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PREFACIO

A Sexualidade Humana constitui uma realidade figisecologica, socioldgica, cultural
e ética aberta a uma pluralidade de dimensfes ndifécentes, fazendo com que a
Educacao para a Sexualidade seja uma vertenteteduda grande amplitude. Assim
sendo, muito mais do que transmitir informagéo es@bfuncionalidade das génadas, a
prevencdo das doencas sexualmente transmissivegnteacepcdo ou a procriacao
medicamente assistida, ela deve revestir-se de kidade, onde a relacdo e o afecto
partiihem compromissos e assegurem ao ser Humama, determinacao livre e

responsavel.

A Sexualidade influi nos pensamentos, nas emoqd&s,accoes e interacgdes. A
Sexualidade condiciona profundamente a saude fisicaental do Homem, pelas
multiplas transformacdes somaticas e psicologicesagompanham tao intimamente a

sua evolucédo durante o ciclo biolégico.

O ser Humano nédo pode ser encarado como um mezotolpanipulavel ao sabor dos

interesses politicos e econdmicos da sociedade gueolve.

7

O Homem é um ser portador de dignidade e de valtsinseco, para quem o
conhecimento da sua Sexualidade, longe de encarggmiscuidade, deve servir para
desenvolver as capacidades de comunicacdo, de den&sro, de ternura, de
sensibilidade e basicamente de responsabilidadeesgeito para consigo e para com o

outro.

Assiste-se hoje a uma adolescéncia cada vez mateqe e consequentemente mais
longa. A Escola contemporanea € exigida, nesta ademativa, uma adequacio
paradigmatica que permita responder eficientemestenecessidades com que se

confronta.
Que esta Escola saiba responder ao desafio!

Que esta Escola permita dignificar, desenvolvesrestruir cidadaos felizes, educando-
0s a viver uma Sexualidade responsavel pelo plemocieio de uma verdadeira
liberdade!
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“Escrever sobre a sexualidade humana
€ gquase tao dificil como escrever sobre a morte.”

(SERRAO, Danielin Labirintos da Sexualidagd996, p.1a)
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INTRODUCAO

1. A convicgao pressuposta

Quando me confrontei com a necessidade de selecaiomtema para a elaboracéao da
dissertacdo de mestrado em Bioética, senti, c@®mdbessora de Biologia que o0s

avancos vertiginosos da Biotecnologia me confrongstematicamente com &reas
particularmente relevantes, como o sdo, o desvelmgenoma humano, a manipulacéo
genética e 0s organismos geneticamente modificadatynagem, a manipulacdo da
fertilidade e a procriagdo medicamente assistidaa Rlar resposta cientifica e
pedagodgica as solicitagbes com que me confrontog éxigida uma actualizacédo

permanente com aquisicdo de competéncias e saberes.

Poder debrucar-me sobre a Bioética e desenvolvardissertacdo numa area fulcral da
educacao contemporanea, como o € a Educacéo daliasda Humana, é assumir que
a realizacdo do ser humano passa pela realizacggimadsexualidade e deste modo poder

contribuir para uma educacao integral e humanizada.

Na qualidade deCoordenadora do Departamento de Matemética e Ciéras
Experimentais, € determinante adquirir competéncias, nomeadameat area da
Educacéo para a Saude e de um modo particularidie Seprodutiva e da Sexualidade
Humana, de modo a poder contribuir para uma aberdagterdisciplinar que garanta

uma intervengao educativa com requisitos de trasalrdade.

Na qualidade déormadora nas areas e dominios da Biologia e da Edacao para a
Saude torna-se crucial obter uma capacitagdo cientdigeedagogica que me permita
contribuir para a melhoria da qualidade da formacéotinua dos professores, no
dominio da promocéo da Saude e da Educacao Séocmralp prevé artigo 5.° do D.L.
n.° 259/2000, de 17 dautubrg.

As matérias respeitantes a educacado sexual, aeagolemto familiar e a saude

reprodutiva tém vindo a merecer, nos ultimos apasticular atencdo da sociedade
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portuguesa e o Estado vem assumindo, desde 19§#antia do direito a Educacgéo
Sexual, como componente do direito fundamentaluaagho &rtigo 1.° da Lei 3/84, de
24 de Marc0.

O quadro legal e normativo existente, legitima &stércia da Educacdo Sexual como
componente da educacéo, incentiva o seu desenwsitamatribui ao Estado e ao
Sistema Educativo em geral, e as escolas em pfarticasponsabilidades e deveres a

este nivel.

Neste sentido, poder-se-4 dizer que esta formas@erializada insere-se perfeitamente
no meu projecto de formacdo pessoal, responde rdsamnecessidades profissionais e
vai de encontro as preocupacfes da sociedade quui@mea e das actuais politicas

educativas.

Consciente das dificuldades que se me deparam minlta, dada a amplitude do
campo e a escassez do tempo, sou for¢cada a Iest@estudo com a convicgao de que
possa ser um pequeno passo, dado numa procureogtisua a apresentar-se como

crucial a educacéao dos jovens de hoje.
Acredito que valera a pena, pois como afirma Muller
“A verdadeira Educacao Sexual é a educacao da ddpde de Amar.”

(MULLER, in Educagéo para uma Sexualidade Humanizd®89, p.11)

2. Objectivos de Trabalho

“Educar para uma sexualidade saudavel é educar paracomportamento informado,
livre e responsavel no respeito pelo corpo e pelsspa do outro; é educar para uma
vida afectiva intensa e duradoira, na busca daciétide possivel neste mundo. Educar

para a sexualidade é educar para a saude.”

(SERRAO, Danielin Labirintos da Sexualidacgd996, p.1b)
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Sendo a sexualidade um vector de promocédo de sadgicacdo para a Sexualidade
deve merecer relevancia nos programas institugon@ésim sendo, é na escola e
particularmente nos professores que 0s organism@snacionais, as instituicoes
sanitarias e as comunidades autbnomas, tém pracenadntrar o motor impulsionador

das suas actuagoes.

A escola € um local privilegiado de socializagddeeconstru¢cdo da personalidade, a
guem cabe orientar os seus alunos no sentido de aomgpreensao global da

sexualidade como parte integrante da saude, sastal@mendida como um conjunto de
acontecimentos bioldgicos, biograficos, antropalogj politicos e culturais. Se esta
escola facultar o desenvolvimento da saude dos aenss, ela estara a assegurar a

saude comunitaria da sociedade envolvente.

Com este estudo espero, podentribuir para uma escola Humanizada capaz de
situar a Sexualidade no espaco contemporaneo damiéa e da vida permitindo aos

seus alunos o desenvolvimento das seguintes caplasid

- Adquirir conhecimentos sobre sexualidade, adequadesa idade e as suas
necessidades, de modo a relacionar-se consigo mesom 0s outros de forma

saudavel;

- Aceitar a sexualidade como uma dimensao positaxamrécendo a comunicacao

interpessoal;

- Valorizar e proteger a dignidade e os direitos pogp ndo atentando contra a
dignidade e os direitos dos outros;

- Integrar a dimensé&o sexual nas outras dimensfesmdportamento humano;

- Assumir e promover comportamentos saudaveis faegalidade;

- Integrar a sexualidade no seu dinamismo como p&ssoaeu projecto de vida,
- Desenvolver uma perspectiva critica face a sexadd¢idhumana,

- Reconhecer as implicacbes da Bioética na manipulap® mecanismos de

reproducao;
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- Desenvolver atitudes conscientes e responsaveie &cmanipulacdo da
fertilidade.

E assim sendo, estou consciente de que a escéalarsecentro difusor de principios e
valores, onde os alunos se tornardo agentes aativvedgando informacdes, atitudes e

normas de conduta, pela assuncéo responsavel dessas;oes.

3. Dificuldades

A Reforma Educativa pretendendo fazer eco das ghiemnanteriormente formuladas,
tem levado a proliferacdo de programas de educpgém a salude de caracteristicas
diferentes, orientadas na criagdo de recursos ifispesce na formacao inicial e
permanente dos professores. E com frequéncia quénstisuicdes externas, ao
elaborarem os seus programas, recursos e recondesdae esquecam um pouco dos
seus verdadeiros protagonistas, bem como das edsticas e contextos de aplicacao.
Desta forma, ocasionam-se verdadeiros atropela®rmap consequéncia, deparamos
com propostas didacticas de grande qualidade enggwaco rentabilizadas na sala de
aula. Por outro lado, é também frequente que oocdgezente ndo receba a formacao
necessaria para poder aplica-las adequadamerdegaesao as vezes que a elaboracao
das ditas propostas resultem de um trabalho cangmtre as instituicbes sanitérias e
educativas e os professores que as protagoni2dodentanto, nunca é demais realcar a
vital importancia de uma adequada relacdo entrestod sectores implicados, pois so

deste modo sera possivel uma verdadeira rentagéibzae esforcos.

Ha também ainda muitos professores que nao véeanwate que a Educacdo para a
Saude e, neste caso muito particular, a Educagacep@exualidade, seja uma tarefa de
todos e que, portanto, os implique directamentent@mdo os professores de Biologia
para o fazerem, por considerarem este tema vinculathdamentalmente ao

conhecimento do corpo humano. E urgente que estmfde estar e de pensar se altere

pela adequacdo paradigmatica as necessidades deescuk plural, democrética,
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dindmica, envolvente e actual, permitindo-lhe resigo no momento certo e de forma

oportuna as solicitagfes da sociedade que a institu

A educacdo para a sexualidade é uma vertente edgupdiridisciplinar, ndo podendo
ser reduzida ao simples cumprimento programaticetadeu daquela disciplina

curricular.

A Organizacdo Mundial de Saude (OMS), defimfermacao sexuatomo*integracao
dos aspectos sociais, normativos, afectivos edatighis da sexualidade humana para
enriguecer positivamente e melhorar a personalida@de intercomunicacédo e

afectividade, ampliando-a como conceito de autoaarsolidariedade do prazer.”

Bastara reflectirmos sobre esta mesma definicaofapiknente depreendemos que a

educacao para a sexualidade é sobretudo a edyzagéa relacédo e para os afectos.

4. Preocupacoes

Ao considerar que a educacao implica um desenvehionglobal das capacidades do
aluno, a educacdo para a sexualidade deve desemnpemhpapel fundamental da
mesma e entdo sim, como professora de Biologitg-sile com uma dupla tarefa neste

campo educativo:

13-a que afecta os aspectos mais globais, que nao sspeécificos de nenhuma
area concreta diz respeito a todos os professores;

22- a referente aos conteudos programaticos das Cé#daisida, que lecciono.

Nesta segunda dimensdo costuma-se pensar nos dmstda Biologia, mas ndo se
poderd ignorar que muitos dos assuntos relacionaminsa saide, nomeadamente com
a saude reprodutiva e sexual, implicam directameotdecimentos quimicos e fisicos
importantes que permitem a compreensao de muitbsegsos do organismo e o da

accao que sobre ele mesmo tém diferentes substaBaata citar, como exemplos, o

16



uso de anticoncepcionais no controlo da natalidade impacto da biotecnologia na

procriagdo medicamente assistida.

Por tudo isto, considero que num mestrado em B@dtiimportante estudar aspectos
que possibilitem o desenvolvimento de uma escaldaeel, atendendo a maneira de
aprender e ensinar, procurando levar a praticaattees e atitudes que promovam o
respeito pela vida, o amor pelo outro, a respohdale, a justica, a solidariedade, a
auto-estima, a equidade, que estando presentadandas propria escola educaréo para
uma sexualidade humanizada, onde os valores &ectmgnarao pilares de edificacdo da

personalidade, sustentando um comportamento verdadmte responsavel.

Alguns autores consideram, de facto, que néo se dealizar um trabalho de
investigacdo sobre uma problematica em que o iigaeklr esteja pessoalmente

envolvido, mas como afirma Max Weber:
“...nada tem valor para o homem, enquanto homeméaegnde fazé-lo com paixao.”

(WEBER, Max, 1979, p.114)

E note-se que Weber fez esta afirmacdo no quadrondeConferéncia intituladédA

Ciéncia como Vocagéao”.

Antes de passar ao corpo deste trabalho querameafgue ele sé tera sentido se for

aceite como um pequeno passo, dado num amplo e éamginho.

5. Estrutura do Trabalho

Apresentar o caminho deste trabalho é pbér em esiglémdo s6 as preocupacdes
metodologicas com que me confrontei, mas, simultaieamte, tomar de novo

consciéncia dos limites do meu conhecimento e die auque afinal ficou por conhecer.
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Como afirma Francisco Varela:

“nao podemos sair do dominio definido pelo nosspa@ pelo nosso sistema nervoso
ja que para ndés sO existe um mundo: aquele de aggmos a experiéncia por estes
processos fisiologicos que nos fazem tal como sorapslém dissojcada vez que
procuramos a fonte de um percepcdo ou de uma idemontramo-nos,
irremediavelmente, face a um fractal cujos limitée cessam de se dividir e, portanto,

de recuar”.

(VARELA, Francisco J., 1988, p.341s)

Assim sendo, reconheco que todo o trabalho emie®eacerra multiplas dificuldades,
entre as quais sobreleva a da possivel interferédoi “eu” do investigador nos

resultados da sua investigacéo, no entanto hopweoaupacédo constante de

“...distinguir a descricdo dos factos, que deve sampgre objectiva, da interpretacao

que pode ser mais pessoal com a condicdo de qusen&nfundam as duas”

(GRAWITZ, Madeleine, 1990, p.365)

Esta dissertacdo consiste num trabalho realizadcampo da pesquisa bibliogréfica,

encontrando-se estruturado em trés partes fundarsent

A primeira parte é constituida por um estudo desleido no ambito da Histéria da
Medicina, onde através da evolucdo do conceito aled& ao longo da Historia da
Humanidade se pretende analisar a visao retrogpezthistorica da Sexualidade sobre
as diferentes vertentes, nomeadamente sociologicdiicas, religiosas e culturais.
Deste modo pretendemos contribuir para o enquadtante um verdadeiro e actual

conceito de sexualidade, face as exigéncias dadame contemporanea.

Numa segunda parte desenvolvemos um estudo s@mgia da escola portuguesa na
Educacdo para a Sexualidade. Analisamos o quadal & normativo existente e
procuramos identificar os elementos que devem rategma escola promotora de
saude, nomeadamente de saude sexual e reprodigivapdo a podermos contribuir

para um enquadramento paradigmatico de intervencao.
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Por ultimo, foi desenvolvida uma terceira parte traéa da Sexualidade Humanizada.
Fruto da reflexdo sobre os principios e valoresosétide referéncia, pretendemos
contribuir para uma vivéncia mais informada, magtificante, mais autbnoma e mais

responsavel da sexualidade.

19



| PARTE

SAUDE E SEXUALIDADE - Uma perspectiva historica
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Capitulo 1

EVOLUCAO DO CONCEITO DE SAUDE NA HISTORIA DA

HUMANIDADE
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1. Introducao

A falsa ideia de que os assuntos de saude podeab@atados com ligeireza exige que

se comece por dammcao de sauddcla € fundamental.
“ Sem sabermos o que é a Saude ndo podemos a@tmBaEonseguir “.

(BORGES, B.; CARDOSO, M.,1988, p.3)

Ao apresentarmos a evolucao do conceito de salsdke detempo do homem primitivo

até a actualidade, fazemos referéncia particuldefinicio da OMS. Reconhecemos
contudo que o conceito de saude, actual e univarsalifesta um aspecto humanista
que interessa relevar, dado que humanizar € ddsenwas capacidades do Homem,

como Homem, de forma a torna-lo instrumento dedihde.

2. Evolucéo Histoérica do Conceito

O termo saude, que é largamente utilizado na ligpguacorrente, carece ainda de uma
definic&o rigorosa.

O seu conceito apresenta um valor diferente emragltdiferentes e tem vindo a sofrer
modificacdo ao longo dos tempos, durante os quiismem desenvolveu a ciéncia e a
técnica aumentando significativamente os seus cinketos, face a si préprio, ao

meio em que vive e de um modo particular a intercé® que entre eles se exerce.

Esta melhoria de conhecimentos ocasionou uma gdterprofunda na sua forma de
estar e de pensar e consequentemente nos seuwssldbitida. Assim sendo, podemos
dizer que o problema da saude surgiu ao Homemta darmomento em que este

conheceu a doenca.

22



Segundo Amélia Ricon Ferraz:

“A preocupacdo com a identificagdo da causa das ngas € possivelmente
contemporanea da vida humana. Remonta a Antiguidag@geimeiro sistema médico

que interpretava a saude e a doenca expresso ngpy€dlipocraticums.”

(FERRAZ, Amélia Ricon, 2008, p.91a)

A observacdo de lesbes em espécies animais quedpram o aparecimento do
Homem possibilita concluir que a doenca deve seratéiiga quanto a propria vida e
tera mesmo surgido com ela. A vida microbiana, remlamente bacteriana, tem cerca

de 1.200 milh&es de anos, pois ja existia no penwé-cambrico.

Diversos achados arqueoldgicos permitem testemungar grande parte das ossadas
dos homens pré-historicos, apresentam sinais decdse pois retém vestigios
inequivocos nas partes duras, nomeadamente ostdes, 0 mesmo sucedendo com

os tecidos moles nas mumias egipcias.

Séao estas informacdes recolhidas dos povos prositque nos permitem obter uma

ideia do que tera sido a reac¢do do homem préraisiderante a doenca.

Assim, ao longo das diversas etapas da evolucdcarmma nocdo de saude foi
assumindo diversas expressfes, consoante o estadesénvolvimento econdémico,
social e cultural, bem como do conhecimento dautesttr e funcionamento do corpo

humano.

O homem primitivo admirava os fendmenos naturais sentudo os compreender. Via
neles a accao de forcas sobrenaturais, explicamdal-@star ou o bem-estar que sentia
como a punicdo ou a recompensa dos deuses, regpeetite —interpretacao

sobrenatural.

Nas sociedades antigas antes de Cristo (civiizagfega, romana, egipcia, etc.)
evoluiu-se para umaterpretacdo naturalde saude, isto & saude é um bem-estar

fisica As alteracdes do estado saudavel — doencasamterigem no corpo.
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Pertence a Hipécrates de Cés (460 a.C.-377 a.GujjJoaque podemos chamar a
primeira interpretacdo natural do bindbmio saldeadaeque substituiu a causalidade
divina pela causalidade, situadaptysis(fisico ou forga curativa da natureza). O corpo
seria constituido pelos quatro elementos que com@dmatéria (terra, ar, agua e fogo)
com as respectivas qualidades, aos quais se ligagaguatro humores (sangue, bilis

amarela, bilis negra e fleuma).

A saude dependeria daicrasiaou seja do estado de equilibrio humoral, no eatant
qguando este equilibrio se alterasse, ocorreriaseqiglibrio oudiscrasia e com ele
surgiria a doenca. A evolucédo da doenca ocorridrémestados: - cruezapepsia; -

coccao pepsia e eliminagaodrisis).

Consideravam que causas interiores (individuaisyteriores (ambientais) eram fortes
condicionantes deste bindmio, de modo que o estadoomem dependia ndo s6 dos
seus humores mas também do ambiente que o envelvigue fortemente o

condicionava.

Hipocrates acreditava no poder curativgptigisis No entanto, foi s6 no século XVI que
as suas ideias comecaram a ter grande aceitapadicilarmente nos meios cultos da
época, pois até ai a nocdo de saude afirmavaesealamente de causalidade ora no

divino (sobrenatural), ora no fisico (natural).
Como afirma Amélia Ricon Ferraz:

“Durante séculos a teoria humoral explicava de farnuniversal as alteragfes
associadas a doenca, qualquer que fosse a suaezatue orientava o tratamento. No
século XVI, com o renascimento anatomico, cirurgcmedico, surgem as primeiras

contestacOes a teoria humoral.”

(FERRAZ, Amélia Ricon, 2008, p.91b)

Aos poucos foram-se identificando factores ambismtemo causas de doenca. Surgiu
a teoria dos miasmasque atribuia o aparecimento da doenca ao efeitondm
ambiente, particularmente & accdo do ar. Estaatefoii aceite por pensadores e
cientistas da época, e foi mais tarde confirmasige@almente a partir do século XVII,
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devido ao aperfeicoamento dos meios Opticos de iagdo, nomeadamente do
microscopio optico.

E de salientar que os anatomistas do século XVérghsam a olho nu, e os seus
estudos encontravam-se limitados pela capacidagj@iardeste 6rgdo. Apds Galileu
Galilei (1564-1642) que ao manejar as lentes nalwoeta astronOmica, conseguiu
examinar de perto 6rgaos de insectos, Anton vamvieehoek (1632-1723), Optico
holandés, fabricou um microscopio que rapidamerge t&nou num precioso
instrumento auxiliar de observacdo. Revolucionandeampo da investigacdo das
ciéncias da vida e em particular da medicina, parrastudar seres vivos cada vez mais

pequenos e estruturas cada vez mais finas do smgariumano.

Foi este instrumento 6ptico de observacao que parav zodlogo Marcello Malpighi
(1628-1694) penetrar na estrutura da matéria vimaugurando entre outras, a
histologia do rim, da pele e do figado. Posterioti®mgd no século XIX, Louis Pasteur
(1822-1895), cientista francés, provou pela primggz que seres invisiveis aos olhos,

0S microorganismos, eram responsaveis por divelisasas.

No século XIX a situacdo da morbi-mortalidade edoto mundo era caracterizada pela
predominancia de doencas infecciosas. No campaitizesvivia-se ainda uma pratica
de ensino médico de caracter empirico, ndo espaal com relativa insipiéncia das
disciplinas afins como a biologia e a imunologia.filsofia englobava todas as

ciéncias, incluindo a medicina.

“...a0 longo do século XIX a medicina renuncia défimmente a sua ligacdo com a
filosofia; afasta-se da abstraccdo para se consagraobservacdo, aos factos e as

ciéncias ditas exactas.”

(SOURNIA, Jean-Charles, 1992, p.229)

Nesta altura, Pierre-Charles Louis (1787-1872) teveusadia de aplicar o «método
numérico» a sua pratica clinica. Observando cugtdente os sintomas de um doente,

estudava a sua repeticdo, a sua frequéncia e danfagens que assim obtinha tirava
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conclusdes médicas. Quantificava também os resgltatitidos com as terapéuticas
aplicadas atestando, pelos nimeros, a sua eficacia.

E assim introduzido o célculo das probabilidadesedicina.

Com o contributo dos esfor¢gos desenvolvidos nosleg@nteriores, a medicina torna-
se entdo verdadeiramente cientifica. A sua evoldgeeu-se também as grandes

transformacdes econdmicas, sociais e politicasadpema época.

Ressalta neste século o precioso contributo deeltagd anteriormente referido, cuja
ideia foi a expressdo de um procedimento que asdatimamente a biologia, a
qguimica, a fisica e a cristalografia para o estl@eida. As suas descobertas ajudam a
salvar vidas e abrem as portas para o avanco dabidogia e da imunologia.

Foi também no século XIX com o desenvolvimento siaghogia, que se compreendeu
que asaude fisicae asaude mentakram indissociaveis e que, se surgisse alguma
perturbacdo numa delas, seria de causa organiedleetir-se-ia secundariamente na

outra.

No século XX o conceito de saude modificou-se. viisados tempos, foi adquirindo

significado mais amplo e mais completo.

A medicina cientifica, através da sua metodologigpipa, foi analisando os fenémenos
ligados ao mal-estar humano e determinando ascsusss. Permitiu, deste modo, o

reconhecimento de iniUmeros factores intervenierdgsocesso salude/doenca.

A par dos factores de natureza anatdmica, fisiokgpatologica, microbioldgica, entre
outros, estudados tradicionalmente, passaram tansbé&onsiderar-se causadores de

doenca factores socio-econdémicos, culturais e gmus.

Podemos assim reconhecer que a nocao de saude/dkride muito com o decorrer
dos tempos. Foram precisos, muitos anos, durameas o Homem melhorou os seus
conhecimentos sobre si, sobre o meio envolventde @s influéncias que o Homem e

0 ambiente exercem um sobre o outro, para quessagse da primitiva no¢do de saude
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(auséncia de doenca fisjcpara o conceito actugbdrfeita adaptacédo fisica e psiquica
do individuo ao meio que o rodgia

A melhoria dos conhecimentos cientificos e a moadg&o profunda dos habitos de vida
obrigaram o Homem a alterar o seu conceito de saiepassou de uma preocupacao
individualista (saude do Homem como ser isolada)raconceito universalista, que
obriga a preocupar-se ndao s6é com a sua saudeamhérh com a dos outros e com a
influéncia da saude de todos sobre o0 meio ambigetseguindo um objectivo bem

definido —melhorar a sua qualidade de vida.

A saude tem sido vulgarmente considerada como taa@sesultante dauséncia de

doenca — conceito comum de saddé porém, necessidade de se ir mais longe.

A auséncia de doenca nao é sindénimo de bem-esatendendo as trés perspectivas de
saude fisica, mental e sociplvarias pessoas “saudaveis”, segundo conceito Emu
poderdo ndo o ser na realidade. Foi neste sentidoeqm 19 de Junho de 1946 a
Organizacdo das Nacdes Unidas (ONU) fundou a Qrge@o Mundial de Saude, com
sede em Genebra, na Suica, que constitui o organespecializado para promover a
resolucdo de problemas relativos a saude em tadamalo, de forma a elevar os seus

padrdes.

A Declaracao de Principios da OMSliz que:

- Os estados signatarios da Constituicdo da OMS daclaque os seguintes
principios sdo basicos para a felicidade, as rekg;®armoniosas e a seguranca de
todos os povos.

- O gozo do mais alto grau de saude que se poss@giratt um dos direitos
fundamentais de cada ser humano, sem distinca@agke religido, crenca politica ou

condicédo econOmica e social.

- A saude de todos os povos é fundamental pargiatinpaz e a seguranca e depende

da cooperacao mais completa dos individuos e deSesa

- O desenvolvimento normal da crianca € de impaitibasica; a capacidade de viver
em harmonia com o meio ambiente em constante madangssencial para o seu

desenvolvimento.
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- E essencial para a mais completa obtencéo daealextensio a todos do beneficio

dos conhecimentos médicos, psicoldgicos e similares

- A opinido formada e a cooperacao activa do pibiéo da maior importancia para o

progresso da saude dos povos.

- Os governos tém a responsabilidade da salde elos govos, a qual s6 pode ser

cumprida pela execucao de medidas sociais e s@mstadequadas.”

(excerto da Declaracéo dos Principios da OMS, 1946)

Nesta mesma Declaracao de Principios definiu-sgesau

“...como o estado de completo bem-estar fisico, meetasocial e ndo somente a

auséncia de doencas ou enfermidad¢®MS, 1946).

Este conceito constitui Gonceito Universal de Saud&ntrou em vigor & de Abril
de 1948e, desde ai, comemora-se a 7 de Abril o "Dia Maindk Saude”.

Como se pode verificar, esta mudanca do conceisadéde ndo é somente teorica. Pelo
contrario, ainda que de uma forma velada, orientapara a necessidade de encarar o
individuo ndo s6 no seu todo (fisico e mental), taasbém nas suas relagcbes com o
mundo em que vive (social). Este conceito contémsemma atitude dindmica e
universalista, que implica uma preocupacdo na bpsoaanente entre o bem-estar do
Homem e a presenca da Natureza, numa procura ntnsta equilibrio ecolégico
perfeito. Este estado ndo é passivo, €, pelo aamtdm equilibrio permanente entre o
gue de bom ou de mau o individuo recebe do meidestgbe 0 modo como reage a

todas essas influéncias. Como afirmam Borges ecSayd

“... a saude do individuo é resultante do seu modeedgir ao que de bom e de mau

Ihe chega.”

(BORGES, B; CARDOSO, M., 1988, p.105)
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Capitulo 2

CONCEITO DE SEXUALIDADE NA HISTORIA DA MEDICINA
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1. Introducao

O estudo cientifico do sexo e da sexualidade éralgtivamente recente. A maioria das
investigacOes elaboradas sobre esta teméticaraurgios ultimos 90 anos. No entanto,
a palavra sexo, adoptada do francés ansige e esta por sua vez do latisexus
(masculino) esecus(neutro), foi utilizada pela primeira vez, na lilaginglesa, nos

finais do século XIV para distinguir o masculinofdminino.

2. A Sexualidade na Antiguidade

Inicialmente a civilizagc&o utilizava a sexualidameno meio exclusivo de propagacao
da espécie humana. No entanto, rapidamente sevibsEam praticas religiosas,
costumes tribais e leis, destinados a promovengaar o processo reprodutivo.

Numa perspectiva histérica sobre a sexualidadeliawil Masters e colaboradores

realcaram que:

“...aunque la historia escrita de case 5000 afios stexiste informacion muy limitada
disponible que describa las actitudes y comportatoee sexuales en las diferentes

sociedades antes del afio 1000 a.C.”

(MASTERS, William Howel,1987, pp.8-17)

e mesmo Reay Tannahill ja referia:
“...muy pronto en la historia de la humanidad se dedl un tabu frente al incesto.”

(TANNAHILL, Reay, 1980, pp.94-95)
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EGIPTO

No antigo Egipto, os deuses do céu e da terra ezpnesentados com pénis erectos.
Estreitamente relacionado com a veneracdo do pétasa também o simbolismo sobre
a vulva e o “divino triangulo” representado em fateos a partir do ano 4000 a.C.

No Egipto, a mde da deusa Mut tinha génadas taaszutinas como femininas. Isis e

Osiris eram, tanto irmdo como irm3a, e tanto macwomo mulher.

As cortesds do antigo Egipto eram famosas pelabsleza e a prostituicdo era algo
habitual. Aos homens era permitido ter muitas peasesexuais, enquanto que a
sexualidade das mulheres era reprimida, pois esi@® consideradas como uma

propriedade com valor sexual e reprodutivo.

“Les pharaons, eux, avaient plusieurs femmes: alvgit, en régle, la grande épouse

royale puis, éventuellement, d’autres épousesn éedi concubines du harem.”

(LECA, Docteur, Ange-Pierre, 1971, p.420)

O casamento entre familiares era permitido pobeszeligiosas, apesar de néo ser
adoptado como regra geral. Os contraceptivos ja etdizados na época sob a forma
de pessarios (termo derivado do gregssoy alguns feitos a base de excrementos de

camelo aos quais se adicionavam outras substancias.

“Em muamias egipcias foram encontradas esponjas naagli que teriam estado
embebidas em mel e vinagre e que se podem consalgeressoras dos métodos de

barreira femininos (diafragma, pessarios).”

(OSSWALD, Walter, 2001, p.74)

Praticava-se também a circuncisdo (mutilacdo facad tanto feminina como

masculina, encontrando-se hoje, representada ea Art
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GRECIA

Os antigos gregos consideravam que o prazer sexaalo maior dos bens da
Humanidade. Préticas sexuais anteriormente comsidercomo perversas passaram,
nesta época, a ser encaradas de forma diferemtdo gaesmo reconhecidas como
manifestacdes de amor. As prostitutas da classbettieratrabalhavam em prostibulos
e pagavam impostos ao Estado. Aquelas cortesasconjércio estava ligado com o0s

templos eram designadas erodulesou servigais sagradas.

As relacdes homossexuais, entre homens adulto®lesadntes, eram toleradas, no
entanto, estavam proibidas com criangas (rapazeglatke inferior a puberdade).

Relacbes semelhantes entre adultos eram tambébidami

As mulheres n&o eram reconhecidos direitos poditiceem legais, pois eram

consideradas cidadas de segunda classe.
“Las mujeres eran consideradas comyne las portadoras de nifios.”

(TANNAHILL, Reay, 1980, pp. 94-95)

Nas festas dramaticas em honra de Dionisio (deegogequivalente ao deus romano
Baco, das festas, do vinho, do lazer e do prafifroede Zeus e da princesa Semele), as
mulheres devotas transportavam um modelo gigantemdeénis erecto. Os deuses da

fertilidade Hermes e Priapos eram apresentadososigges arrogantes.

RomA

Na cultura romana considerava-se que a falta dasorg no homem ou na mulher

levava ao desequilibrio fisico e a ansiedade.

Os romanos referiam-se as doencas dos oOrgaos sexaaio morbus indecens

transmitindo-se assim a ideia de indecéncia sexual.

32



“Galeno, un respetado maestro de medicina, tenia gnan curiosidad por lo
concerniente a los contraceptivos y actividad sexupuede muy bien haber sido el

primero en proponer la educacion sexual para loslicws.”

(FARBER, M., 1985, pp. 3-9)

No antigo testamento existiram regras sobre a ¢arshxual e o adultério era proibido.

O sexo nao era considerado pecado e era mesmdaalesaono forga criadora.

Com a expansao do Cristianismo foi introduzida watitude mais restritiva face a
sexualidade. Nomeadamente, no século IV, Santo tihos (354-430), sentindo-se
atormentado por pensamentos sexuais, converteursénstrumento de criacdo de uma
forte atitude negativa face ao sexo, na religidst&rEle falava do sexo, como se este

fosse um inferno semelhante a um rio negro da laxar

3. A Sexualidade na Idade Média

A doutrina da igreja Catdlica Romana proibia quatgiorma de expressdo sexual que
nao tivesse como finalidade directa a procriacAotrdedo casamento. Estes
ensinamentos tiveram influéncia capital sobre aia@ade na Europa. Propagaram-se

novos conceitos de amor e de virtude, pregandoadsentismo e a castidade.

O sexo foi desvalorizado e as ideias de relevantsbros da igreja, como Séo Paulo
(9-64) e Santo Agostinho, foram a favor da supeskfimpulso sexual, segundo 0s

quais era equiparado ao mal. Aos médicos era pimjimescrever contraceptivos.

Entretanto, no Oriente, o sexo era considerado aomacto de veneragao. Situava-se a
um passo da imortalidade, sendo encarado geralntentama forma muito mais
positiva. Elaborou-se, nessa alturaKamasutramgeralmente conhecido no mundo
ocidental comoKama Sutra antigo manual indiano sobre o comportamento d$exua

humano, amplamente considerado o trabalho defniBebre amor na literatura
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sanscrita. Foi escrito por Mallanaga Vatsyayanésdio indiano.Kamaé a literatura
do desejo eutraé o discurso de uma série de aforismos. A esteiraeyse outros

livros semelhantes que glorificavam e enaltecigmaaer sexual.

Posteriormente, ja no século XIX, Richard Burtoreapntou numa pequena edicdo, em
1883, a traducédo déama Sutrague dedicou a um estrito publico britanico inteae®

pelo estudo das maneiras e dos costumes do antigu®©

Nas crencas hindus, o0 sémen era a esséncia deidenséve duradoura. Deste modo, o

fluido sexual deveria conservar-se tanto tempo tuaossivel.

Os chineses primitivos acreditavam que a ejaculdga@uia a forga vital masculina,
constituindo assim uma ameaca para a forca do hoquempoderia nhomeadamente

encurtar a prépria vida.

“Le sperme est le bien le plus précieux de 'hom&wvant qu'il le gaspille ou qu’il le
meénage, il pourra prolonger sa vie ou, au contralf@bréger. Nous notons, parmi les
interdits taoistes, «Interdit sous peine d’'un andi@inution de vie» : la nuit, il faut

rester éloigné des appartements intérieur. Un seitldiminue la vie d’'un an.”

(WONG, Ming; HUARD, Pierre, 1959, p.178 a)

Algumas tribos primitivas, que veneravam a vulvidizavam diferentes técnicas para
regular a emissdo do sémen de modo a que uma pesopudesse ascender a cabeca

e nutrir o cérebro.

“Au moment de I'acte sexuel, le sperme quitte lmtpeni-bouan», intracérébral, pour
descendre le long de I'épine dorsale jusqu’auxseaha la vessie. Il est alors éjaculé a

I'extérieur et devient une substance impure.”

(WONG, Ming; HUARD, Pierre, 1959, p.178 b)
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4. A Sexualidade no Renascimento

As tradigdes cristds continuavam a considerar aadelade como algo satanico e a

atitude oficial era de repressao. Apesar disspr@grios edificios religiosos eram com
frequéncia

“...lechos calientes de sexualidad.”

(TAYLOR, Eva, G., R., 1954, p.19)

A sifilis apareceu pela primeira vez durante o Reimaento e teve um profundo efeito
sobre as praticas sexuais. Encontraram-se varraza$ode tratamento da doenca e
alguns métodos de prevencao da infec¢do. Surgim ass novo estilo casto de viver e
de amor refinado, onde as mulheres eram elevadas @ano imaculado. O amor e 0
romantismo eram celebrados na literatura e na mUg\pareceram 0s cintos de
castidade que evitavam a penetracdo, mas que f@met eliminacdo dos detritos
organicos. Inicialmente concebidos para evitaoéagio, rapidamente foram adoptados

por muitos maridos para controlar as suas mulheres.

No século XVII perderam-se as restricdes sexuaiss ereformadores protestantes

propagavam uma atitude mais positiva face aos tssaexuais.

5. A Sexualidade nos Séculos XVIIl e XIX

As atitudes face a sexualidade variavam em difeseptiises e em diferentes grupos
religiosos e niveis sociais. As atitudes americamas puritanas havendo, no entanto,
uma grande tolerancia face a sexualidade tantonghatérra como em Franca. Com o
desenvolvimento das grandes cidades americang&asaratitudes mais tolerantes face

ao sexo e rapidamente a prostituicao se transfoamoalgo habitual.

35



Entre 1820 e 1830, surgiram varios grupos destmad@ombater o mal social da
prostituicdo e recuperar as mulheres que por el@redavam. Com o encerramento dos

prostibulos, proliferaram as clinicas de massagemservicos de companhia.

Comecou a época vitoriana e de novo a repressamls&s médicos propunham o

controlo da actividade sexual e postulava-se qperda do sémen por masturbacéo
causava debilidade fisica. Apesar das recomendatideimnas, a pobreza das classes
baixas levou muitas mulheres a prostituirem-se népoaa em que a moda de vestir era
muito recatada e em que a pornografia era proilpda,lei, pela primeira vez. As

mulheres eram inferiores aos homens acreditandpisequase nao tinham resposta
sexual. Propunha-se a extirpacdo do clitoris ahienes$ que tivessem algum interesse

em assuntos sexuais.

Nas ultimas décadas do século XIX surgiu uma nogspectacular preocupacao pelo
estudo cientifico da sexualidade que deu lugar a sob disciplina médica - a
Sexologia Esta foirapidamente analisada por numerosos estudiosoguasahomes

particularmente notabilizados pelas ideias que ndiefiem e pelos trabalhos
desenvolvidos e produzidos, transformando-se agolodo tempo em preciosos

documentos de investigacdo nesta area de conhdoimen

Um dos pais fundadores desta nova ciéncia, foidkeckion Krafft-Ebing (1840-1902),
psiquiatra forense aleméo, autor da famosa &syechopathia Sexuali€l886), uma
coleccao de histérias de casos sobre o “desvicabexwblicada pela primeira vez em
Estugarda, Alemanha, e mais tarde traduzida emedties linguas, nomeadamente em

inglés com uma edicao datada de 1934.

Os seus escritos contendo uma detalhada claséificalps transtornos sexuais
exerceram grande efeito sobre as atitudes pubtivédicas e legais, alias, descrevia em
latim os detalhes das actividades sexuais parassgarar de que so seriam lidas por

doutores.

Como psiquiatra forense, a maioria dos casos oBnique tratou, foram casos
criminosos que o levaram a condenar quase toddsrasr de actividade sexual,

igualando o sexo ao crime e a violéncia.
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Krafft-Ebing, sendo frequentemente reconhecido cimdador da sexologia moderna,
considerava que qualquer pratica sexual que nase fokaramente procriativa era

perversa, prestando um mau servico ao desenvoltandenmedicina psicossexual.

Em 1899, Magnus Hirschfeld (1868-1935), psiquiai@mao, especializado em
homossexualidade fundou a primeira revista sobtelqgaa sexual. Hirschfeld foi o
primeiro a distinguir adequadamente a homossexaddidie travestismo e a propor a

reforma das leis penalizadoras dos homossexuais.

Autor de uma importante ob&ex Anomalies and Perversiofesz um trabalho pioneiro
de recolha de dados sobre o comportamento sexualnfglizmente na sua maior parte
foi destruido pelos nazis. Mais tarde, Alfred CasrlKinsey (1894-1956), foi

continuador desta metodologia de trabalho que debaru e aperfeicoou.

Albert von Schrenck-Notzing (1862-1929), tambémqpsitra, preocupou-se em

modificar a orientacdo sexual dos homossexuaisaajuda da hipnose.

Havelock Ellis (1859-1939), escreveu entre 18979&01uma série de seis volumes
intitulados Studies in the Psychology of Sesnde revelava pontos de vista
significativamente modernos para a época recondecenmo por exemplo, o erotismo

como uma arte de amor.

Nos seus escritos revelava uma mente aberta ssbrelagdes pré-matrimoniais, o
controle da natalidade, a eliminacdo das leis oaiisobre a homossexualidade entre
adultos, e as alteracbes as leis do divorcio. tigms quase todo o tipo de
idiossincrasias sexuais e inventou 0s ter@a®-erotismoe narcisismo A sua Vvisdo

sobre a sexualidade foi particularmente admiradgpoaa.

Sigmund Freud (1856-1939), médico, nascido na Marateve como principal
descoberta, a grande influéncia que a sexualideelee sobre o desenvolvimento da

personalidade humana.
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Realizando, na sua pratica clinica, investigagdbsesas causas e o funcionamento das
neuroses, apercebeu-se que a grande maioria deanpemos e desejos reprimidos
referiam-se a conflitos, de ordem sexual, ocorridos primeiros anos de vida. Estas
experiéncias de caracter traumatico, reprimidasnféncia, estavam na origem dos

sintomas actuais e deixavam marcas profundas saradidade.

“A neurose tomou entdo um novo aspecto. Nao seeifeito de «traumas» infantis mas

muito mais o resultado de uma evolucéo desviadaetisonalidade.”

(TABORDA, Mario, 1959, p.9)

Para Freud a funcdo sexual existia logo apds oimaesto e ndo s6 a partir da

puberdade.

“O homem é, segundo Freud, possuidor de dois grangkrupos de instintos: um
construtor ou erotico, fundamentalmente de natussmaual e outro destruidor, tanico
ou de morte. O primeiro é uma forca vital, a «lidpg que tende a satisfacado imediata
de todos os prazeres; o segundo, uma for¢ca dedseobintrario, agressiva e que tende

ao repouso e a morte.”

(FONSECA, A. Fernandes da, 1956, p.3)

“Freud nunca desconheceu a importancia de outragimtos mas nenhum deles |he
pareceu possuir a maravilhosa plasticidade do mstsexual. O sexual, que nao é mais
que a preparacdo do genital, existe desde o irdeivida e ndo € qualquer coisa que

mais tarde |lhe seja acrescentada.”

(TABORDA, Mario, 1959, p.7)

Com os seus estudos a sexualidade é colocada o darvida psiquica, permitindo o
desenvolvimento de um importante conceito da tepsiganalitica -a sexualidade
infantil, que provoca profundas repercussbes na sociedadkana da época que

concebia a infancia como “inocente”.
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Freud considerava que a sexualidade se manifdsigwano inicio da vida extra uterina,
constituindo dibido, e que depois passava por um periodo longo e esmplté atingir

a sexualidade adulta, onde as funcdes de reprodgugi@oobtencédo de prazer podiam
estar associadas. Wido envolvia assim, periodos de gradativa diferenoiagkual

desde o nascimento a puberdade.

Considerando que o corpo é erotizado, isto €, citagles sexuais estdo localizadas em
partes do corpo, zonas erdogenas, e que ha um dégerento progressivo ligado as
modificacdes das formas de gratificacdo e de relagén o objecto, Freud estabeleceu

fases no desenvolvimento sexual:

A primeira fase € chamageriodoinicial, e esta direccionada para o proprio corpo oral
e analmente. A segunda fase, situada entre og w8scinco anos, periodo edipiano
ou “complexo de Edipo”, que se caracteriza peladho libidinal passageira onde a
libido, ja dirigida aos objectos do mundo externo fixaua atengdo no progenitor do
sexo oposto, num sentido evidentemente incestugsbta fase € para Freud,
particularmente decisiva na sexualidade infantk. fin o periodo de laténciaque se
inicia logo apds a fase edipiana e que ird termioan a puberdade, quanddilzido

toma direcgao sexual definida.

Fruto das suas investigacbes Freud publicou em ,1P8#topatologia da Vida
Quotidiana, e em 1905,Trés ensaios sobre Sexualidadende da a nocdo de
sexualidade ndo necessariamente genital e passiarauima nova dimensédo médica —

medicina psicossexual

Nos seus trabalhos, Freud, adoptou o método clisiécpsicanalisepara valorizar e

tratar os problemas psicoldgicos.

“Com os doentes deitados e em estado de complietxaraento, fisico e mental, Freud
convidava os doentes a contar-lhe os pensamentgs,ligtemente lhes ocorriam,
fazendo-os assim recordar e reviver factos esqoscidu, voluntariamente,

reprimidos.”

(FONSECA, A. Fernandes da, 1956, p.3)
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6. A sexualidade no Século XX

Tendo-se verificado, nos finais do século XIX eim$ do século XX, uma preocupacao
crescente pelo estudo cientifico da sexualidadeseim duvida ao longo do século XX
que as investigacdes objectivas sobre o comportamsexual humano assumiram

particular relevancia.

Os trabalhos apresentados entre 1940 e 1950 padAGharles Kinsey (1894-1956),
zoblogo da Universidade Indiana nos Estados Unidm®staram importantes
contributos a esta area investigativa. O seu isser@ela sexualidade humana revelou-
se nos finais dos anos 30, quando lhe foi pedida jparticipar num curso de formacao
matrimonial, tendo nele conseguido provar que otheamentos existentes sobre o

comportamento sexual humano careciam de rigorifiemnt

Em 1941, Kinsey, criou um instituto para invest@@gexual na Universidade Indiana,
onde trabalhava, e juntamente com alguns colegass, solaboradores, desenvolveu
métodos de recolha de dados, principalmente solnafode entrevista, que
posteriormente analisou e tratou estatisticamexterca do comportamento sexual de
milhares de homens e mulheres comuns. Cerca deil2@orte-americanos brancos
responderam a pesquisa que ele realizou no Imstiteit Sociologia da Universidade
Indiana. Os resultados deste estudo foram aprekenteoRelatério Kinseypublicado
em duas partesSexual Behaviour in the Human M4[E948) e posteriormentgexual
Behaviour in the Human Fema|#953), tendo como co-autores 0s seus colegasrnMart
e Palmeroy, que entraram para a equipa em 19443ré8pectivamente. Este trabalho
teve grande impacto nas sociedades ocidentaisimantfo para a libertacdo sexual da

mulher.

Marie Carmichael Stopes (1880-1958) proclamou ostds das mulheres, a sua plena
realizacdo pessoal e satisfacdo sexual dentro damemto. Considerando o seu
primeiro casamento ndo satisfatério, no ponto g&adexual, conseguiu dele a anulacéo
em 1916. Posteriormente casou em segundas numoiad/ernon Roc. Durante este

segundo casamento escreveu livros sobre o amatah®&d paternidade desejada.
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Stopes abriu a primeira clinica britdnica de cdatrde natalidade, em 1921, onde
incentivava o uso do diafragma. Em 1922 fund@oeiety for Construtive Bird Control

gue se converteu na precursorddanily Planning Associatiaon

William H. Masters (1915-2001), ginecologista aroanio, foi o primeiro no estudo da
resposta sexual humana e no diagnéstico e tratantad desordens e disfuncdes

sexuais, que realizou entre 1957 e a década de 1990

Divorciando-se da primeira esposa em 1969, casouMigginia E. Johnson (1925-) de

Saint Louis, Missouri, com quem constituiu par reestigacao.

Dedicaram-se ao desenvolvimento de terapias sexpaia pares aplicando-lhes
técnicas especificas de tratamento. No estudaardlin pessoas de ambos 0s sexos que
se dedicavam a prostituicdo, assumindo no entamsc@&ncia que estas pessoas nao
constituindo o tipico cidaddo comum, ndo represiamaa verdadeira amostra da

populacdo americana.

As investigacOes, entdo desenvolvidas, foram remmdas como trabalhos de elevado
nivel e consideradas pioneiras no campo da semal@idumana. Foram publicadas em
duas obrasHuman Sexual RespongE966) e Himan Sexual Inadequa€$970), que

rapidamente se converteram em trabalhos modelogsat@rapeutas sexuais aplicarem

no tratamento da disfuncéo sexual.

Com o decorrer do tempo, os trabalhos de invest@agesta area de comportamento

humano foram desenvolvendo progressivamente.

Posteriores informacdes, como os estudos deseduslvpor Shere Hite (1942-),
sexologa e feminista americana, autora de uma loias anais polémicas da historia
sobre sexualidade feminina,Relatério Hite,lancado nos anos # por muitos outros

estudiosos, levaram a sexualidade ao estatutzesteseller,o que gerou consideravel

controvérsia na investigacao sexual.
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O aumento do liberalismo nos livros, no cinema,telavisdo e noutros 6rgaos de
informac&o, o advento da pilula contraceptiva eatainento das doencas sexualmente
transmissiveis (DST), tiveram forte impacto sobreirecdo sexual. Desenvolveu-se o
interesse pelos conselhos de orientacdo sexuatig@lneapublicaram-se livros técnicos
sobre 0 sexo. A pratica do coito ndo marital assumportancia de estadio prévio ao

casamento.

Deram-se grandes passos no tratamento das viteraais, destacando-se o problema
do abuso sexual a menores (pedofilia) e a mulhéeetro do casamento (vitimas

conjugais).

A sociedade permissiva levou a um comportamentaaderais promiscuo induzindo
uma contra-reac¢ao por parte da “maioria moral”, geprovando as relacbes sexuais
fora do casamento, promoviam a sua extingdo. Apsaumento dos conhecimentos
nesta area, algumas formas do comportamento sdruein consideradas como

perversas.

Muitos pais e educadores sentiram-se fracassarntemtdo de fazer aplicar uma
verdadeira educacao sexual. As DST tornaram-sereafidade rapidamente convertida
em algo comum. Com a identificacdo do Virus da lodficiéncia Humana (VIH), por
volta da década de 70, responsavel pelo Sindroméndaodeficiéncia Adquirida
(SIDA), o comportamento sexual necessitou de na/gwofundas reflexdes. Este,
sindrome, tornou-se a principal preocupacéao refacia com as DST, tendo em vista a
falta de meios que possibilitassem a cura de uneagdoque conduzia a uma morte
inevitavel num prazo de meses até poucos anos cagdadro clinico estabelecido.

Tratando-se de uma afeccdo de elevado risco deégiontpela troca de fluidos
corporais, rapidamente proliferaram campanhas pteas sobre a doenga, como de
“pratica segura”, atingindo alguns grupos de ristais interessados e de um modo

particular o cidaddo comum receptivo a este tipmfibemacao.
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7. A Sexualidade no Século XXI

Neste inicio do século XXI, o avango vertiginosociEncia e da tecnologia mudaram

radicalmente o quotidiano social, lancando novesifiles ao comportamento sexual.

O interesse pela sexualidade humana, para aléemmderealidade passa a ser uma

necessidade prioritaria da educacdo contemporanea.

Hoje, estamos conscientes de que a sociedade #etizah sexualidade de uma forma

aberta e com curiosidade, no entanto, desconheceonos nos reserva o futuro.
Kolodny e colaboradores afirmaram que:

“... desde luego nosotros no podemos saber se lobioanen las tendencias que
observamos como significativas hoy tendran algumpaicto duradero sobre la
conducta sexual a lo largo del tiempo (...) la intosa que podemos asegurar es que
nuestras actitudes e comportamientos continuarambiando — sin embargo es
imposible predecir con exactitud cuales son laseatiiones que estos cambios

tendran.”

(KOLODNY, R., C., 1982, p.25)

Como educadores tomemos consciéncia desta realidadeconhecamos que a
necessidade urgente de uma verdadeira educacaal sesuconfronta com um papel

relevante a desempenhar na escola do nosso tempo.

Assumamos que sexualidade humana deve assentar na relacdo e afecto e

pautar-se pelaresponsabilidade, pelo respeito e pelo compromisso.

Entdo acreditemos, que a sociedade sera edifieadéiberdade e responsabilidade,
onde 0 outro ocupard 0 Nnosso universo com o quastsdelecerd relacdo com sentido

de alteridade.
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Il PARTE
A EDUCACAO PARA A SEXUALIDADE

- Na Escola Contemporanea
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“Néo existe uma pedagogia especializada para a adéic sexual ja que todos os
métodos podem ser utilizados. Importante € aprasemh modelo de sexualidade
vivida com o corpo, o0 espirito e os sentidos, ntefegdo de confiangca mutua, de

ternura e amor em que prevaleca o respeito e iqatdentre 0S sexos.

(...) Ha que trabalhar com os adolescentes em foinigd suas expectativas e opg¢des no
respeitante a sua sexualidade. Ai, 0 amor seracnagao permanente em que teréo
gue apostar, minuto a minuto, no desafio para vivea relacado nova e criar um «nds»
a partir do «eu». Viver bem o amor, ou falar delem sempre € facil. Mas é sempre

possivel e necessario.”

(ANDRADE, Maria Isabel, 1996, p.77)
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Capitulo 1

ENQUADRAMENTO LEGAL PORTUGUES
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A Educacédo Sexual contribuindo para a formacaoopesssocial dos individuos e para
a promoc¢ao da saude sexual e reprodutiva, tem erewms Ultimos tempos, por parte
do Estado portugués, especial destaque em maggislativa. Assumindo particular
relevancia na esfera educacional, ao constituir uaréente do processo global de
educacdo torna-se necessario proceder ao seu eampeado legal e normativo de
modo a analisar a sua aplicabilidade em contextolas

De entre a legislacdo publicada nos dltimos ammwesEducacdo Sexual nas Escolas,

merecem destaque o0s seguintes diplomas:

Lei 3/84, de 24 de Margpconsiderada como o primeiro documento legal padb

neste ambito.

No artigo 1.° esta Lei define papel do Estadoportugués nesta matéridd Estado
garante o direito a Educacdo Sexual como componedotedireito fundamental a

educacao.”
E oartigo 2.° especificando este papel, afirma que:

“1. O dever fundamental de proteger a familia e es@mpenho da incumbéncia de
cooperar com 0s pais na educacado dos filhos cometentstado a garantia da
Educacdo Sexual dos jovens através da escola,rdasiaacdes sanitarias e dos meios

de comunicacao social.

2. Os programas escolares incluirdo, de acordo amsndiferentes niveis de ensino,
conhecimentos cientificos sobre anatomia, fisi@pgenética e sexualidade humanas,
devendo contribuir para a superacao das discrimgeszem razdo do sexo e da divisao

tradicional de func¢des entre homem e mulher.

3. Sera dispensada particular atencdo a formacdoahe permanente dos docentes,
por forma a dota-los do conhecimento e da comp@edsa problemética da Educacéo

Sexual, em particular no que diz respeito aos jeven

4. Serdo ainda criadas também condi¢cdes adequadaapdio aos pais no que diz

respeito a Educacao Sexual dos filhos.”
(LEI n.° 3/84, de 24 de Marco, pp.981-983)
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Apesar desta Lei envolver claras e evidentes otiigmdo Estado, perante a Educacédo
Sexual, careceu de regulamentagdo no respeitaaécacdo da Educacdo Sexual em
meio escolar, tendo apenas ocorrido no ambito aleepimento familiar, nomeadamente
com aPortaria n.° 52/85que regulamenta d@onsultas de Planeamento Familiae

osCentros de Atendimento a Adolescentes

Esta falta de regulamentacgé&o, n&o foi no entanpedhtiva, de se realizarem acg¢des de
Educacdo Sexual nalgumas escolas, promovidas gslaciacéo para o Planeamento da

Familia (APF) em parceria com profissionais de saud

Em 1986 foi aprovada kei n.° 46/86,de 14 de Outubro - Lei de Bases dess&ma
Educativo (LBSE).

No n.° 2 do seuartigo 47.° consta a Educacdo Sexual integrada numa nova area

educativa, definida como area transversaFermacao Pessoal e Social

“A Formacédo Pessoal e Social, pode ter como compi@sea educacao ecoldgica, a
educacao do consumidor, a educacdo familiar, a Bdao Sexual, a prevencdo de
acidentes, a educacao para a saude, a educacao paaticipacdo nas instituicoes,

servigos civicos e outros no mesmo ambito.”

(LEI n.° 46/86, de 14 de Outubro, pp.3067-3081)

A LBSE atribui deste modo ao Sistema Educativoparsabilidades na esfera
educativa para a abordagem de temas quotidianasicehdos com a vida, com o
processo de desenvolvimento pessoal e social ¢as;as e jovens e entre estes, 0S

temas relacionados com a Educacédo Sexual.

Em 1989, esta area curricular deu lugar a dis@ptie Desenvolvimento Pessoal e
Social como comprova ®ecreto-Lei n.° 286/9%0breOrganizacéo Curricular. Esta
disciplina surge como opcao a disciplina Eeéucacdo Moral e Religiosa Catdlica
sendo-lhe atribuida uma carga semanal de uma bctigad. Neste decreto esta ainda

previsto que a Area Escola possa contemplar teaime Sexualidade.

48



As mudancas educativas na ultima década do séXiltbaduziram-se assim nmo° 2
doartigo 47.°daLBSE:

“Na integracdo de alguns temas ligados a reprodud¢@iomana nos curriculos de
algumas disciplinas, com particular énfase na Bjydoe Ciéncias Naturais, mas
unicamente nos aspectos anatomo-fisiologicos daodegdo humana, meétodos
contraceptivos e prevengdo das doencas sexualmembesmissiveis, ou seja de
aspectos biolégicos e médicos da vertente repreaukh sexualidade;

Na criagdo da nova disciplina de DesenvolvimentssBal e Social, cujos programas
foram sendo elaborados pelo Ministério da Educac@opue abarcam todas as
componentes descritas na LBSE incluindo a Educa¢gexual, mas cujo
desenvolvimento tem sido lento, apenas existindm monjunto minoritario de

estabelecimentos de ensino;

Na possibilidade de este tema ser incluido noutnzarérea curricular criada — a Area
Escola.”

(MINISTERIO E.; M.S., 2000, p.19)

Em Fevereiro de 1999, através Rasolugdo do Conselho de Ministros n.° 7/9@i
aprovado oPlano para uma Politica Global de Familiaque levasse a uma maior
participacdo desta na vida escolar. Neste diplorrsan®ém enfatizada a vantagem de
haver articulagcéo ifiterinstitucional e multiprofissionadlde modo a assegurar maior
equidade no acesso dos adolescentes e jovens atmdasl de saude sexual e
reprodutiva.

Em Agosto do mesmo ano, foi publicadda& 120/99 que reforca as garantias do
direito & Saude Reprodutiva.

“Preconiza-se que nos estabelecimentos dos ensiAsgobe secundéario seja
implementado um programa para a promoc¢do da sauda sexualidade humana, no
qual sera proporcionada adequada informacdo sobresexualidade humana, o

aparelho reprodutivo e a fisiologia da reproduc&IDA e outras doencas sexualmente
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transmissiveis, os métodos contraceptivos e o plaeato da familia, as relacdes
interpessoais, a partilha de responsabilidadesigualdade entre os génerbs.

(LEI n.°120/99, de 11 de Agosto, pp.5232-5234)

Esta lei consagra entre outras, medidas que pram@véducacdo Sexual, a saude
reprodutiva e a prevencédo das DST, bem como asvesla efectivagdo da interrupgéo
voluntaria da gravidez nos casos legalmente adwsitiReconhece que a aplicacao
destas medidas € da competéncia dos estabelecengatensino e de saude, quer
através de intervencao especifica, quer desenwdidvaocdes conjuntas em associacao

ou parcerias.

A abordagem dos temas devera ser feita de uma fantegrada e transversal,
envolvendo alunos, encarregados de educacao ectigapeassociacdes. Contempla

ainda a formacao docente.

Posteriormente foi publicado Decreto-Lei n.° 259/2000 de 17 de Outubyacujo

capitulo | visa aPromocéao da Educacéo Sexual

Contemplando diferentes areas, nomeadamente no ag#&ypl.>-Promocdo da
educacao sexual em meio escojano artigo 2.°>-Apoio aos alunos no artigo 3.°-
Acesso a preservativos em estabelecimentos de eonsgecundériq no artigo 4.°
Intervencdo dos pais e encarregados de educacgé&ono artigo 5.-Formacgéo de

docentes

A respeito ddPromocédo da Educacédo Sexual em Meio Escolaronsta o seguinte no

seuArtigol.°

“l — A organizacado curricular dos ensinos béasico secundario contempla
obrigatoriamente a abordagem da promocdo da saleleua e da sexualidade
humana, quer numa perspectiva interdisciplinar, rquetegrada em disciplinas

curriculares cujos programas incluem a temaética.
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2 — O projecto educativo de cada escola (...) detegyiar estratégias de promocao da
saude sexual, tanto no desenvolvimento do curricammo na organizacdo de
actividades de enriquecimento curricular, favoredera articulacdo escola - familia,

fomentar a participacdo da comunidade escolar eadliizar parcerias com entidades
externas a escola, nomeadamente com o centro die siirespectiva area, de acordo
com o disposto no n.°4 do artigo 2.° da Lei n.9920de 11 de Agosto.

3 — O plano de trabalho de turma, (...) deve ser lbmimado com 0s objectivos do
projecto educativo de escola e compreender uma dagem interdisciplinar da
promocdo da saude sexual, por forma a garantir umgervencdo educativa

integrada.”

(DECRETO-LEI n.° 259/2000, de 17 de Outubro, p.5784

No que concerne adpoio aos alunosesta exposto nartigo 2.°:

“O apoio aos alunos (...), particularmente sobre sdxlade humana e saude
reprodutiva, (...), deve ser promovido no ambito ddervencdo dos servicos

especializados de apoio educativo das escolas...”

(DECRETO-LEI n.° 259/2000, de 17 de Outubro, p.5785

Relativamente &ormacéo de Docentesesta exposto nArtigo 5.°:

“Para efeitos do disposto no n.° 5 do artigo 2.°lda n.° 120/99, de 11 de Agosto, 0s
servicos competentes do Ministério da Educacaordertegrar nas suas prioridades a
concessao de apoios a realizacdo de accbes de ¢doneontinua de professores no

dominio da promocéo da saude da educacgao sexual.”

(DECRETO-LEI n.° 259/2000, de 17 de Outubro, p.5785

O documento legal mais recentemente publicado,mmaité da Educacdo Sexual, diz
respeito d_ei n.° 60/2009, de 6 de AgostqueEstabelece o regime de aplicagdo da

educacao sexual em meio escolar
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E assim decretado pela Assembleia da Republicayésrdoartigo 1.° da Lei n.°

60/2009,que a Educacdo Sexual se apliqué..) nos estabelecimentos do ensino
basico e do ensino secundario. (...) a todos os eldaimentos da rede publica, bem
como aos estabelecimentos da rede privada e cotipereom contrato de associacao,

de todo o territério nacional.”
Constituindo comdinalidades desta area educativa, o contempladantigo n.° 2

“a)A valorizacdo da sexualidade e afectividade endis pessoas no desenvolvimento
individual, respeitando o pluralismo das concepcoesistentes na sociedade

portuguesa;

b)O desenvolvimento de competéncias nos jovenpayuatam escolhas informadas e

seguras no campo da sexualidade;
c)A melhoria dos relacionamentos afectivo - sexdasjovens;

d)A reducdo de consequéncias negativas dos conmpent®s sexuais de risco, tais

como a gravidez nao desejada e as infec¢cOes seentdtransmissiveis;

e)A capacidade de proteccgéao face a todas as fodeaxploracéo e de abuso sexuais;
f)O respeito pela diferenca entre as pessoas esghfarentes orientagdes sexuais;
g)A valorizacdo de uma sexualidade responséaveioenrada;

h)A promocéao da igualdade entre os sexos;

1)O reconhecimento da importancia de participacdo processo educativo de
encarregados de educacao, alunos, professoresieticde saude;

))A compreenséo cientifica do funcionamento dosamismos biologicos reprodutivos;

A eliminacdo de comportamentos baseados na dsigacdo sexual ou na violéncia

em fungéo do sexo ou orientacao sexual.”

(LEI n.° 60/2009, de 6 de Agosto, p.5097)
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Esta Lei define ainda que a Educacdo Sexual devg integrarse no ambito da
educacdo para a saude..drtigo 3.°, devendo as escold$...) ter uma equipa

interdisciplinar de educacdo para a saude e eduoag@xual...” artigo 8.° e “(...)
acompanhamento dos profissionais de saude das desdde saude da respectiva
comunidade local. (...) e podem aindstabelecer protocolos de parceria com

organizacgdes nao governamentaisartigo 9.°

E de realgar que nartigo 6.° esta Lei considera qué educacdo sexual é objecto de
incluséo obrigatéria nos projectos educativos dgsupamentos de escolas e escolas

nao agrupadas...”

(LEI n.° 60/2009, de 6 de Agosto, pp.5097-5098)

Com esta retrospectiva verificamos a existénciandeonjunto de diplomas legais e de
documentos orientadores e normativos, que, de fommagés ou menos explicita
enquadram e dao substancia a Educacdo Sexualaagonsistematicamente para a

cooperacao intersectorial na promocao da satudalsexaprodutiva.

Constatamos que a sociedade portuguesa tem edders@rias preocupacdes por esta
area educativa, que os adolescentes e jovens témnefm das suas necessidades
educacionais, tanto nas escolas como atravésdds® e que na realidade, decorrido
um quarto de século desde a publicacdo do pringocumento legal, em termos

praticos, pouco foi concretizado.

A Lei n.°60/2009foi publicada & de Agostoultimo, foi regulamentada 60 dias depois
e foi exigido as escolas nacionais a sua aplicag&diata, a partir do inicio deste ano
lectivo em curso (2009/2010).

Esperemos que sejam criadas todas as condi¢cOessagas a sua aplicacdo e que assim
a Escola Portuguesaem se demitir nem negligenciar deste papel juo® rbssos
alunos, possa assegurar a Educacdo Sexual e #ommdrha verdadeira realidade

educativa.
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Capitulo 2

EscoLA PROMOTORA DE SAUDE
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“...a promocao da saude deve advir, em primeiro lyg@arproprio individuo e da sua
familia. Deve-se ter em consideracdo que a protedgisaude ndo € apenas um direito
social, mas é também um dever individual, e queceedade deve organizar-se de
modo a promover a saude dos cidadaos, designadaratmaiés de estratégias

educativas para o exercicio pleno de uma cidadeesponsavel.”

(NUNES, Rui,Maio de 2005, p.21)
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1. Introducao

Sendo a escola o local onde decorre a maior partdda quotidiana das criangas e
jovens, a sua incidéncia na configuracao de esidogida e, em consequéncia, sobre a

saude dos individuos resulta evidente.

Desta forma e numa perspectiva de promoc¢ao da seidae-se relevante conhecer os
elementos que integram 0 ambiente escolar e quenpocbntribuir, de forma

significativa, para o desenvolvimento saudavel gassoas que o frequentam. E
também importante saber encarar de forma posisitess enesmos elementos, de modo a

possibilitar a construcéo de estilos de vida sagid@ comunidade escolar.

Antes de abordarmos esta problemética, e pensarddessignificativa importancia,

optamos por esclarecer alguns conceitos basi¢exaano:

O que é &aude aPromocéo da Saude aEducacao para a Saude

No capitulo 1 da | parte, deste trabaltwd referida a evolugcdo do conceito de saude ao
longo da histéria da humanidade e particularmeekevada a definicdo apresentada
pela Organizacdo Mundial de Saude, em 1946, comstarlo de completo bem-estar

fisico, mental e social e ndo somente a auséndaeigzas ou enfermidades.

7

Este conceito, sendo inovador, é também genépodendo dar lugar a que se
interprete a saude como um estado estatico. Nadeete uma verdadeira clarificacdo
do conceito e interpretacdo de saude, a OMS apoeseposteriormente, outras

definicbes que a podem complementar, sendo disso@s:

“Salud é la capacidad de desarrollar el propio potial personal y de responder de

forma positiva a los restos del ambiente.”

(OMS, 1986)
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A mesma Organizacéo definlRromog¢éo de Saudmmo:

“...el proceso que confiere a las poblaciones los iogegara asegurar un mayor
control sobre su propia salud y para mejorar ésta.”

(OMS, 1986)

Donde se depreende que a promoc¢do da salude € gesgoque visa aumentar a
capacidade dos individuos e das comunidades patelamem a sua saude, no sentido

de a melhorarem.

No entanto para que o estado de completo bem-fisiem, mental e social, seja
atingido, € necessario que esses mesmos individuessas mesmas comunidades
estejam aptas a identificar e realizar as suasagépgis, a satisfazer as suas necessidades

e a responder de forma positiva ao meio envolvente.

Apresentando-se assim, a saude, como um recurgol@euotidiano e ndo como um
objectivo de vida, deve ser facultado a todos d&/iduos o direito a aprender como
manter e melhorar a sua qualidade de vida. Destdorimoplica entender o que é a

Educacéo para a Saude

O Ministério da Educacéo Portugués, consideralgdecar para a Saudem contexto

escolar:

“...consiste em dotar as criancas e os jovens de ednientos, atitudes e valores que
os ajudem a fazer op¢Oes e a tomar decisdes adagi@adua saude e ao tal bem-estar

fisico, social e mental.”

(M. E. - Portal da Educagéao — http://www.min-edu.p5/11/2009)

Ou seja, a Educacgéo para a Saude devera ser unmimde actuagbes orientadas no
sentido de favorecer as pessoas uma maneira darpeessentir e de agir que lhes
desenvolva ao maximo a sua capacidade de viverigdierdual quer colectivamente,

de modo a assegurar o equilibrio com o meio fidimdgico e socio-cultural.
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Trata-se de um conceito positivo que valoriza @sirs®s sociais e individuais, assim

como as capacidades fisicas, com um objectivo gbrae - o bem-estar total.

2. Elementos para uma Escola Saudavel

A escola ao desenvolver as suas orientagfes eoltiea interna de Educacgéo para a
Saude tera que rever a propria postura face a m&onda saude, relativamente ao

conjunto de elementos que compdem a sua vida escola

Segundo Williams as escolas saudaveis sdo aquelasimjegram as seguintes

oportunidades educativas:
- Curriculo formal.

O que os alunos aprendem na sala de aula, atravéssgnvolvimento dos contetdos

da Educacédo para a Saude e Promoc¢éo da Saudeadiategos curriculos educativos;
- Curriculo oculto e valores implicitos.

O que os alunos aprendem através da pertenca a&amaidade escolar, aos seus
costumes, tradi¢cdes, organizacao e estruturaadisao seu interesse pela dignidade das
relacbes humanas, assim como pela existéncia nanidade educativa de outros

elementos susceptiveis de consolidar e complejaegecebem na aula;
- Relacéo familia/comunidade.

O que o aluno aprende através da sua vivénciaes@aar, pelo facto de viver numa
familia, pelas trocas que realiza com outros grug@snfluéncias, pelos meios de

comunicacao e pelos sectores relacionados conda.sau

(adaptado de, WILLIAMS, T., 1990)
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3. Promover a Saude na Escola

A promocgdo da saude na escola deve ser consideoada uma combinacao entre a
Educacéo para a Saude e todas as accdes a desemezobscola, de modo a proteger a
melhorar a saude de todos os seus membros. Mwtass \esta educacao € tratada
unicamente em termos de curriculo formal, em disep que incorporam alguns

contetdos especificos sobre a saude, tais comoagdu sexual, alimentacado, higiene,
prevencao de comportamentos de risco, segurante, @itros, e que por vezes nao

chega a ser suficiente.

Assim, por exemplo, se na comunidade escolar existia consciéncia clara da
importancia das normas basicas de higiene na escetaesta mesma escola facultar os
elementos necessarios para o cumprimento das mesenagpossivel que os alunos as
utilizem, melhorando o seu estado de salude e baimtdo com o seu comportamento
para um ambiente circundante realmente mais saludawveesmo ja ndo acontecera se
estiverem privados desses elementos. Podemos aitéylo de exemplo, a situacao
recentemente ocorrida face a pandemia do virus H8d1a escola ndo assegurar as
condi¢des necessarias a higienizacdo das maokinms @ue a frequentam deixaréo de
o fazer, mesmo estando conscientes de que é utudeagstritamente necessaria a

prevencao da gripe A.

Em consequéncia, a promocao de estilos de vidaagalderia a finalidade ultima de
todo o programa de Educacao para a Saude, qy#anacar que os alunos e o resto da
comunidade educativa tomassem decisdes positikegpensaveis, acerca da sua saude
e da dos outros. Para isso, deverao ser formukstestégias que fagcam com que estas
decisbes sejam as mais faceis de tomar, decistiess gae deverdo transpor a prépria
escola para que, na familia, na comunidade e nagsnge comunicacdo assumam

também um papel determinante.

Segundo Mendoza Berjano, as linhas de accao qumitper promover a saude nas
escolas podem resumir-se em seis pontos basicos:

- Fazer com que a escola seja um meio favoravel desau
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O meio escolar, a sua configuracédo fisica e aquiihica, o mobiliario, a organizacao
material e humana podem pér-se ao servigo da ssidemunidade escolar. Convém
neste aspecto fazer intervencdes a varios nivem® ¢@ seguranca das instalacbes, na
salubridade dos corredores e servicos higiénicashas condicdes adequadas de

luminosidade e ventilacao das salas de aula;
- Procurar que a forma de educar na escola seja seeida

O modo de ensinar adoptado pela escola é algongigeide forma determinante na
saude dos alunos. Por exemplo, a alternancia @eedtbs tipos de actividades (de
caracter intelectual, fisico e ludico), a demoeetéo das relagbes ou a superagdo
dialogada dos conflitos, sdo algumas das caraitegsque deve reunir uma escola
saudavel. Normalmente podemos considerar, em grawediéda, a escola democratica

sinbnimo de escola saudavel;
- O curriculo oculto.

O Curriculo oculto, ou curriculo ndo explicitotéemuito relacionado com o estilo de
ensino. A escola transmite uma série de valores rifite estdo contidos nos seus

programas.

A escola tem uma cultura prépria que se manifesta@nentemente pelas suas normas
de disciplina, pelas atitudes adoptadas pelos g$sofes, e outros adultos,
nomeadamente pessoal auxiliar e pessoal adminstrat até pelos proprios alunos.
Sao estes os valores implicitos na sua organizge&am. Tudo isto afecta o processo
educativo e € especialmente importante na Edugam@oa Saude e que leva a aceitar
que as experiéncias de aprendizagem sdo tdo impeEstaomo o0s conteudos a

leccionar.

A relacéo entre os proprios estudantes deve sé&emanevidenciada. Qualquer processo
de Educacdo para a Saude que tente formar aluhessla influéncia dos seus
companheiros é irreal e estd votada ao fracassojo¥@mns querem responder as
expectativas dos seus semelhantes e isto detemsinseus valores. Determinadas
condutas de risco, como por exemplo, conduzir adg® velocidades ou andar de
motociclo sem capacete; de experimentacdo, comoc&so do consumo de tabaco,
alcool ou de estupefacientes; ou de praticas wrespveis, como o0 sdo as relacdes

sexuais sem qualquer tipo de proteccédo, podemcexgde melhor na esséncia desta
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relacdo, do que, na auséncia da informacdo sanadequada. A compreensdo desta
influéncia e os comportamentos que dela derivammséito importantes na perspectiva

de uma escola saudavel.

Um projecto de escola saudavel considera tambédo@ntes. Nao sé da importancia
as atitudes dos professores, ao seu papel de rsquiia 0 desenvolvimento social dos
alunos, como também a sua saude fisica, mentatial,sgue € um dos objectivos de
uma escola preocupada com a promogdo da saude. oAnenincidéncia de
determinadas enfermidades que afectam os professcweno sdo as depressdes 0s
problemas de voz, etc. — faz com que nos interrmgsesobre as causas institucionais

das mesmas e as possiveis vias de solugéo.

As escolas requerem regras, mas estas sao tradimiemte elaboradas por adultos e
formuladas em termos de «o0 que nédo se deve fakgywmas directrizes consensuais,
debatidas com os alunos e expressas em termos/@esib Regulamento Interno da
Escola, podem ajudar a regular as relacfes intypisse a resolver os conflitos de uma
forma mais positiva. Ndo nos esquecamos que a saade conceito que se refere

também a dimensao social e particularmente a céneia das pessoas;

- Inserir e desenvolver a educacdo para a saude nascalos escolares, como parte

essencial da educacao para a vida.

A introducdo da Educacao para a Saude nos cursitallez seja a forma mais eficiente
para a promoc¢do de estilos de vida saudavel nadassclem-se optado por um
tratamento transversal dos contetdos de sauddimentacdo, a higiene, a prevencao
de acidentes, a educacdo sexual, etc., que podermatedos de uma forma mais

especifica nas Ciéncias de Saude, como é casaé@tasdS Naturais ou da Biologia;

- Aproveitar o potencial da escola como nucleo damwgdo da saude na comunidade

em gue esta inserida.

A escola € uma instituicdo com enorme capacidadeai@éncia na comunidade em
que esta inserida. A coordenacdo com outras iitstés (Centro de Saude, Camara
Municipal, Associacédo de Moradores, OrganizacdesGw@/ernamentais, etc.) permitir-
Ihe-& participar nos programas comunitarios de pgéim da saude de maior amplitude

e repercussao, como por exemplo o caso da preveagageccao pelo VIH.
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A familia e a escola tém uma accdo complementaEdwecacdo para a Saude das
criangas e jovens, o que implica ser necessaridemas familias permanentemente
informadas sobre todas as iniciativas da escola papromocao da saude. Alguns
assuntos de saude, que possam aparecer como umETH requerem uma

sensibilizacdo especial por parte de todos os nwsrda comunidade educativa, como
por exemplo: a educacdo sexual ou a prevencaxaadependéncia em adolescentes.
E bom n&o esquecer que qualquer actividade rekadiooom a Educacio para a Saude
sera muito mais positiva e tera mais possibilidadeséxito se for colocada num

contexto de relagdo escola / familia;
- Sistematizar as actuac¢des sanitarias apropriadasmacco escolar

Na escola acontecem actuacfes sanitarias que pEfeaproveitadas para a promogao
da saude dos alunos. As inspecc¢des médicas, asichagpde vacinacao escolar ou as
inspeccdes do meio ambiente escolar, criam sitggp@picias para a coordenacao dos
servicos de saude com os servicos educativos. Nmtenpara que esta coordenacao
chegue a ser realmente efectiva € necessario kest@abeim marco autenticamente

democrético e cooperativo de relagdes entre osresceducativos e socio-sanitarios, o
que implica uma adequada insercao na respectinéiptecdo da escola.

(adaptado de, BERJANO, R. Mendoza, 1993, pp.35-37)

7

Ainda neste contexto é importante ter também emacanafirmacédo proferida por
Lopez Santos:

“...la educacién para la salud, como herramienta derpocion, va mas alla de la
modificacion de los comportamientos individualas.irSluencia tiene que llegar hasta

el ambiente y las instituciones.”

(SANTOS, V. Lépez, 1995)
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Capitulo 3

OPERACIONALIZAR NA

SEXUALIDADE

ESCOLA A EDUCACAO PARA A
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“A sociedade, através do sistema educativo, compédeefa de ndo apenas ensinar,
mas, sobretudo educar e instruir. Educar para umdadania autbnoma e responsavel
na qual a saude reprodutiva e a sexualidade huns@iganstrumentais. Aos
professores, no exercicio pleno do seu magistéailpe um papel pro-activo no
processo de formacéo global da crianca e do adelesc Pois, «ser responsavel»
também se aprende, pela palavra e pelo exemplpaidee de outros formadores, no
quadro de uma informacao cabal sobre os contorisisldgicos da reproducao

humana e do exercicio pleno da sexualidade. ”

(NUNES, Rui; REGO, Guilhermina, 2006, p.16a)
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1. Os Professores como Educadores para a Sexualidade

Com o estudo apresentado no capitulo 1, destarté,peerificamos que apesar das

politicas educativas terem vindo a realizar esfongo sentido da implementacdo da

Educacdo Sexual em meio escolar, ndo tem sidodé&ila concretizacdo. De entre os
factores mais relevantes, € atribuida uma cot& gadesmotivacéo e desinteresse que
predomina no seio da classe docente.

A sociedade, ao longo dos tempos, tem tomando &ntsa de que a escola deixou de
estar reduzida a um local de aquisicdo de conhetomee saberes meramente
académicos, para se transformar, progressivameate, meio que contribui para o
desenvolvimento integral e pleno das criancas eengvque a frequentam,
nomeadamente com aprendizagens para a vida e pal@ao com o seu semelhante.
Assim sendo, esta escola tem que contemplar dieerertentes educativas, entre as
quais sobreleva a Educacéo para a Sexualidadenhexda como fulcral na evolucao

afectiva e na relacéo interpessoal.

Esta area educativa, ndo constituindo uma diseipdispecifica dentro da estrutura
curricular do Sistema Educativo, devera ser eneacatho um conjunto de contetdos

possiveis de atravessar transversalmente o curridakde o inicio do Ensino Basico

até ao fim do Ensino Secundario. Deste modo, adfurdp professor educador da

sexualidade, podera ser atribuida a qualquer E@fesn exercicio de funcgdes, e claro

esta, que perante tal generalizacdo, muitos sersaedgsconfortaveis e inseguros na sua
pratica educativa, alegando considerarem-se “mahddos” para o fazerem, dado

terem efectuado um percurso académico em matéita diferente. Para além de mais,

€ também com frequéncia que sentem que os temasexizlidade provocam

determinadas resisténcias sociais e familiaregndmnéo lhes conseguir dar resposta.

Se por um lado isto se torna compreensivel, aledfacto de que entre os educadores
actuais poucos terem recebido Educacéo para a l#=deae nomeadamente os mais
velhos terem vivido a sua infancia, adolescénciajueentude num periodo
particularmente conturbado, em que os temas rdéxest sexualidade eram, com
frequéncia, reprimidos religiosa e socialmente, prtro lado, € urgente a

desmistificacdo do seu verdadeiro papel.

65



Na realidade, o educador da sexualidade ndo necegsser um especialista nesta area
educativa da saude, mas, antes de mais, ser umssppil devidamente informado
sobre a sexualidade humana, e que como educada,cgBrtunamente reflectir sobre

ela.

Dilys Went tracou o perfil desejavel para um prefesem Educacédo Sexual. Segundo

ele, deve ser um educador detentor de algumasrtampes, capacidades, tais como:
“- Genuina preocupacao com o bem-estar fisico egbdgico dos outros;

- Aceitacdo confortavel da sua sexualidade e daaldros;

- Respeito pelas opinides das outras pessoas;

- Atitude favoravel ao envolvimento dos pais easegados de educacdo e outros

agentes de educacao;

- Compromisso de confidencialidade sobre inforneacfpessoais que possam ser

explicitadas pelos alunos;

- Capacidade para reconhecer as situacfes queerequ a intervencdo de outros

profissionais/técnicos para além dos professores.”

(WENT, Dilys, 1985)

Outros autores, como Pete Sanders e Liz Swideerreraf ser necessario que 0S
professores adoptem determinados comportamentosjdesados como factores de
sucesso no desenvolvimento de accbes de EducagamlSeomeadament&ao
atribuir previamente «certos» e «errados». Propongir a exploragdo de valores
pessoais (criando um clima aberto e ndo constraoge(..) Nao emitir juizos de
valor. Ser tdo neutro quanto possivel. Permitir qae facam escolhas (...)
Disponibilizar material de apoio. Desempenhar unpglgpositivo de adulto: mostrar
interesse e respeito. Reconhecer a aprendizagemitis@g bem como a afectiva (a
aprendizagem ocorre através das relacdes inter@@ssoVer a importancia do

processo e dos conceitos. Mostrar confianga (...)"

(SANDERS, P.; SWIDEN, L., 1995, p.40)
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Apercebemo-nos assim de que o papel a desempenlampmfessor educador da
sexualidade, ndo difere substancialmente do queéltaribuido noutras areas do
processo educativo, no entanto, reconhecemos, gitasnvezes carece de formacao
adicional que proporcione o desenvolvimento de @iénrias adequadas e possibilite
dar resposta em situacdes mais especificas, dimiouassim alguns factores de
bloqueio, como a inseguranca pessoal ou o receimaiempreensdo por parte dos

colegas, da escola em geral ou das familias dasslu

A maior parte dos professores diplomou-se parasinerem Faculdades ou Escolas
Superiores de Educacdo, que ndo oferecem estedéipmrmacdo e nem sequer a
incluem nos seus planos de estudo. Alguns educadomen mais interesse pela area,
procuram adquiri-la, frequentando cursos de eslisido e/ou pos-graduacdes, ou
realizam formacéao adicional em centros de formagédinua. Constata-se, no entanto,

gue na maioria dos casos ela é evitada ou simpigsnggorada.

Por tudo isto, parece-nos que para colmatar estesssidades educativas, de forma

mais eficiente, é necessario que:

- Sejam desenvolvidos estudos universitarios sSesaialidade, de forma a garantir a

investigagdo e a transmisséo de conhecimentosfieatdevidamente actualizados;

- Os estabelecimentos de Ensino Superior orientaai@sa formacédo docente, passem a
integrar obrigatoriamente a area da Sexualidadeengplano de estudos, bem como a
incorporar as matérias relacionadas com a promagisalude, o bem-estar e a

qualidade de vida;

- Seja desenvolvido um plano de actualizacdo pesnianatravés dos centros de
formacdo continua, que assegure ao maior numerqrdiessores aceder sem

dificuldade a esta formacao especifica.
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2. Tratamento da Educacéao para a Sexualidade

Procurando acompanhar a evolu¢do da sociedadepka e®freu inimeras mutagoes,

para hoje se afirmar como local privilegiado deeadizagem e socializacéo.

Durante anos, a escola basica e secundaria, p@osagpem transmitir simplesmente
conhecimentos cientificos e técnicos, que preparaga criancas e jovens para 0
prosseguimento de estudos superiores e/ou paraicacdioedo trabalho. Praticava assim
a instrucdo, que se restringia ao ensino puranamat@emico. A restante formacgéo, que
permitia adaptar-se a realidade quotidiana, eragdel na familia ou na sociedade em
geral.

A escola contemporanea assume-se como instituel@gante de educacao integral.
N&o renunciando a optimizacdo dos conhecimentodéataos, promove as
aprendizagens que favorecem a auto-realizacdoeropfdndo o desenvolvimento de
todas as capacidades da pessoa, incluindo os vaaae atitudes, de modo a preparar

0s cidadaos para uma vida em sociedade.

“...a escola constitui-se actualmente ndo s6 comoesmaco de aprendizagens e
convivéncia social, mas essencialmente como umr laga interaccdo, relacéo,

cooperacao e resolucdo de conflitos.”

(GONZAGA, Miriam; NUNES, Rui, Janeiro de 2006, pay1

A Educacdo para a Sexualidade perspectivada nada&readucacdo para a saude
constitui, sem duvida, uma parte essencial des@owile educacao integral e as suas
aprendizagens sao factores basilares de promocadedeestar biopsicossocial,
reconhecido como objectivo final de educagcao. Assndo, nenhuma outra instituicéo,
sendo a escola, podera desenvolver um processasom/@prendizagem devidamente

estruturado, sequenciado, globalizado e signifioati

“...dado ser do interesse de todas as sociedade®s|geus cidadados tenham uma vida

digna e equilibrada, e que mantenham uma atitudgpopsavel face a sexualidade,
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também é do interesse dessas mesmas sociedadescoar aos Seus jovens uma

educacao para a sexualidade.”

(MIGUEL, Nuno Silva, 1995, p.4)

Na escola pode ser feita a sistematizagcdo das dapagens,garantindo que a
educacao chegue a todos em igualdade de oportuniéasdpreservando deste modo

um direito cidadao tao relevante.

“O direito a educacdo € um direito fundamental dalividuo, considerado como
indispensavel para o seu desenvolvimento, poisa#é&g dele que se formam cidadaos

conscientes dos seus direitos e deveres, disppatas exercicio livre da cidadania.”

(GONZAGA, Miriam; NUNES, Rui, Janeiro de 2006, @51

..a igualdade de oportunidades € um valor socialequleve atravessar,
transversalmente, toda a sociedade. SO deste nevd@sessivel ao Estado promover o

respeito pela auto-realizagéo das pessoas.”

(NUNES, Rui; REGO, Guilhermina, Setembro de 20021p

Através da escola é possivel atingir os pais ehncareegados de educacao, envolvé-los

e implica-los no processo educativo, assegurarsi@a &o-responsabilizacdo educativa.

A escola é permitido estabelecer protocolos e gp@ms com outras instituicoes,
nomeadamente as ligadas a saude, podendo tambdar aceolaboracdo de entidades
governamentais e ndo governamentais. Tudo istpdhaite actuar intersectorialmente

e enriguecer Com nUMerosos recursos comunitarios.

A escola de hoje dispondo de espaco e de recumsoanos, didacticos e comunitarios
variadissimos, deve ser reconhecida como um dogesgyeducativos fundamentais que
garante as pessoas e as populacdes a verdadeacdw. Ela pode assegurar que

7

aprendam o que € o bem-estar, desejem o bem-estssuenam um estilo de vida
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saudavel, encarado como competéncia para viverguemao a prépria saude, de forma
a contribuir para o bem-estar pessoal e o0 bem-ggtanciedade envolvente.

2.1 Tratamento Vertical ou Disciplinar

Como explicitamos, aquando o enquadramento legalgnees, a mais recente Lei que
contempla a operacionalizacdo da Educacdo Sexsastalas portuguesas, éa n.°
60/2009 publicada a6 de Agostoultimo. Esta Lei reconhece-a como objecto de
inclusdo obrigatéria no Projecto Educativo de Emcahtegrando-a no ambito da
educacédo para a saude, em areas curriculareslidias no caso do Ensino Bésico e

em areas curriculares disciplinares e nao dise@psno caso do Ensino Secundario.

Constata-se, assim, que esta Lei reconhece a phdssib de a Educacdo Sexual, em
alguns casos, poder merecer um tratamento vertlEsle tratamento pode ser
considerado, quando se trata de uma disciplinaaguesenta objectivos e contetdos
especificos nomeadamente das ciéncias da saudemplesmente se uma parte
significativa de uma qualquer disciplina, for desgwnida com um sentido de educacéo
para a saude / Educacao Sexual. Citamos como exgnguitre muitos outros, alguns
temas abordados na disciplina de Ciéncias Natdei6.° e 9.° anos, homeadamente
“Bases Morfologicas e Fisioldgicas da Reproducao’na de Biologiale 12° ano, “A
Reproducdo Humana e Manipulacao da Fertilidade”.

Temos, no entanto, consciéncia que devemos seadnsds, ponderados e criteriosos
na sua aplicagao, pois se este tratamento for idmlazsimples utilizacdo de estratégias
metodoldgicas especificas dessas disciplinas, seemt conta os requisitos didacticos
da educacdo para a saude, pecara por um trataparti@l e ndo integrado numa
perspectiva global, podendo mesmo acarretar o tdesgse ou a perda de significado

para os alunos.
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No nosso entender, para que este tratamento pessdtipo desenvolvimento de um
estilo de vida saudavel com comportamentos respeisséde actuar no verdadeiro
sentido desta éarea educativa, devera ser realizatho adequada preparacdo e
abordagem pedagdgica devidamente enquadrada, ® quosmsivel através da utilizacao

de estratégias integradoras que permitam atinglteelos abrangentes e globalizantes.

2.2 Tratamento como Matéria Transversal

No ensino actual apercebemo-nos que desde a eat@budo curriculo escolar até as
orientacbes para a elaboracdo de projectos deaessel sente a necessidade de
incorporar as linhas transversais que permitam esropm a tradicional nocéo de areas
de conhecimento mais ou menos definidas, parautgr laos temas que integrem
contetdos curriculares em areas distintas. Esteepso nem sempre € facil. No entanto
as possiveis estratégias de integracdo da educpgB®d a saude devem ser
implementadas neste sentido e de modo a que cadia gossa decidir a maneira de

aborda-las de acordo com as suas possibilidadisserearacteristicas contextuais.

A mesma Lei, anteriormente citada, determina questdla deve ser designado um
professor coordenador da Educacéo para a Saudecadad Sexual, bem como, criada

uma equipa interdisciplinar de professores.

Determina ainda, que no inicio do ano todas asla&scdeverdo elaborar o projecto de
Educacdo Sexual de Turma, sendo este da competdmaian professor responsavel
designado para o efeito, que deve constituir eqempa o respectivo director de turma,
o professor responsavel pelo projecto de escola, ¢tamo todos os professores da
turma envolvidos na Educacdo Sexual no ambito alaswersalidade. Esse projecto
devera contemplar os contetdos e temas a aboslaricativas e visitas a realizar e

seus respectivos intervenientes externos.
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Quando um grupo de professores, ou excepcionalmentdéinico professor, decide
abordar o tratamento dos temas transversais, sdoftirecidas diversas formas de
realizad-lo. Optar por uma ou por outra depende deiadissimos factores,
nomeadamente da sua preparacado, do seu interegadon, dos recursos com que pode
contar, da maior ou menor implicagdo da escolagmkolvimento mais ou menos
significativo dos pais e/ou encarregados de edocagad intervencdo dos agentes

sociais, etc.

Uma das primeiras decisbes a tomar, devera permiéstabelecimento do grau de
integracdo da linha transversal no curriculo esc@lamo anteriormente referimos isto
nem sempre é facil, devendo-se muitas vezes ao f'chormalmente os professores
pensarem na sua missao de ensinar unicamente aquitpie se especializaram, mas é
importante ndo descorar, que o0 objectivo fundarhelstdormacéo integral dos alunos

esta acima dos conteudos disciplinares.

Em segundo lugar vira a dificuldade dos professasssimirem o significado do termo
transversal pois tratando-se de um conceito em mudanca dasgade construcéo

permite-lhe cada dia atingir novas dimensoes.

Como se pode depreender, a educagdo para a sandstee situacdo particular a

Educacao para a Sexualidade pode ser abordadadif@ventes perspectivas, mas para
que um verdadeiro tratamento transversal tenha igaeciso que a maior parte das
areas do conhecimento contribuam para o desenvatondos seus conteudos

especificos, pois dificilmente uma sé disciplinadnea disciplinar podera abordar todos
0s aspectos implicados na sua problematica.

Isto significa que ao necessitar da colaboracdanda diversificada equipa docente,
deverd ser o conselho de professores a determinacogporacdo transversal da
Educacao para a Sexualidade, onde as decisfesasmaderao pertencer ao projecto

curricular e as programacodes da aula, requerendo:

- Uma reflexdo conjunta sobre o significado e dip&ncia da Sexualidade como parte

integrante da personalidade das criangas e jovens;

- Uma analise do contexto socio-cultural da promszola, dando prioridade aos

objectivos e conteudos mais relevantes para agoelalacdo escolar especifica,
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- Uma implicacdo de todos os membros da comunigalleativa, nomeadamente,
alunos, pais, professores, pessoal ndo docenteassqger outros intervenientes

educativos, relevando particularmente os ligadssoaganismos de saude;

- Uma contextualizacdo dos objectivos gerais, ettabndo obrigatoriamente relacdes

entre as capacidades a fomentar nos alunos, entessidos seleccionados para o efeito;

- Ter sempre presentes 0s objectivos de saude,cnitésios metodoldgicos e de

avaliacao.

Tudo isto implica a determinacdo de um curriculosdéde baseado nas exigéncias
sociais, no grau de amadurecimento dos alunossuss motivagdes, conhecimentos e
aptidées, que devem ser postos em movimento de aguErticiparem activamente

numa sociedade em continua mudanca.

O momento da programacédo, que antecede a disfibuigs contetdos disciplinares
por unidades didacticas, € o momento proprio pangiderar a linha transversal, dado
que toda a sequéncia ficara orientada por ela,eedguoutra forma dificilmente se

conseguira atingir o objectivo que leva a criaudgs e habitos saudaveis.

Para organizar as estratégias didacticas adequadascessario estabelecer uma
coeréncia entre as caracteristicas dos temas ¢r@asyv e a forma como se aprendem. A
aprendizagem significativa dos seus conteudos ampi@s requisitos cognitivos
semelhantes aos especificos das areas, sO queeté&adqgdirir um desenvolvimento
préprio. Assim, sera possivel ser criado um grddide transversalidade que vai desde
a organizacdo da aprendizagem a volta das aread&gueesposta aos objectivos da
educacao para a saude, até a estruturacdo dedasdamsitetdos a partir dos temas de
saude, passando pelos espacos de transversalida@®n¥ivéncia com 0s espacos
disciplinares. Deste modo pode coexistir a estautlisciplinar das areas, desde que se

aborde a saude transversalmente.

Como ja evidenciamos, um verdadeiro tratamento diac&cdo para a Sexualidade,
supde que todas ou a maior parte das areas decooeh¢o, participem no seu
desenvolvimento. Actualmente quase todas as disafplcontemplam nos seus

programas a abordagem de diversos conteudos md@ce com esta tematica, havendo
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como ja referimos anteriormente, algumas disciplimgue o0s incluem na sua
programacao didactica e curricular, sendo o casp st da Biologia e Ciéncias
Naturais, como também o Estudo do Meio, a PsicaJajiEducacao Moral e Religiosa
Catolica, entre outras. Fazer o tratamento trasal/érmanter a estrutura tradicional, e
levar as diferentes areas a incorporarem a semdalidos seus objectivos e conteddos.
Isto ndo significa uma ampliagdo de matéria, masusna troca metodoldgica em que a
sexualidade impregna a acto didactico onde se ganjusaber escolar com o saber

quotidiano de forma a fazer frente aos problemasegaalidade na vida do dia a dia.

Antes de mais € necessario fazer o levantamentondesssidades especificas da
populacdo escolar alvo e a partir dai definir ost@@dos que responderdo a essas
necessidades, de forma a enquadra-las nos probtiamada diaria tendo em conta os

valores, as atitudes e os habitos.

Depois sera necessario implicar o corpo docermimpoometidamente, de forma a
assegurar a coordenacao entre as diferentes Bstasespaco devera ser contemplado
aquando da elaboracdo do Projecto Educativo de&&@eBE), do Projecto Curricular
de Turma (PCT) e do Plano Anual de Actividades (PARazendo deles parte
integrante.

Como temos vindo a assumir, desde inicio, edugargaaude ndo consiste unicamente
em oferecer informacdo sobre os fundamentos dimgidos problemas de saude ou
sobre o perigo de certas condutas, mas sim em famaiitudes criticas, autbnomas e
solidarias que permitam analisar os problemas,esiceéhformacdo adequada, reflectir
sobre os valores que cada accao tem implicitarassesponsabilidades e aprender a

tomar decisoes.

A dimenséo da conduta é assim particularmenteaetey ao traduzir a verdadeira face

de um estilo de vida assumido e praticado, poisocaiinma Valentin Gavidia:
“...no estamos sanos por lo que sabemos sino poelbagemos.

(GAVIDIA, Valentin, 1996, p.8)
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Nesta perspectiva de atitude e de conduta, a ipa¢i&o dos alunos como estratégia
metodoldgica é importante para mobilizar os asgeatectivos e emocionais. Mas a
participacdo sO pode ser aprendida participand@l@ms devem ter a oportunidade de
colaborar na decisdo dos problemas de saude aaapora forma de organizar o

trabalho, nas actividades a desenvolver ou em gerloutro meio que permita a sua

implementacéo.

Seré esta participacdo envolvente e activa quegdésensitira aprender a estabelecer as
normas de funcionamento, as responsabilidades gopetem a cada individuo ou
grupo, a expressar as proprias atitudes, a respaitdiferentes opinides, a justificar a
razao por que se toma determinada opcéo e, finédmaromar decisées conscientes e
a comprometer-se responsavelmente nas accdes opigape converter em habitos de
vida saudavel todo o conjunto de aprendizagengaela em torno dos problemas de

saude suscitados.

Como reforco destas nossas ideias citamos o qute wentexto, afirmam Miriam

Gonzaga e Rui Nunes:

“...é talvez através da participacao activa dos jov@a sua comunidade e da reflexao
profunda acerca dele proprio, do outro e do murglee promovemos a construcéao de
cidadaos solidarios, autbnomos, participativos @azmente responsaveis, capazes de
fazer escolhas informadas e de formular opinidesrames sobre as diferentes

problematicas sociais.”

(GONZAGA, Miriam; NUNES, Rui, Janeiro de 2006, p.69
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Il PARTE

SEXUALIDADE HUMANIZADA
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(...) € necessario dar as populagdes solida formagampla informacéao

escrupulosamente objectivas, fornecendo-lhes fuadtrs éticos, critérios e
principios, ajuda-las a encontrar o sentido da veldos seus problemas, possibilitar-
lhes uma profunda reflexdo que as leve a uma optjéa personalizada em que se
expressem 0s seus mais genuinos anseios de aliragéa. SO € ético 0 agir que

realize o eu na linha das suas potencialidades maiénticas.

(ARCHER, Luis, Maio de 2006, p.386)
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Introducéo

Toda a pessoa humana € estruturalmente sexuadatjradp nascimento biolégico. E
nesse momento, fecundacéo, que o seu ADN é rgfelto conjugacdo do potencial
genético contido nos dois nucleos hapldides prevees das células gaméticas dos seus

progenitores.

Assim, esse ser, se constitui como individualidadeco, exclusivo e irrepetivel, a
quem se forem garantidas as condi¢cdes de desemewito vird & luz, tornando-se
entdo portador de dignidade e valor intrinseco.

O seu género definido desde o primeiro instante, petriménio sexual herdado, vira a
afirmar-se, no tempo e no espaco, numa area humangrande amplitude — a

Sexualidade.

E esta, Sexualidade, aberta a uma pluralidade oendibes tdo diferentes e téo
grandiosas, que devera assegurar com que o ser assstituido, se afirme como

sujeito de direitos e deveres, de modo a poderaigitecom o outro em liberdade.

A afectividade, o prazer, a inteligéncia, a prag@ a vontade, a cultura, a religido,
associadas a inumeros outros factores que escutpeseu perfil antropoldgico,
constituirdo a sua realidade de Pessoa, que sengeeseja a cada momento desse

tempo e nesse espaco, cada vez mais Humanizada.

Pois como afirma Michel Renaud:

“A sexualidade ndo deixa ninguém indiferente; eea ndo sé o corpo, mas a mente,
nao s6 a modalidade ou a tonalidade dos afectos, smeompreensao do real, assim

como a afectividade do agir.
(...) A sexualidade n&o se acrescenta ao ser hunmaa® atravessa-o a par e passo.”

(RENAUD, Michel, 2001, pp.39-41)
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Capitulo 1

VALORES ESSENCIAIS DA EDUCACAO PARA A SEXUALIDADE
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“Se me perguntassem quais os valores a assegurar@icio da sexualidade, diria

apenas estes:
- A primazia absoluta no amor, condutor de todoacpsso de relacéo;
- O sentido da vida, a viver e a comunicar noutrass;
- A dignidade da pessoa, de si proprio e dos outros
- Arigueza da fecundidade, porque € dando quecebe.

S0 assim é possivel encontrar o amor plenamentamunmtegral, fiel e fecundo,
aguele que, no meu entender é o Unico que envah\eerdxualidade global permite o

caminho para a felicidade verdadeira.”

(PINTO, Vitor Feytor, Marco de 1996, p.259)
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Nés, seres humanos, somos seres sociais 0 queam@in si mesmo, que 0s outros se
identifiquem como referéncia inevitavel na nossacé@o interpessoal.

Assim sendo, a educacdo encarada num sentido amplorangente de formacé&o
integral do individuo, tem que se assumir num cuaidico de referéncia, onde seja
possivel trabalhar os principios e os valores quggm o comportamento humano da

relacéo.

A Educacéo para a Sexualidade na escola, conslityiarte integrante desta educacao
global, tem como fim ultimocontribuir para que as pessoas vivam de forma

satisfatoria a sua sexualidade

Esta dimensdo humana, do reino da liberdade, premad®m o prazer e o bem-estar
pessoal, ndo devendo dissociar-se do outro com gutemage, deste modo deve ser
assegurado a seu exercicio com responsabilidadieae p@ara consigo e para com 0

outro.

- Etica do consentimento, que evite toda a formaa#ecdo, de abuso ou de violéncia

de direitos;
- Etica da equidade de direitos e deveres entsexss;
- Etica da lealdade interpessoal e respeito matuo;

- Etica da partilha do prazer mas também das respiidades, tanto nos riscos como

nas suas consequéncias.

Trata-se de uma dimensé&o da intimidade humananfierite alicercada em aspectos
afectivos e sentimentais, cujo exercicio individdalera ser garantido sem contudo
colidir com os direitos e as garantias dos dentEsnodo a que possa ser exercida e
respeitada a liberdade de cada um. Isto nem sedrfa, numa sociedade plural, onde
coabitam diversos modelos sexuais, muitas vezesreesipados e até mesmo
antagoénicos. Mas é a escola, como estrutura esabemei socializacdo, que deve
defender a existéncia de uma plataforma ética ecepdnal unificadora desta
diversidade moral e deste pluralismo, de formajeasp estabeleca, um relacionamento

positivo e satisfatorio para todos.
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“(...) € urgente conseguir para todos um processocativo que respeite, defenda e
promova a pessoa,(...)"

(PINTO, Vitor Feytor, Janeiro de 2006, p.24)

O Ministério da Educacdo Portugués de acordo consuas linhas orientadoras,
constitui os seguintes valores, cowadores essenciais da Educagédo Sexual

“- 0 reconhecimento de que a autonomia, a liberddéeescolha e uma informacéo
adequada s&o aspectos essenciais para a estrutnirdedatitudes e comportamentos

responsaveis no relacionamento sexual;

- 0 reconhecimento de que a sexualidade é uma fotencial de vida, de paz e de

comunicacao, e uma componente da realizacédo pessiad relacdes interpessoais;

- 0 reconhecimento da importancia da comunicacddoeenvolvimento afectivo e

amoroso na vivéncia da sexualidade;

- 0 respeito pelo direito a diferenca e pela pesdoaoutro, nomeadamente 0s seus

valores, a sua orientacao sexual e as suas carestieas fisicas;
- a promocao da igualdade de direitos e oportun&adntre homens e mulheres;

- a promocao da saude dos individuos e dos casassesferas sexual e reprodutiva;

~

- 0 reconhecimento do direito a maternidade e depatlade livres, conscientes e

responsaveis;

- 0 reconhecimento das diferentes expressoes dalggade ao longo do ciclo de vida,
-a recusa de expressOes da sexualidade que envol@dncia ou coaccgdo, ou

relacbes pessoais de dominacéo e de exploracao.”

(MINISTERIO E.; M.S., 2000, pp.28-29)

Se estes valores essenciais forem asseguradogrpe&sso educativo, acreditamos que
a escola sabera transmitir o conhecimento que demsarnossas criancas e jovens a

desenvolver atitudes e competéncias de interacgawmia, pautados pelos principios
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éticos da relagdo. Promoverd a realizacdo plerdigiiédade da pessoa e ajuda-las-a a

encontrar o amor e, com ele, um caminho auténtidousca da felicidade.

E como afirmam Rui Nunes e Guilhermina Rego:

“...no quadro dos valores mais acarinhados pela steie plural e democrética, tais
como a autonomia reprodutiva, a liberdade de esxoln solidariedade social, e 0
sentido de responsabilidade, a reflexdo bioéticalepdrazer uma nova luz a esta
tematica, no pressuposto de que sdo aceites distmundividéncias sobre o fenomeno
da sexualidade humana, e que s6 o debate respdnsaveonsentimento mutuo das

partes envolvidas legitima a sua pratica.”

(NUNES, Rui; REGO, Guilhermina, 2006, p.16b)
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Capitulo 2

EDUCACAO AFECTIVO /SEXUAL
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“A sexualidade tem como objectivos a comunh&o die @ia continuacdo responsavel
da vida, o que implica saber lidar com esta riquexaraordinaria do ser humano, sem

tabus regressivos, nem permissividades abrangéntes.

(PINTO, Vitor Feytor, Janeiro de 2006, p.20)
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1. A Sexualidade como Comunhao de Vida

“ Calcada de Carriche
Luisa sobe

sobe a calgada,
sobe e ndo pode
gue vai cansada
Chegou a casa
nao disse nada.
Pegou na filha,
deu-lhe a mamada,;
bebeu da sopa
numa golada,;
lavou a loiga,
varreu a escada,
deu jeito a casa,
desarranjada,
coseu a roupa,

ja remendada,
despiu-se a pressa
desinteressada,;

caiu na cama
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de uma assentada;
chegou o0 homem
viu-a deitada;
serviu-se dela,

nao deu por nada...”

(GEDEAO, Anténio, 1983, pp.67-69)

Ao citarmos este extracto dum poema de Anténio Bederetendemos reflectir sobre a
expressdo da sexualidade, quando estabelecida carmanicacdo despida de ternura,
de carinho, de estima, de afecto, de dialogo, sjgeito — em suma, de Amor, esse bem
tdo precioso e indispensavel ao exercicio de umadadeira relacdo interpessoal de

promocao humana e de comunhao de vida.

“...0 amor € por sua natureza vivo e inserido no gliaho, absorvente e totalista.
Pretende uma comunhéo, em que cada um se aceatart# mas sempre a caminho de

um nos e em fuga do eu absoluto, fechado em si.”

(BISCAIA, Jorge, 2001, p.63)

Reduzir a sexualidade humana a genitalidade, cosewufins procriativos, € defini-la
como instinto animal que une os seres na buscanderazer imediato, manifestando-se

por actos sexuais, mecanicos e triviais, ocos ldstato e de sentido efémero.

“Falar de sexualidade é falar do corpo, corpo vigidelacional, corpo pessoa, através
dela dirigido e formado para o encontro, para oroutPor isso falar de sexualidade é
muito mais do que ensinar a simples descricaolfigioa dos aparelhos genitais e dos
mecanismos de reproducdo humana despidos de tammtexto relacional que sao
condicdo normal da nossa humanitude. Falar assirsedaialidade € reduzir o corpo a

um mero instrumento o que € de algum modo falamdeorpo instrumentalizado.”

(BISCAIA, Jorge, 2002, p.55)
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E assim sendo, como afirmam Rui Nunes e Helena:Melo

“...violando os mais basicos direitos do ser humarmm, direito a ndo ser

instrumentalizado,...”

(NUNES, Rui; MELO, Helena, 2000, p.11)

A grandiosidade desta area humana reside na saeidag@e de poder traduzir-se numa
forma de comunicagéo interpessoal onde a promoagaautb-estima interage com a

capacidade de sentir e de amar.
A sexualidade €, assim, um sentimento de encagrpartilna e de crescimento matuo.

A sexualidade leva, a que cada um se realize rsp@eak outro contribuindo para que
esse outro também se sinta realizado. E nestavémaih partilhada de sentimentos e
afectos, que o amor humano se manifesta de formen@eno tempo e no espaco,

transformando-se em meio de realizacéo de praedicielade.
“Educar para o amor € fazer crescer no homem a midae.”

(SERRAO, Daniel, 1987, p.12)

A escola de hoje, ao assumir a responsabilidadeddaacao para a Sexualidade, deve
permitir que as nossas criancas e jovens sejamaddso sentido dessa vivéncia
partilhada. Ajuda-las a descobrir, desde cedouaego sexuado e leva-las a entender
que irdo evoluir durante o decurso do ciclo biatdgipara na puberdade sofrerem
transformacdes fisioldgicas e anatdmicas signifiaat que afectardo a sua capacidade
reprodutiva, a sua estrutura corporal bem comaos desejos e afectos, é possibilitar-

Ihes a aceitagcdo da sua maturidade e contribuargagalizacado do seu projecto de vida.

A Educacgéao para a Sexualidade deve ocupar-se dosiertos e dos afectos, e de um
modo particular dos afectos sexuais, traduzidoslesejo do outro, na atraccao pelo

outro e no proprio enamoramento, como reflexo diessenio sexual pelo outro.
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Reforcamos, de novo, a ideia de que esta area taduadeve ser perspectivada
globalmente, contemplando a educacao para a iglekla respeito pela diferenca. Ela
deve promover o desenvolvimento pessoal e soefakgar a auto-estima e estimular a
reflexdo critica, de modo a capacitar os nossasoalyppara uma tomada de decisdes
conscientes e responsaveis, traduzindo-se num ctanmeEnto pautado por principios
civicos e valores éticos de educacao para a satolesequentemente de educagéo para

a vida.

2. A Sexualidade na Propagacéo da Vida

Na espécie humana, homem/mulher, sdo duas entidadaadas distintas, diferentes

mas profundamente complementares.

Suas gonadas (testiculo/ovario) amadurecem os gartespermatozoéide/ovécito), que
a Natureza permite fundir (zigoto), para dai resulima nova individualidade humana
que apesar de Unica e irrepetivel, se manifestando cpotencial grandioso pela
reorganizagdo genética operada no ADN herdadoalsspogenitores.

Este é o Mistério da Procriagao!

E entdo, desde a Contracepcdo como meio de plangarfamiliar, & Procriacdo
Medicamente Assistida (PMA), como resposta a iifitetle, o Homem deve assumir

este mistério com consciéncia e responsabilidade.

“...ultrapassada a crenca ingénua no progresso cifeaticomo factor de salvacéo, a
ciéncia tem de aceitar os seus limites. Ao fazédgrandece-se, nobilita-se e coloca-se
declaradamente no rumo do que é o seu fim ultimocyar a verdade através do

conhecimento, para melhor servir o Homem.”

(OSSVALD, Walter, 2001, p.12)
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Nunca atente, o Homem, contra a dignidade humaam,atropele os direitos de quem
vai nascer. Tenha sempre presente que € o domddadvie se propaga e com ele a
espécie se perpetua, caso contrario correra s8do de se tornar vitima dos seus

proprios “éxitos”.
“Pode mesmo afirmar-se que a dignidade humana pééna cada um de ngs.”

(NUNES, Rui; MELO, Helena; NUNES, Cristina, Outulate 2002, p.7)

Reflectindo nas palavras que o sage disse, nun@erisonhos, a Luis Archer:

“ Esta voz distante e diferente ficou a ecoar etmnt durante essa noite, falou-me

assim, em sonhos:

«...E entdo, reencontrei 0s meus genes da primena i brilho dos olhos de meu pai
e no jeito de sorrir da minha méae. E senti, nodegiente que eles me deram, o amor
de quem toca o0 que € pessoal — ndo comprado neshidecdoutro, mas carne da
prépria carne. Entdo soube que era eu, eu mesnteirone nao dividido. Estava em
casa. E perdoei-vos o susto dos dias da ofuscalgiidaa Afinal foi bom. Neste caso,
gue assim tenha sido. A vossa tecnologia recolneamor ancestral e deu-lhe voz. Eu

redimo-a agora na musicalidade do viver, a latgjas minhas veias.

No entanto, antes que abras os olhos para @ikmifica que te cega e acordes para
0 estrépito tecnologista que te ensurdece a melddiaiver, deixa-me dizer-te umas

verdades duras. Ouve-me bem...»

Mas ja ndo consegui ouvir (...) Como as poderia adita

(ARCHER, Luis, Maio de 2006, pp.244-246)

Concluimos como ele:
- “Quem as poder entender que as entenda...”
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Capitulo 3

PREVENIR AS DST PARA UMA SEXUALIDADE RESPONSAVEL
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“A educacao para os valores e para uma sexualidadponsavel deve, desde cedo,

elucidar os jovens sobre a problematica das doeseasalmente transmissiveis e o

modo de as prevenir. O papel da familia, da esaida,educadores em geral e das
organizacfes ndo-governamentais € determinanteg daatomizacéo da nossa

sociedade e o individualismo predominante.”

(NUNES, Rui, 01 de Junho de 206 Palavras de Abertura7° Congresso Nacional

de Bioética)
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Ao longo deste nosso trabalho, temos privilegiadoportancia da escola na educacgéo
afectivo/sexual, de forma a permitir que os alugas a frequentam desenvolvam

recursos Uteis ao estabelecimento de relactepéstwais positivas.

Apercebemo-nos, contudo, que a sexualidade é @@anais vivenciada em todas as
formas de consumo, desde a publicidade, ao cinanedevisdo, as revistas, aos grupos

de influéncia, o que ocasiona um quotidiano solregado de provocacao sexual.

Paralelamente constatamos, que as criancas e essjoivem cada vez mais cedo,
entregues a si mesmo, forcados a gerir “livremeatsgu proprio tempo. Associando-se
a esta “liberdade”, a permissividade imprudente @gass e/ou encarregados de
educacao, ocasionada pela desresponsabilizacdmisséde educativa, faz com que
muitos jovens e mesmo criancas acedam com frequéacipraticas sexuais sem
formagcao, sem maturidade e consequentemente sgransabilidade. Sao pessoas
particularmente vulneraveis que ficam expostas ddéncias e abusos mdltiplos, a
gravidezes nado desejadas, bem como a susceptigildacontrair doencas sexualmente

transmissiveis.

A par destas condutas sexuais, 0 consumo de &a®loutras drogas, particularmente
banalizado nestas idades, faz com que elas nagaotanas melhores condi¢des

sanitérias, precipitando ainda mais as consequ&derstes comportamentos de risco.

Assim sendo, reconhecemos que o0 tema sobre a péevetlas DST se torna
particularmente relevante na Educacdo para a Sdadal e ndo poderia, de modo

algum, ser esquecido na elaboracéo deste trabalho.

A escola, a par da informacdo e da transmissacodestos conhecimentos sobre
sexualidade, terd que assumir a responsabilidadaddptar meios que permitam a
prevencdo deste tipo de comportamentos, de modiaa pela manutencdo da saude
dos alunos e a reduzir o impacto negativo que orsfexo tem na prépria saude

publica.

“Confesso que ao pensar numa doenga nunca tivetem¢gdo de lhe encontrar um

remédio, mas, pelo contrario, de lhe encontrar uemoncapaz de a prevenir.”

(PASTEUR,in Saudep.3)
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E como afirma Catalina Pestana:

“A informacédo representa, sem dlvida, 0 primeirsg@a para a prevencdo mas esta
provado que, por si s6, ndo é suficiente para edtaropagacao da infec¢do; ha que
desenvolver nos mais novos capacidades que Ihestpar fazer escolhas conscientes
e positivas a respeito da sua propria saude. Teseassim de caminhar no sentido de
uma educacgdo que privilegie a Saude e a Vida catwes e fomente entre os jovens

um clima de confianca no futuro.”

(PESTANA, Catalina, 3 de Marco de1998, p.3)

Informar sobre todo o tipo de doencas de transmiss&ual, sobre as medidas a tomar
no seu controlo e basicamente sobre as formas peasnir, € sem sombra de divida
um principio ético de liberdade e responsabilidquie deve ser assumido como crucial

na Educacéo para a Sexualidade e consequenteiparate, Salude e para a Vida.

Acreditamos que a prevencao primaria € relevantdimauicdo da incidéncia destes
comportamentos de risco, no entanto, estamos domvide que a sexualidade
responsavel, se assume ndo pelo medo de corres r&c de contrair doencas, mas
fundamentalmente peleespeito a propria dignidade como Pessoa, bem con#

dignidade da Pessoa do outro.

“Os homens esqueceram esta verdade.

Mas tu ndo deves esquecé-la.

Ficas para sempre responsavel por aquele que csttva

(SAINT-EXUPERY, Antoine de, 1946, p.74)
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CONCLUSAO

“A Bioética tem sido caracterizada como uma ponsapo futuro. Um futuro em
constante mutacdo, mas onde determinados valoresceéasiderados imutaveis e

intemporais. Nomeadamente, o respeito pela digmdidpessoa humana...”

(NUNES, Rui; BRANDAO, Cristina, Janeiro de 200711.

Ha quem chame & Etica a ciéncia dos comportameatds)s preferem designa-la
como ciéncia da relagdo, certo é, que a sexualidad®na, sendo um dinamismo que
atinge a vida do Homem na sua globalidade e pldmjtdevera ser encarada como uma
relacdo interpessoal de promocdo humana, ondesagesrspectivada como um todo
se projecta e realiza na sua interaccdo com o0,celtéoesse outro, que ao ser por este

afectado, se sentird também promovido na prépai@egao.

E nesta interacgdo pessoal que a sexualidade humeneze, ser pautada como valor
ético indispensavel a felicidade pessoal e colactiv

Para que esta felicidade se constrtamn verdade com justica, com equidadee em
liberdade é urgente a definicdo de paradigmas educaciamagspermitam a edificacéo

de valores, para uma sexualidade responsavel aderdmente Humanizada.

Promover estes valores para fazer deles vectoresddeania e transforma-los em
pilares de sustentacdo de Paz e de Felicidade, aiétiea da contemporaneidade faz
com que cada um de nds seja responsavel e solidénoa vivéncia que implica o
ontem, o hoje e o amanha, é trilhar esta ponte pafaturo e assumir que a
sustentabilidade das geracbes vindouras passaEpkeleacdo para a Sexualidade

como Imperativo Etico.
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