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O TRATAMENTO DE
INFERTILIDADE
PODE MINIMIZAR
AS DORES DO

HOMEM INFERTIL?

ROSE MARIE MELAMED
Psicéloga do Fertility Medical Group.

(...) a paternidade sempre foi um
motivo para o homem mostrar sua
forea, transmitir a linhagem. Ainda
hoje, ter filhos significa para o homem
uma exibi¢do de sua virilidade, de sua
poténcia (PRADO, 2010).

Este artigo tem o intuito de direcionar os ho-
lofotes para os tépicos psicoemocionais do
homem, no sentido de equalizar a questao
do diagnostico de infertilidade, bem como o
tratamento de reproducdo humana assistida.

A complexidade das questdes referentes ain-
fertilidade nos leva a busca do entendimen-
to de sintomas prevalentes neste campo.
Historicamente, a procriacao era tida como
um elemento central do vinculo familiar, e, a
partir de 1950, com o progresso da insemi-

nacao artificial, abriu-se caminho, neste do-
minio, para uma possivel substituicao das re-
lagbes sexuais por uma intervencao médica.

As revolu¢bes no campo das chamadas
novas tecnologias reprodutivas sao incon-
testaveis. Novas congquistas proporcionaram
a realizacdo do desejo de parentalidade de
muitas pessoas, tornando-se cada vez mais
racional, consciente e programada a associa-
¢ao normativa entre sexualidade e relagoes
conjugais e entre sexualidade e reproducao.

Devemos atentar ao fato de que sao mui-
tos os aspectos envolvidos neste processo,
entre os quais estdo os fatores emocionais
decorrentes da infertilidade. No atendimento
clinico (psicolégico) de casais em processo de
reproducao assistida, ouvimos, por vezes, a
queixa em que fica evidenciada a condi¢ao da
infertilidade e/ou do tratamento interferindo
em diferentes setores da vida pessoal e social.

Muitos homens manifestam o desinteresse
sexual por sentirem que o sexo ficou direcio-
nado a um Unico fim (procriar), ou devido a
obrigatoriedade da hora marcada para man-
ter relagdes, quando nao ha recomendacgao
de abstinéncia. Alguns relatos descrevem
que a presenca do terceiro (composto por
uma equipe - idealizada na pessoa do médi-
co) acaba por ocupar lugar de destaque na
vida do casal, visto que a este cabe a fungao
de eliminar o estigma da infertilidade com a
realizacao do desejo de engravidar a mulher.

Em consequéncia das limitagdes sentidas ou
impostas no decorrer do tratamento, faz-se
necessario atentarmos ao fato de que, além
da avaliacdo integral do homem, devemos
considerar os possiveis fatores emocionais
que interferem na relacao da pessoa no mun-
do composto por multiplas relagées e possi-
veis papéis a serem desempenhados.

cVOLUTION

O caminho
pode ser longo
e doloroso,
mas a escuta e
o acolhimento
poderao
minimizar

as dores que
emergem.

Notamos, no relato de alguns pacientes,
que a imposicdo de normas e expectativas
sociais sobre o que se acredita "ser homem”
seria sedimentada com o nascimento de um
filho biolégico. Assim, a biotecnologia e/
ou a medicina reprodutiva contribuiria para
mascarar a incapacidade de engravidar uma
mulher. Contudo, as dificuldades produzidas
por conflitos inconscientes, adquiridos pelo
diagnostico inicial, merecem atencdo do
profissional de saide mental/psicélogo e de
toda a equipe que trabalha no acolhimento
do paciente infértil.

Em qualquer circunstancia, a funcdo do
homem vai além de sua virilidade, e o en-
volvimento paterno durante o processo de
reproducdo, na gestacao e no nascimento do
filho, por vezes se dé somente mediante auto-
rizacdo materna. O caminho pode ser longo e
doloroso, mas a escuta e o acolhimento pode-
rao minimizar as dores que emergem, caben-
do ao psicologo, por meio da psicoeducacao,
proporcionar uma intervencao terapéutica
baseada em evidéncias, fornecendo infor-
macdes sobre as possiveis representacdes
psiquicas do ser (in)fértil.
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