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O Brasil enfrenta grandes desafios na garantia da saúde gratuita 
e de qualidade a toda a população num momento em que tenta recuperar a 
capilaridade e a boa gestão pública do Sistema Único de Saúde. Passado o pico 
epidemiológico da pandemia de COVID-19, faz-se necessário que a comunidade 
científica compartilhe experiências e reflexões no intuito de avançar o debate 
das políticas de saúde no país. Contribuindo neste sentido, o e-book “Saúde: 
Impasses e desafios enfrentados no Brasil” da Atena Editora traz ao leitor 
35 estudos técnicos e científicos divididos em 2 volumes que tratam desde o 
contexto pandêmico nacional até a defesa dos direitos humanos e estratégias 
de ensino em saúde.

Os artigos foram elaborados por profissionais, docentes e acadêmicos 
de várias Instituições de Ensino Superior e, agradecendo a colaboração e a 
dedicação destes autores, desejamos a todos uma boa leitura!

Luis Henrique Almeida Castro
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RESUMO Disfunção sexual feminina (FSD) 
é um termo abrangente que engloba uma 
série de doenças comuns, dentre elas 
a diminuição do anseio sexual, redução 
da excitação genital subjetiva e / ou 
física (mau sentimento, vasocongestão, 
lubrificação), dor sexual e inabilidade de 
atingir o orgasmo, que são de natureza 
multidimensional e muitas vezes coexistem. 
Há hoje dois medicamentos que podem ser 
usados para o tratamento do transtorno 
do desejo sexual hipoativo em mulheres 
antes da menopausa e em situações bem 
específicas, com ação de hormônios ou 
neuromoduladores e neurotransmissores. 
Apenas um deles, a Flibanserina, é aprovado 
para comercialização no Brasil pela Agência 

Nacional de Vigilância Sanitária (Anvisa). 
Dessa forma, este artigo teve como objetivo 
copilar os avanços mais recentes da 
farmacoterapia direcionadas ao tratamento 
da disfunção sexual para mulheres através 
de uma revisão de literatura.
PALAVRAS-CHAVE: Disfunção sexual 
feminina; farmacoterapias; tratamentos.

PHARMACOTHERAPIES AVAILABLE 
TO TREAT SEXUAL DIFUNCTION 

FEMALE: ADVANCES AND 
PERSPECTIVES

ABSTRACT: Female sexual dysfunction 
(FSD) is an umbrella term that encompasses 
a number of common ailments, including 
decreased sexual desire, reduced subjective 
and/or physical genital arousal (bad feeling, 
vasocongestion, lubrication), sexual pain, 
and inability to achieve sexual function. 
orgasm, which are multidimensional 
in nature and often coexist. There are 
currently two drugs that can be used to treat 
hypoactive sexual desire disorder in women 
before menopause and in very specific 
situations, with the action of hormones or 
neuromodulators and neurotransmitters. 
Only one of them, Flibanserina, is approved 
for commercialization in Brazil by the 

Data de submissão: 10/11/2022
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National Health Surveillance Agency (Anvisa). Thus, this article aimed to compile the most 
recent advances in pharmacotherapy aimed at the treatment of sexual dysfunction for women 
through a literature review.
KEYWORDS: Female sexual dysfunction; pharmacotherapies; treatments.

1 | 	INTRODUÇÃO 
Há um crescente reconhecimento da importância da saúde sexual em relação 

a mesma ser um fator relevante no que condiz ao prolongamento dos relacionamentos 
afetivos. Dessa forma a saúde sexual também contribui para a saúde e bem-estar geral de 
um indivíduo. Atualmente, independentemente do gênero, o aspecto prazeroso do sexo é 
mais importante do que sua finalidade reprodutiva. Ribeiro e colaboradores (2019) citam 
que recentemente, o sexo era visto como algo relacionado apenas a reprodução. Ou seja, 
o prazer era suprimido pelo ato de ser considerado um ato impuro e não condizente a 
moralidade.

A saúde sexual é uma parte fundamental do bem-estar em ambos os sexos, tendo em 
vista que através da mesma se é possível a liberação de hormônios e neurotransmissores 
que provocam bem-estar. Dessa forma Nappi e Cucinella (2015) apontam que a natureza 
única dos fatores intrínsecos e extrínsecos que influenciam a sexualidade humana ao 
longo da vida ainda dificulta bastante nossa capacidade de tratar a disfunção sexual 
de forma abrangente. A disfunção sexual feminina (DSF) é uma interação complexa de 
fatores biológicos, hormonais e psicológicos que podem ter um efeito negativo significativo 
na saúde sexual feminina e na qualidade de vida. A DSF pode ser influenciada por 
vários componentes, incluindo, fatores sociais, estressores psicossociais e traumáticos 
(MONTEIRO; CARNERERO, 2016). Sendo assim, é importante compreender que o 
diagnóstico da disfunção sexual (DS) deve ser realizado com bastante cautela, tendo em 
vista que é uma doença multifatorial. Portanto, para se chegar ao planejamento terapêutico 
se faz necessário identificar o fator que culminou com a DS.

Ribeiro e colaboradores (2013) pontuam que a disfunção sexual é a situação em que 
o indivíduo não consegue concretizar uma relação sexual ou em que esta seja insatisfatória 
para si e/ou para o seu companheiro. Ou seja, a DS abrange um conjunto de alterações 
como: modificação na libido, presença ou manutenção da excitação sexual e uma resposta 
somática a ela, capacidade de atingir o orgasmo, dores associadas a função sexual ou uma 
sobreposição de qualquer uma dessas alterações. Qualquer disfunção sexual pode ou não 
estar relacionada ao desconforto. Por isso, deve ser avaliada de forma individual.

Os problemas sexuais mais comuns associados à deficiência de estrogênio ou 
testosterona são secura vaginal, diminuição da libido e disfunção da excitação. No entanto, 
disfunção do eixo hipotálamo-hipofisário, castração cirúrgica ou médica também podem 
produzir disfunção sexual.
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De acordo com Ferreira e colaboradores (2007) diferentes medicamentos 
conseguem afetar de forma negativa na resposta sexual. Mulheres que fazem uso de 
anti-hipertensivos, inibidores seletivos da recaptação de serotonina como: Fluoxetina, 
paroxetina, escitalopram, citalopram e sertralina bem como drogas quimioterápicas, 
frequentemente relatam diminuição da libido, excitação e dificuldade em atingir o orgasmo.

Para Silva e colaboradores (2017) Embora as dificuldades sexuais possam afetar 
diferentes fases da vida de um indivíduo, o puerpério, apesar de ser um evento importante 
na vida da mulher, muitas vezes é um período negligenciado. Tendo em vista que essa 
fase gera diversas alterações na vida da mulher e do seu parceiro. A adaptação às 
necessidades do bebê e ao papel parental pode impactar negativamente na intimidade do 
casal, bem como nas mudanças na imagem corporal e na dessexualização das imagens 
socialmente nutridas da mulher. Sem dúvida, a vivência do pós-parto é complexa, pois 
acarreta na mulher mudanças fisiológicas, psicológicas e sociais, que podem interferir em 
sua adaptação à maternidade.

Segundo Hash e Clayton (2018) as alterações hormonais e os eventos reprodutivos 
são mais impactantes para as mulheres na determinação do risco de disfunção sexual e 
transtornos de humor que são frequentemente comorbidades. Além disso, a depressão 
também é uma condição comum, que predomina ambos os sexos. Todavia, é mais 
prevalente em mulheres que podem estar apresentando alguma comorbidade ou doenças 
médicas e psiquiátricas crônicas que podem contribuir ainda mais para problemas sexuais. 
A flibanserina fora o primeiro tratamento não hormonal a ser aprovado pela Food and Drug 
Administration (FDA) para tratar a disfunção sexual feminina (DSF). A aprovação, em 
agosto de 2015, ocorreu integralmente 18 anos após a data de aprovação do sildenafil, 
primeiro tratamento para disfunção sexual em homens.

Com isso, o presente trabalho teve como objetivo copilar os avanços mais recentes 
da farmacoterapia direcionadas ao tratamento da disfunção sexual para mulheres, utilizando 
os bancos de dados da Scielo, PubMed, tendo sempre em mente a necessidade de uma 
visão multidimensional equilibrada ao abordar a questão dos tratamentos da DSF.

2 | 	METODOLOGIA 
O presente estudo fora realizado através de uma pesquisa bibliográfica do tipo 

revisão de literatura, direcionada aos avanços das farmacoterapia disponíveis para tratar 
a disfunção sexual em mulheres. A coleta de dados foi feita através de uma triagem de 
artigos nas plataformas PubMed, e Scielo, fazendo a utilização de marcadores direcionados 
ao tema do trabalho. O critério de exclusão teve como base a eliminação de artigos que 
abordaram o tema de forma incoerente, bem como, só foram analisados e incluídos artigos 
publicados equivalentes a duas décadas anteriores ao ano de 2022. Dessa forma, a 
presente revisão teve como principal objetivo aprofundar os conhecimentos sobre o tema 
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supracitado com intuito de sintetizar os resultados obtidos em outras pesquisas de fontes 
confiáveis relacionadas. Todas as pesquisas foram realizadas e selecionadas para compor 
o presente estudo contaram com sua devida referência conforme as normas da Associação 
Brasileira de Normas Técnicas (ABNT), respeitando a norma brasileira regulamentadora 
(NBR) 6023. O estudo também teve uma visão multidimensional equilibrada do autor ao 
abordar a questão dos tratamentos da DSF visando abordar os dados que permeiam o 
contexto histórico de forma imparcial.

3 | 	RESULTADOS E DISCUSSÃO 

Menopausa
Para Reis e Abdo (2020) o encerramento da menopausa há um aumento significativo 

das queixas sexuais, como desejo sexual hipoativo, disfunção de orgasmo e dispareunia 
(dor ao tentar a relação sexual ou outra atividade sexual que envolva penetração). Podemos 
concluir que com o avançar da idade e consequentemente mudanças nos níveis hormonais, 
há repercussão psíquica e biológica, interferindo diretamente na resposta sexual normal. 
Porém, a angústia causada pela perda ou diminuição do desejo sexual também diminui 
com o processo de envelhecimento, acredita-se que seja relacionado à um processo de 
adaptação biológica pré-programado, ou seja, natural.

Em um estudo transversal realizado por Oeste e colaboradores (2008) em mulheres 
norte americanas se fora constatado que a prevalência de baixo desejo sexual variou de 
26,7% entre as mulheres na pré-menopausa a 52,4% entre as mulheres naturalmente 
na menopausa. A prevalência de HSDD foi maior entre as mulheres cirurgicamente na 
menopausa (12,5%). Comparadas com mulheres na pré-menopausa e ajustadas para idade, 
raça/etnia, nível educacional e tabagismo, as razões de prevalência para HSDD foram 2,3 
(intervalo de confiança de 95%, 1,2-4,5) para mulheres cirurgicamente na menopausa e 
1,2 (0,5-2,8) para naturalmente mulheres na menopausa; as razões de prevalência para 
baixo desejo sexual foram de 1,3 (0,9-1,9) e 1,5 (1,0-2,2) para mulheres cirurgicamente e 
naturalmente menopausadas, respectivamente. A angústia sobre o baixo desejo (HSDD) 
parece ser mais de duas vezes mais prevalente entre as mulheres cirurgicamente na 
menopausa do que as mulheres na pré-menopausa, embora a estimativa seja bastante 
imprecisa.

Testosterona 
Desde 1930, a testosterona tem sido usada para tratar vários problemas 

ginecológicos, como hemorragia uterina, mioma, dismenorreia, mastite crônica, tumores 
endometriais malignos e tumores malignos de mama; a correlação entre testosterona 
e libido feminina foi relatada pela primeira vez por Loeser (em 1940) e posteriormente 
confirmada por Greenblatt et al. (em 1942) e Salmon et al. (em 1943). Reis e colaboradores 
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(2014) ainda reiteram que para as mulheres, a administração de testosterona é o principal 
tratamento para o transtorno do desejo sexual hipoativo.

De acordo com Simon e colaboradores (2005) os achados do estudo sugeriram 
que a libido pode ser melhorada para mulheres com HSDD através do uso de terapia 
pós-operatória de estrogênio e testosterona, e essa terapia combinada mostrou-se mais 
eficaz do que o estrogênio sozinho. A testosterona fornecida por um adesivo transdérmico 
pode ter vantagens sobre outras formas de dosagem, porque ignora o metabolismo de 
primeira passagem e pode fornecer níveis consistentes de hormônio ao longo do tempo. 
Um estudo controlado por placebo de 12 (Figura 1) semanas de um adesivo de matriz 
transdérmica de testosterona mostrou que a administração de 300 μg/d produziu aumentos 
no funcionamento sexual e bem-estar em mulheres ooforectomizadas com baixa libido 
recebendo concomitantemente estrogênios equinos conjugados orais

Figura 1. Mudanças na frequência de 4 semanas de atividade satisfatória total, pontuação de desejo 
sexual e PDS nos grupos de testosterona e placebo ao longo de 24 semanas. ◼, Testosterona; ◆, 

placebo. *, P ≤ 0,05 vs. placebo.

Fonte: Simon e colaboradores (2005)
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Flibaserin 
Flibanserin, é um agonista/antagonista de serotonina multifuncional, é aprovado 

como uma opção não hormonal projetada especificamente para o tratamento de HSDD. 
Flibanserin demonstrou causar aumentos estatisticamente significativos no número de 
eventos sexuais satisfatórios e nos escores de desejo sexual em medidas padronizadas/
validadas, reduzindo o sofrimento relacionado ao FSD de mulheres na pré-menopausa 
diagnosticadas com HSDD. Eficácia semelhante foi demonstrada em um grupo menor 
de mulheres na pós-menopausa também afetadas por HSDD. Os efeitos colaterais da 
flibanserina incluem tontura, sonolência, náusea e (raramente) síncope, e são comparáveis ​​
a outras drogas do SNC.

Em um estudo realizado por Katz e colaboradores (2013)  se fora constatado que 
Comparado com placebo, a flibanserina levou a aumentos na média (desvio padrão) SSE 
de 2,5 (4,6) vs. 1,5 (4,5), média (erro padrão [SE]) pontuação do domínio desejo FSFI de 
1,0 (0,1) vs. 0,7 ( 0,1) e pontuação total média (SE) do FSFI de 5,3 (0,3) vs. 3,5 (0,3); e 
diminui na pontuação média (SE) FSDS-R de -1,0 (0,1) vs. -0,7 (0,1) e pontuação média 
(SE) FSDS-R total de -9,4 (0,6) vs. -6,1 (0,6); todos P ≤ 0,0001. Os eventos adversos 
mais frequentemente relatados no grupo flibanserina foram sonolência, tontura e náusea, 
com eventos adversos levando à descontinuação em 9,6% das mulheres que receberam 
flibanserina versus 3,7% no placebo. Dessa forma os autores concluíram que em mulheres 
na pré-menopausa com HSDD, flibanserina 100 mg qhs resultou em melhorias significativas 
no número de SSE e desejo sexual (escore de domínio desejo FSFI) versus placebo. 
Flibanserin foi associado a reduções significativas na angústia associada à disfunção 
sexual (escore total FSDS-R) e angústia associada ao baixo desejo sexual versus placebo. 
Não houve preocupações de segurança significativas associadas ao uso de flibanserina 
por 24 semanas.

Tibolona 
De acordo com as características farmacológicas presente na bula, a tibolona é 

um agente esteroidal sintético derivado da nortestosterona (C-19), com peso molecular de 
312,455 e fórmula empírica C12H28O2. Após administração oral, a tibolona é rapidamente 
metabolizada em três compostos que contribuem para o perfil farmacodinâmico de tibolona. 
Dois dos seus metabólitos (3alfa e 3beta-hidroxitibolona) apresentam atividade estrogênica, 
o terceiro (isômero-delta4 da tibolona) apresenta atividade progestagênica e androgênica.

Em um estudo prospectivo, randomizado realizado com 66 mulheres após a 
menopausa com disfunção do desejo sexual realizado por Guazzell e colaboradores 
(2014) onde os autores tiveram o interesse em avalizar efeitos do Tribulus terrestris e 
da Tibolona em mulheres com disfunção do desejo sexual após a menopausa se fora 
constatado que O Tribulus terrestris e a Tibolona apresentaram resposta favorável no 
tratamento de mulheres com disfunção do desejo sexual após a menopausa. O estudo 
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ocorreu da seguinte forma, as mulheres foram divididas em três grupos: Grupo Controle 
(n=20) placebo/VO; Grupo Tribulus (n=22) 750 mg/VO/dia; e o Grupo Tibolona (n=24) 
1,25 mg/VO/dia. Como parâmetro de avaliação foi utilizado Quociente Sexual – Versão 
Feminina (QS-F), aplicado antes e após 90 dias de tratamento. Sendo assim, nos Grupos 
Controle e Tribulus todas concluíram o estudo; no Grupo Tibolona quatro não concluíram, 
sendo três por efeitos adversos. Nos Grupos Tribulus e Tibolona houve melhora significante 
após o tratamento em todos os domínios avaliados. No grupo Controle houve melhora 
estatisticamente significante nos aspectos desejo e interesse sexual, e capacidade de 
excitação; e a pontuação total no QS-F apresentou uma piora estatisticamente significante. 
Quanto ao padrão do Desempenho Sexual, inicialmente todos os Grupos apresentavam um 
padrão desfavorável a regular, e, ao final do estudo, o Grupo Controle manteve o padrão, 
o Grupo Tribulus passou a apresentar um padrão regular a bom, e o Grupo Tibolona, um 
padrão bom a excelente (Tabela 1).  

Tabela 1. Padrão de desempenho sexual

Fonte: Guazzell e colaboradores (2014)

4 | 	CONSIDERAÇÕES FINAIS 
Levando em consideração os resultados dos estudos supracitados se fora possível 

constatar que a perda da libido é afetada pela idade. Esta é uma queixa particularmente 
frequente de mulheres na menopausa, sendo um problema de saúde relevante, dado o 
fato que impacta significativamente na qualidade de vida de mulher e na relação com seus 
parceiros.  

Através desta revisão é possível compreender que as alterações hormonais e os 
eventos reprodutivos são mais impactantes para as mulheres na determinação do risco de 
disfunção sexual e transtornos de humor que são frequentemente comorbidades. 

É valido ressaltar que não há uma farmacoterapia extensa para o tratamento 
da disfunção sexual feminina, existem na literatura poucos estudos sobre tratamentos 
específicos. Os trabalhos existentes podem ser questionados quanto à possíveis conflitos 
de interesse e falta de informação sobre o instrumento de avaliação. 

Assim recomenda-se o aprofundamento no tema estudado, trazendo mais 
esclarecimentos e possibilidades de tratamento para o tema deste estudo e sua população 
alvo.
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