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RESUMO

Este presente trabalho tem como objetivo discutir sobre o Impacto da Andropausa na vida do
homem e seus respectivos sintomas e a influencia positiva no tratamento da terapia hormonal
juntamente com a psicoterapia (psicodrama e psicoterapia em grupo), para a melhora da
disfuncdo sexual no climatério masculino. A andropausa € um distarbio hormonal, uma queda
significativa na testosterona que vem acompanhado por uma diminuicdo da massa muscular,
um declinio da forca e um aumento da gordura corporal. A testosterona ¢ um hormonio
importante para um bom funcionamento das func¢des fisiologicas e psicolégicas do ser
humano. Nos homens, a diminui¢do da secrecdo de andrdgenos ocorre mais que as mulheres
no periodo de seu climatério. A partir dos 40 anos, acontece a diminui¢do anual de 1,2% dos
niveis de testosterona livre, devido a esta diminuigdo lenta nos niveis de testosterona, muitos
fatores psicologicos e fisiologicos acometem os homens como: sintomatologia nervosa,
depressdo, falhas na memoria, disfuncdo erétil, fadiga, ins6nias, diminuicdo da libido,
afinamento das pernas e abdomem distendido.
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ABSTRACT
This work aims to discuss the impact of Andropause on human life and its respective
symptoms and the positive influence in the treatment of hormonal therapy together with
psychotherapy (psychodrama and group psychotherapy), to improve sexual dysfunction in the

male climacteric. Andropause is a hormonal disorder, a significant drop in testosterone that is
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accompanied by a decrease in muscle mass, a decline in strength and an increase in body fat.
Testosterone is an important hormone for the proper functioning of the physiological and
psychological functions of the human being. In men, the decrease in androgen secretion
occurs more often than women in their climacteric period. From the age of 40, the annual
decrease of 1.2% of free testosterone levels occurs, due to this slow decrease in testosterone
levels, many psychological and physiological factors affect men such as: nervous symptoms,
depression, memory failures, erectile dysfunction, fatigue, insomnia, decreased libido,
thinning of the legs and distended abdomen.
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INTRODUCAO

No interesse sexual ou disfuncbes sexuais, e estas condi¢fes juntamente com as
habilidades sexuais insuficientes O termo andropausa foi criado por Paul de Kruif em 1944, e
nos dias atuais esse distlrbio ainda é um tabu, e muito pouco falado e tratado entre os
homens, sendo que sua maioria nunca ouviu falar nesse termo, e a disfuncdo sexual mais a
depressdo, ainda estd sendo as causas mais comuns da procura dos homens em consultérios
médicos, para obter tratamento adequado com a terapia hormonal auxiliada com a
psicoterapia para tratar os possiveis transtornos que esse disturbio pode causar aos processos
cognitivos do homem em seu envelhecimento natural.

Caracteristicas da mudanca no homem durante a andropausa sdo discutidas,
apontando um de seus principais sintomas, as disfuncdes sexuais nesta etapa da vida. Existem
possibilidades terapéuticas para a promocdo da salde sexual na andropausa, indicando a
metodologia psicodramatica no auxilio e tratamento dos sintomas psicossomaticos e
cognitivos.

A terapia hormonal é um dos tratamentos mais eficazes para o alivio dos sintomas
causados pela andropausa sendo um deles o que causa mais preocupacao entre 0s homens a
disfuncdo sexual, e sendo assim €& necessario um acompanhamento psicoterapico como o
psicodrama ou psicoterapia em grupo, para prevenir possiveis transtornos no processo
cognitivo e comportamento do homem como a ansiedade, depresséo e baixa auto-estima. Com

a psicoterapia serd possivel compreender a sexualidade do homem no periodo climatério,



voltado para sua vivencia biopsicossocial, relagdo interpessoal e subjetivas desse processo do
envelhecer com mais qualidade de vida.

O psicodrama vem auxiliar no sentido desse processo pois a media que acontece o
envelhecimento, o0 mesmo, provoca mudancas no funcionamento sexual para 0s 2 Sexos,
ambos podem estar apresentando perdas, podem agravar a relagdo do casal. (KINGSBERG,
200 2; ABDO et al., 1997).

METODOS

Foi possivel a realizacdo deste estudo atraveés de artigos e estudos de caso
disponibilizados em sites da internet para fins de pesquisa. E estes mesmos artigos foram
realizados através de pesquisas em livros, sites cientificos selecionados atraves de busca no
banco de dados do scielo, google académico.

A pesquisa dos artigos foi realizada no dia 11 de novembro de 2017, as palavras
chaves utilizadas na busca foram, andropausa, testosterona, disfuncao erétil, psicoterapia.

Os critérios encontrados para os estudos foram: o enfoque psicoterdpico e também
hormonal, para um equilibrio tanto no sistema fisiol6gico do homem quanto psicoldgico, por
conseguinte é de suma importancia a aplicacao destes entre grupos de homens que ja sofrem
com 0s sintomas e na prevencao de uma possivel depresséo.

O método de pesquisa foi a Exploratoria, onde foi realizado varias exploracdes
quanto ao tema proposto tornando-o mais explicito e familiarizado.

A pesquisa em alguns artigos e estudos de caso também abordam o método
qualitativo e quantitativo, pois realiza uma inteira intencdo e foco na subjetividade dos
sentimentos e processos cognitivos no homem que possam se distorcer por causa da
andropausa e mostram estatisticamente a porcentagem dos niveis de testosterona em homem
entre 50 e 87 anos de idade com depressao.

Quanto aos procedimentos realizados nos demais artigos e estudos de caso
pesquisados foram: o experimental, estudos de caso, e de levantamento.

Amostra utilizada foram homens a partir dos 40 anos que se mostravam com

aspectos fisicos e psicoldgicos em convergéncia com a andropausa.



RESULTADOS E DISCUSSAO

Diante das pesquisas realizadas nos seguintes artigos e estudos de caso
encontrados, podemos relatar que: devido ao estado psicolégico em que se pode ser
acometido um senhor de meia idade quando entra no climatério chamado de andropausa, onde
0s sintomas sdo extremamente perturbadores para ter uma qualidade de vida, e viver sem
ansiedade ou depressdo, o homem quando completa de 40 a 50 anos (DEMERS, 2003;
LAMBERTS, 2003), comeca a envelhecer, e esse envelhecimento causa um
comprometimento lento e progressivo do funcionamento das gonadas. Entdo se inicia a
diminuicdo na producdo do andrdgeno, ele é responsavel pelo funcionamento sexual e pela
estimulacdo e manutencao da massa muscular e 6ssea (YIALAMA; HAYES, 2003).

Existem sete parametros para a identificacdo da andropausa: energia emocional,
social, socio-emocional, funcionamento mental, fisico e sexual. Portanto os niveis de energia
quando estdo diminuidos juntamente com o comprometimento da funcdo sexual provocam
um impacto marcante na qualidade de vida de homens na andropausa. A testosterona tem
mostrado bons resultados e melhoramento da massa corporal e certas areas do funcionamento
cerebral em homens mais velhos, diminuindo também os riscos de doengas cardiovasculares
(TAN; CULBERSON , 2003).

DEMERS (2003) e HEATON (2002) concluiram também que na medida em que
melhora o desempenho fisico, promove uma sensacdo de bem-estar e recupera o impulso

sexual dependente do andrdgeno.

ALTERACOES TRAZIDAS COM A ANDROPAUSA NA VIDA DO HOMEM E A
PSICOTERAPIA COMO INTERVENCAO

Associado ao envelhecimento masculino surge, em 1944, o termo andropausa por
Paul de Kruif relacionado com relatos masculinos que abordavam sintomas semelhantes aos
experienciados por mulheres que se encontravam numa fase de menopausa (HELLER &
MYERS, 1944). Estes sintomas caracterizavam-se essencialmente por sintomatologia nervosa
e depressiva, implicagdes na memoria, fadiga, insonias, afrontamentos, periodos de sudacao e
diminuicdo do vigor sexual. As primeiras evidéncias deste processo masculino ocorreram em

1958 guando se constatou a existéncia de diminui¢Ges da testosterona nas veias do esperma,



bem como em 1966 quando se confirmou esta diminui¢do na producdo das céelulas de Leydig
(i.e. células que produzem testosterona e respondem a regulacdo da hipofise) (ATWOOD &
BOWEN, 2011; HOLLANDER & HOLLANDER, 1958).

O processo de Andropausa tem sido discutido com alguma controvérsia,
especialmente pela complexidade em diferencia-lo do processo de envelhecimento natural do
Homem (WESPES & SCHULMAN, 2002). Assim, as mudangcas no envelhecimento
masculino, especialmente as questdes da funcdo testicular, ttm sido alvo de um crescente
interesse pela comunidade cientifica, com prevaléncia nos homens com idade superior a 50
anos (SAALU & SAALU, 2013; TAHER, 2005).

De fato, existem ainda algumas implicacGes praticas no diagndstico de um quadro
de Andropausa, uma vez que o envelhecimento natural esta associado a um declinio gradual e
progressivo da testosterona, provocando alteraces no funcionamento fisioldgico. Nao
obstante a discussdo entre envelhecimento e andropausa, as alteragdes fisioldgicas na meia-
idade levam a potenciais consequéncias psicoldgicas. A intervengdo que tem sido realizada
passa por uma abordagem multifacetada que abrange a prevencdo e intervencdo, com
destaque para a identificacdo e tratamento de condi¢cbes que impecam o normal
funcionamento fisioldgico, por exemplo, depressao ou delirio. No que respeita ao declinio da
testosterona, a intervencdo clinica passa muitas vezes por submeter terapias de substituicdo,
no sentido de uma melhoria do estado funcional, na prevengdo de doencas, no aumento da
qualidade de vida e na reducdo do risco de consequéncias fisicas e psicoldgicas
(MATSUMOTO, 2002).

Existem atualmente sintomas clinicos que permitem a realizacdo de um
diagndstico de andropausa, como € 0 caso dos sintomas sexuais, que sdo essencialmente: a
diminuicdo da qualidade erétil (particularmente ere¢bes noturnas); a diminuicdo do desejo
sexual; disfuncdo eréctil; diminuicdo da libido; maior dificuldade em atingir o orgasmo e
diminuicdo da sensibilidade do pénis. Relativamente aos sintomas cognitivos que nos
sugerem um quadro de Andropausa, compdem-se 0s seguintes: falhas na concentracdo;
nervosismo; perturbacdes da memdria; humor depressivo; insonias; falta de energia; falta de
sensacdo generalizada de bem-estar; diminuicdo da atividade intelectual; alteragcbes na
orientacdo espacial; fadiga; situacGes depressivas e irritabilidade (PIMENTA, 2003; TAHER,
2005; WYLIE ET AL., 2010).

O foco no processo de terapia apOs as questdes individuais do homem serem

trabalhadas podem passar para o casal, através de uma intervencao terapéutica associativa,



onde se combine o tratamento da eventual causa organica a uma terapia. Logo, uma
intervencdo terapéutica mostra-se mais eficaz quando ela abrange uma prética médica,
psicoldgica e sexoldgica. Sobretudo, se o terapeuta conseguir permitir ao casal reconhecer a
diferenca entre um e outro e mostrar-lhes como utiliza-la em beneficio de ambos. Nesse caso,
0 terapeuta adota uma posi¢do de terceira pessoa frente a qual o casal podera se comunicar
mais facilmente, o que permitira ndo somente a resolucdo da crise conjugal como também

possibilitard a andropausa represente um novo comeco (MIMOUN, 2003).

DIAGNOSTICO
Estudos mostraram que 0s niveis de testosterona em homens com depressao sao
categoricamente mais baixos na idade citada abaixo:
a) depressdo: niveis de testosterona biodisponivel foram 17% mais baixos em
homens entre 50 a 89 anos com depressao categoricamente definida
b diminuicdo do tecido muscular, aumento do tecido fibroso muscular e

diminuicdo de alguns aspectos da forga muscular

Aumento do tecido adiposo total e redistribuicdo de gordura: varios autores
reportaram uma correlacdo inversa com niveis de testosterona, sugerindo que a queda de
niveis de testosterona teria um papel causal no acumulo de gordura visceral ligada ao

envelhecimento masculino.

CONCLUSAO

Podemos concluir com este presente trabalho que, a andropausa afeta mais
homens no seu cotidiano do que se percebe, pois existe ainda um grande tabu a ser explicito
quanto as crencas e culturas relacionadas a este periodo masculino, como se 0 homem néo
envelhecesse e ndo merecesse devida atencdo as suas mudancas hormonais na mesma integra
gue as mulheres. O fato é que a andropausa existe para 0 homem assim como a menopausa
existe para a mulher na terceira idade, e ambos sofrem sintomas fisioldgicos e psicoldgicos
podendo causar grandes desconfortos na sua qualidade de vida intra e interpessoal. E fato que

a mulher se mostra mais presente quanto a procura de alivio desses sintomas, mas, isso devido



a uma cultura onde a mulher desde pequena Ihe foi ensinado a cuidar do corpo e 0 homem na
sua cultura machista ndo Ihe foi ensinado da mesma forma. Sendo assim por vergonha ou
preconceito muitos homens deixam de procurar ajuda medica ou psicolégica para alivio dos
sintomas e acabam sendo afetados por possiveis crises de ansiedades e levando ate mesmo a
depressdo. Mas com o0 avanco da ciéncia e das técnicas psicoldgicas para intervir, hoje se sabe
qgue o homem que procura a ajuda adequada pode viver bem e ter uma qualidade de vida na

terceira idade mais favoravel para sua saude fisica e mental.
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