios
muito distintos das pessoas adultas neurotipicas. Uma das questdes com maior énfase nesta
revisdo € quais sdo as necessidades sexuais que estas pessoas vivenciam e que ndo Sao
atendidas. Além disso, surge a importancia de compreender qual é a perspetiva da literatura
existente sobre o tema, como o abordam e estudam. Os estudos incluidos nesta revisdo
diferiram de acordo com diversas variaveis da sexualidade que poderiam ser analisadas,
demonstrando a complexidade e diversidade sexual em pessoas adultas com autismo e
confrontando as ideias e investigagcdes mais primitivas que julgam a total assexualidade desta
populagédo. Os estudos indicam que pessoas adultas autistas possuem uma sexualidade tao
ampla e complexa quanto a de pessoas adultas neurotipicas e por esse motivo torna-se

importante compreender o seu funcionamento sexual.

As dificuldades sociais, as questdes sensoriais e as limitagdes interpessoais impactam
de um modo significativo e negativo a vida e a experiéncia sexual de individuos adultos
autistas, assinalando dificuldades como a hipersensibilidade, hipossensibilidade,
dificuldades na comunicacdo e interpretacdo da linguagem verbal e ndo verbal,
defensividade tatil, percecdo da relacdo sexual como emocionalmente e fisicamente
dolorosa, entre outros (Barnett & Maticka-Tyndale, 2015; Byers et al., 2013a; Byers et al.,
2013Db; Byers & Nichols, 2014; Ousley & Mesibov, 1991; Sarah Gray et al., 2021; Turner et
al., 2019; Yew et al., 2023). Este resultado é congruente com aqueles encontrados na revisao
sistematica de Hancock et al. (2017). As experiéncias sexuais sao influenciadas por tracos
sensoriais (Gray et al.,2021) e por esse motivo é possivel compreender as claras dificuldades
e entraves que estas pessoas adultas vivenciam. De igual modo, a comunicagéo é um alicerce
nos relacionamentos e por esse motivo as suas dificuldades no relacionamento e

envolvimento sexual sdo marcadas. Assim, apesar do seu desejo evidente pelo envolvimento
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sexual, apresentam uma menor satisfacdo sexual quando comparados a pessoas adultas
neurotipicas (Turner et al., 2019; Byers & Nichols, 2014) confirmando o que Gray et al.
(2021), Byers et al. (2013b) e Byers & Nichols (2014) apontaram nos seus estudo como um
dos impactos originados pelos défices nos dominios sociais e da comunicacdo. Além do
mais, evidenciam diferencas na satisfacdo sexual de acordo com as especificidades que cada
individuo apresenta, ou seja, pessoas autistas com maior necessidade de suporte relatam
menor satisfacdo quando comparados aqueles com menores necessidades (Byers et al,
2013b; Byers & Nichols, 2014). A experiéncia sexual também parece ser menor nas pessoas
adultas autistas bem como o seu envolvimento em atividades sexuais (Bush, 2018; Mehzabin
& Stokes, 2010), padrdo que pode ser justificado pelos obstaculos na sua socializagdo, o que
consuma a intimidade como um grande desafio (Barnett & Maticka- Tyndale, 2015; Turner
et al., 2019). As expectativas de uma sociabilidade considerada adequada colocam entraves
nas experiéncias sexuais, sobretudo a homens heterossexuais (Barnett & Maticka-Tyndale,
2015). As taxas de consciéncia sexual destes adultos também sdo menores quer no que diz
respeito a consciéncia dos proprios pensamentos, sentimentos sexuais, sensacdes sexuais,
monitorizacdo sexual e a consciéncia sobre como se apresentam sexualmente a outras
pessoas (Bush, 2018), algo que parece ser resultado das limitagBes interpessoais e
dificuldades sociais que vivenciam. Apesar das dificuldades anteriormente identificadas, a
excitacdo aponta-se como moderada nas pessoas autistas (Byers et al, 2013b). Apresentam-
se algumas diferencas de género nesta categoria sendo que o sexo feminino apresenta menor
excitacdo (Byers et al, 2013a; Turner et al., 2019; Pecora et al.,2019) e 0 sexo masculino
apresenta maior excitacao do que adultos neurotipicos (Turner et al.,2019). O funcionamento
erétil mostra-se comprometido nos homens autistas (Turner et al., 2019). E importante
salientar também que os resultados que Turner et al. (2019) sugerem no seu estudo, relativo
as questdes da hipersensibilidade exercerem influéncia sob a excitacdo sexual de individuos
adultos autistas, apontam nédo ser conclusivos. Isto porque os resultados poderdo sofrer
diferencas ndo captadas pelos instrumentos de avaliacdo atualmente utilizados sendo assim
necessaria mais investigacdo sobre o tema de forma a ser possivel retirar conclusées mais

precisas.

Outra dimensdo que emergiu da nossa analise da literatura centra-se na grande
diversidade de identidades e orientagcOes sexuais (Barnett & Maticka-Tyndale, 2015; Bush,
2018; Gilmour et al., 2011). Apresentam com maior frequéncia a orientacdo néo-

heterossexual pontuando de forma mais elevada a bissexualidade, homossexualidade, e
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ainda assexualidade. Relatam também com maior frequéncia uma identidade de género néo-
binaria ou fluida. Byers et al. (2013a) apontaram que a identidade sexual e a atracdo sexual
néo pareciam estar associadas ao funcionamento sexual, contudo, 0 mesmo ndo se confirma.
Pessoas adultas autistas assexuais apresentam um maior nimero de atividades sexuais
solitarias e um menor envolvimento em comportamentos sexuais, evidenciando uma
atividade sexual cinco vezes menor quando comparada as outras orientacdes sexuais. Nao
obstante, pessoas adultas no espectro da assexualidade apresentam também niveis mais
baixos de desejo por atividade sexual, mas maior satisfacdo sexual (Bush, et al., 2020).

O comportamento sexual nas pessoas adultas autistas € um aspeto de importante
analise dado que se verificou que o interesse e 0 desejo pelo envolvimento em atividades
sexuais solitarias € maior e ocorre com maior frequéncia (Bush, 2018; Byers et al., 2013a;
Byers et al., 2013b; Mehzabin & Stokes, 2010; Ousley & Mesibov, 1991). Verifica-se ainda
que o sexo masculino demonstra o maior envolvimento, frequéncia e desejo nos
comportamentos sexuais solitarios (Bush, 2018; Byers et al., 2013a; Byers et al., 2013b). O
envolvimento em atividades sexuais online também ¢é significativo, especialmente no sexo
masculino, utilizando plataformas online como uma forma de explorar e experimentar
sexualidade (Byers & Nichols, 2019). Ademais o0 sexo masculino evidencia uma maior
propensdo, frequéncia e procura por informacdes sexuais online, isto podera ser explicado
pela maior dificuldade que os mesmos sentem em manter relacionamentos (Byers & Nichols,
2019).

A partir da leitura e analise da literatura, evidencia-se que a maioria dos estudos
reflete a importancia e necessidade do desenvolvimento de programas de saude sexual,
educacdo sexual e até a promoc¢do de mais investigacdo no tema. Posto isto, mostra-se
fundamental o desenvolvimento de programas e diretrizes que sejam capazes de dar resposta
as necessidades das pessoas autistas e eduquem para os riscos e cuidados a nivel sexual. Ndo
obstante, é fundamental a analise das perspetivas e experiéncias das pessoas autistas de

forma a conduzir e tragar planos personalizados.

Ao longo deste estudo, evidenciou-se o tipo de linguagem e abordagem que cada
estudo analisado utilizou no seu trabalho com esta populacdo. Considerar uma abordagem a
luz da neurodiversidade num estudo é enriquecedor uma vez que permite uma compreensao
completa e holistica da populagéo. Possibilitando intervengdes e politicas mais eficazes e

inclusivas. Na generalidade, os estudos ndo adotam esta perspetiva, sendo o olhar clinico o
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mais proeminente. De facto, a maioria dos estudos utiliza uma linguagem patologizante
relativa ao autismo como “autismo de alto funcionamento” e “perturbacao/doenca”,
centrando-se também nos défices, sintomas e dificuldades das pessoas autistas. As pessoas
participantes também ndo foram envolvidas ao longo de todas as etapas dos estudos. Isto
comprova que a visao clinica e a patologizacdo do autismo ainda esta bastante presente e
isso acarreta entraves no estudo do autismo: na condugdo de intervengdes, no
desenvolvimento e construcdo de literatura forte e com dados robustos na compreensao do

autismo.

4.1. Implicagdes dos resultados

Perante as necessidades de salde sexual encontradas nas pessoas autistas surge a
necessidade emergente de melhorar os curriculos e as politicas de saide de modo a garantir
o reconhecimento e o respeito pela diversidade. E igualmente importante investir na
formacdo das familias, das pessoas cuidadoras e profissionais. No mesmo sentido, é
imprescindivel o desenvolvimento de abordagens e intervencdes personalizadas e
compreensivas perante as questdes singulares das pessoas autistas: investir em programas de
salde sexual direcionados as suas necessidades; procurar desenvolver estratégias eficazes
gue promovam o envolvimento sexual seguro e satisfatorio; garantir suporte e compreender
0s interesses, desejos e necessidades sexuais; abordar 0s riscos sexuais e as experiéncias
negativas; ajudar a lidar com as dificuldades e problemas que enfrentam; normalizar as
singularidades caracteristicas do autismo; e promover o bem-estar.

Garantir educacédo sexual formal e adequada no sentido de educar, prevenir e ajudar
a minimizar as diferencas existentes. Incluir na educacdo sexual os profissionais de salde e
de educagdo e as familias também seria importante de forma a serem capazes de
compreender as necessidades, aumentar a consciéncia das suas praticas, desmistificar
crencas, desconstruir preconceitos e, assim, garantir um suporte apropriado. Psicoeducar a
populacdo sobre o autismo, desconstruir mitos e estereotipos seria igualmente fundamental.

Apesar do aumento do conhecimento sobre o autismo e o maior interesse na
exploracdo do mesmo, a sexualidade continua a ser um tépico muito negligenciado nas
investigacdes, permanecendo irrelevante e de pouca investigacio. E importante aumentar a
conscientizagdo sobre a sexualidade nas pessoas adultas com autismo para melhorar e

direcionar resposta as suas caréncias de salde sexual.
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Os resultados sugerem que estudos futuros deveriam guiar-se sob o paradigma da
neurodiversidade, respeitando as pessoas autistas na sua diversidade, experiéncias e
necessidades.

Finalmente, seria importante adotar o Public Patient Involvement (PPI) em estudos
futuros, envolvendo as pessoas participantes na totalidade das etapas da investigacéo:
comunicando em todos os momentos; refletindo e sugerindo ideias na formulacédo do estudo;
e ajustando os procedimentos e 0s materiais. Isto ir& permitir ampliar a voz da comunidade
e da respetiva populacéo e desta forma adaptar e aprimorar a qualidade de servigos e ainda

melhorar a experiéncia dos pacientes.

4.2. Limitagdes

Foram seguidas as recomendacdes do JBI Manual for Evidence Synthesis e as
diretrizes do PRISMA-ScR de forma a garantir a qualidade desta scoping review; no entanto,
é importante salientar algumas limitac6es do presente estudo. Em alguns estudos, as pessoas
participantes ndo tinham um diagndstico formal de autismo. Além do mais, as pessoas
participantes dos estudos ndo foram envolvidas em todas as etapas dos estudos, ndo foi
utilizado o PPI. O nimero de participantes em alguns estudos foi baixo o que podera nao ser
representativo da populacdo nem generalizavel e, na maioria das vezes, 0 método do estudo
baseava-se em questionérios de autorrelato online ou entrevista online o que podera
introduzir vieses, como a desejabilidade social.

Estudos transversais também constituem limitacdes, nomeadamente uma Vvisao
limitada das diversas variaveis ao longo do tempo, ndo possibilitando uma visao evolutiva
da sexualidade.

A literatura existente neste tema ndo é numerosa, contudo é uma &rea de estudo

emergente e como tal futuras revisdes de literatura serdo importantes.
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5. Conclusao

O objetivo deste estudo foi realizar o levantamento, sintese e mapeamento da
literatura relativa as necessidades especificas de salde sexual das pessoas autistas.
Encontramos, desde 1991, 15 artigos que se centraram nas necessidades de saude sexual
desta populacdo, os quais foram ao encontro dos critérios de inclusao elegidos. Os estudos
foram agrupados em quatro temas gerais: Dimensdes da Sexualidade, Funcionamento
Sexual, Desafios Sexuais Dentro do Espectro e Identidade Sexual e a Orientagdo Sexual.
Este estudo revelou inimeras caracteristicas e desafios Unicos, evidenciando o quéao
complexa e diversa é a sexualidade das pessoas autistas.

As pessoas autistas revelaram um bom conhecimento sobre varias esferas sexuais,
especialmente as pessoas que se identificam como mulheres, embora se envolvam com
menor frequéncia em atividades sexuais quando comparadas a pessoas adultas neurotipicas.
Os comportamentos solitarios ocorrem com maior frequéncia. As pessoas autistas
apresentam niveis moderados de satisfacdo sexual, esta dimensdo € influenciada pelas
caracteristicas singulares do autismo e pelos seus contextos relacionais. A identidade de
género e a orientacdo sexual sdo muito diversificadas, sendo que a heterossexualidade néo €
prevalente. Os desafios sensoriais caracterizam-se como um obstaculo significativo na
sexualidade, afetando o funcionamento sexual.

Torna-se fundamental garantir o suporte e 0 apoio a estas pessoas adultas de forma a
promover uma sexualidade satisfatoria e inclusiva. E importante sensibilizar a populagio, as
familias e profissionais sobre as necessidades singulares que as pessoas autistas vivem.
Conscientizar para a necessidade de preencher as lacunas que existem na educacdo e
formacdo, promovendo programas de salde sexual e educacionais inclusivos. Aponta-se
também a necessidade de mais investigacdo e estudos na area para que além de construir
literatura robusta sobre o tema, auxilie na construcdo de intervencdes e estratégias mais

inclusivas e direcionadas.
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