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VOYEURISMO: RELATO DE CASO

VOYEURISM: CASE REPORT

Resumo

O voyeurismo ¢é definido como excitacdo sexual
recorrente e intensa ao observar uma pessoa que ignora
estar sendo observada e que esta nua, despindo-se ou
em meio a atividade sexual. Sabe-se que é um transtorno
mais comum em homens jovens de baixa condicdo
socioeconémica e que o interesse voyeur costuma
surgir ainda na adolescéncia. Ainda que sua prevaléncia
estimada seja de 4 a 12% da populacdo geral, até hoje
persiste como um fendmeno pouco estudado. A fim de
ilustrar e compreender esse desvio do comportamento
sexual, relatamos o caso de um paciente com
transtorno voyeurista submetido a avaliacdo pericial de
imputabilidade penal.

Palavras-chave: Voyeurismo, transtornos parafilicos,
psiquiatria forense.

Abstract

Voyeurism is defined as recurrent, intense sexual
arousal from observing an unsuspecting person who
is naked, in the process of disrobing, or engaging in
sexual activity. The disorder is most common among
young men with low socioeconomic status, and the
voyeuristic interest usually emerges during adolescence.
Even though the prevalence of voyeurism in the general
population ranges from 4 to 12%, its study continues
to be neglected. In order to illustrate and understand
this variation of sexual behavior, we report the case of
a patient with voyeuristic disorder in the context of a
criminal medical evaluation (imputability examination).

Keywords: Voyeurism, paraphilic disorders, forensic
psychiatry.

INTRODUGAO

A sexualidade humana tem intrigado e despertado
interesse de diversas dreas do conhecimento ao longo
da historia. A aproximacdo destes temas ao campo das
ciéncias médicas se deu de modo mais intenso com os

38 revista debates em psiquiatria - Nov/Dez 2017

trabalhos de Kraff-Ebing, que em sua obra Psychopathia
sexualis (1886) introduziu conceitos como sadismo,
masoquismo e fetichismo, inclusive valorizando as
distincdes de tais condicdes frente a um comportamento
sexual tido como habitual®.

Sob esta perspectiva, a 5% edicio do Manual
Diagnéstico e Estatistico de Transtornos Mentais
(DSM-5) propde classificar os interesses sexuais como
normofilicos ou parafilicos. Interesses sexuais normofilicos
corresponderiam aos voltados para a estimulacdo genital
ou para caricias preliminares com parceiros humanos
que consentem e que apresentam fenotipo normal e
maturidade fisica. Outros interesses sexuais seriam
descritos como parafilicos e poderiam apresentar-se, em
esséncia, sob duas formas: parafilia, na qual o interesse
parafilico é recorrente,igual ou maisintenso que ointeresse
normofilico, mas ndo induz sofrimento ou prejuizos; ou
transtorno parafilico, no qual o interesse parafilico é
recorrente, intenso e causa sofrimento ou prejuizo, ou
ainda quando a préatica desses impulsos sexuais atinge
uma pessoa que nao consentiu?>.

Também conhecido como mixoscopia, escopofilia
e inspecionalismo, o voyeurismo corresponde a um
interesse sexual relativamente freqlente, declarado em
cerca de 4-12% da populacdo geral, e pode ser descrito
como uma satisfacdo sexual ao observar terceiros
desnudos ou em atos sexuais, sem a ciéncia destes?#°.
O DSM-5 o define em seu critério A como “excitacao
sexual recorrente e intensa ao observar pessoa que
ignora estar sendo observada e que esta nua, despindo-
se ou em meio a atividade sexual, conforme manifestado
por fantasias, impulsos ou comportamentos”.

Vale ressaltar a importancia da diferenciacdo entre
voyeurismo e transtorno voyeurista que surgiu entre
2009 e 2010 durante a forca-tarefa do DSM-5.
Segundo essa perspectiva, o que diferencia os dois
conceitos é a presenca do critério B, que especifica que
para o estabelecimento do diagndstico de transtorno
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voyeurista, o individuo precisa ter colocado em pratica
seus impulsos sexuais com pessoa que ndo consentiu
ou apresentar sofrimento clinicamente significativo ou
prejuizo no seu funcionamento social, profissional ou em
outras dreas importantes da vida.

O interesse voyeur é um fendmeno mais freqiente
no sexo masculino?’, que ocorre numa proporcao de
3:14>, em geral mais prevalente na populacdo de faixa
etaria mais jovem (em especial adolescentes) e de baixo
nivel socioeconémico®”. Ainda que para o diagnéstico de
transtorno voyeurista seja necessaria idade acima de 18
anos, ha descricdes de que o interesse voyeur costuma
surgir ainda na adolescéncia?¢. Em estudo conduzido por
Oliveira Junior & Abdo, com 7.022 individuos das cinco
regides brasileiras, encontrou-se uma prevaléncia de 13%
de comportamento voyeurista na amostra, sendo este o
segundo comportamento sexual ndo convencional mais
freqlente entre os estudados®. De modo similar, estudo
realizado com amostra representativa da populacdo
sueca permitiu identificar que 7,7% dos entrevistados ja
havia referido interesse e/ou comportamento voyeur’.

Do ponto de vista juridico, no Brasil, ndo ha legislacdo
penal que trate especificamente de voyeurismo. Pode ser
entendido como contravencao penal, ndo chegando a ser
crime, sendo essa contravencdo nomeada importunacao
ofensiva ao pudor, sujeita a multa’?. Os atos de voyeurismo
sao provavelmente a causa mais comum de infracoes a lei
entre os comportamentos sexuais atipicosé. Compreender
a condicdo por tras desses fendbmenos - que varia dentro
de uma perspectiva dimensional desde um interesse
parafilico eventual, sem sofrimento ou prejuizo associado,
até um transtorno voyeurista - faz-se relevante tanto
do ponto de vista clinico como psiquiatrico forense.
O presente artigo propde-se a relatar um caso de
transtorno voyeurista a partir de uma avaliacdo pericial
de imputabilidade penal do portador dessa perturbacao.

RELATO DE CcASO

Periciando do sexo masculino, 40 anos, branco, solteiro,
com baixa escolaridade, sem profissao definida. A partir
do inicio de sua adolescéncia, préximo aos 14 anos de
idade, iniciou seu interesse sexual no ato da observacao
de suas irmas no banho e de vizinhas de sua comunidade.
Seguiu com comportamento recorrente de observar
mulheres em banheiros publicos, seguido de masturbacao
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e detencdo em funcdo dessa pratica. Em sua historia
criminal, foram identificadas contravencoes penais
devido a importunacao ofensiva ao pudor pela pratica de
observacao de mulheres em comportamentos intimos, em
locais publicos, como banheiros femininos. Dizia ser uma
compulsdo, que tentava controlar tal comportamento,
mas que ndo conseguia e ‘quando via, ja estava fazendo
de novo”. O periciando negava envolvimento sexual
com outros homens ou com profissionais do sexo, bem
como outros interesses parafilicos. Negava envolvimento
sexual com menores de idade. Negava, também, fetiches,
exibicionismo ou envolvimento sexual com animais. Sua
vida afetiva era composta de diversos relacionamentos
breves e, segundo ele, conturbados.

Em sua histdria pessoal, constatou-se uso compulsivo
de alcool com tolerancia e sintomas de abstinéncia,
necessitando tratamento psiquiatrico compulsdrio
em nivel hospitalar. Devido a dependéncia de élcool,
verificou-se um prejuizo significativo em diversas areas
da sua vida. Teria trabalhado por periodos curtos, em
empregos em sua maioria informais, sendo demitido por
trabalhar intoxicado ou por faltas secundérias ao uso de
alcool. Além disso, referia que sua compulsao por entrar
em banheiros publicos femininos tornava-se mais intensa
quando alcoolizado, ficando claro que o alcool era um
facilitador para tal comportamento.

Apods avaliacdo pericial, concluiu-se que o periciando
apresentava, segundo a 10° edicdo da Classificacdo
Internacional de Doencas (CID-10), os diagnosticos de
transtorno mental e comportamental devido ao uso de
alcool com sindrome de dependéncia (CID-10 F10.2) e
transtorno voyeurista (CID-10 F65.3).

DiscussAio

O fendbmeno voyeur, dentro de uma perspectiva
psicodinamica, remete, segundo Fenichel, a uma fixacdo
na cena primaria da infancia, na qual a crianca tanto
testemunha como escuta a relacdo sexual dos pais. Essa
experiéncia, entdo concebida como um trauma infantil
precoce, pode desencadear a ansiedade de castracdo
e levar a crianca a representar diversas vezes a cena
quando adulta, na tentativa de dominar ativamente um
trauma vivenciado passivamente.

Um estudo comparativo de 16 grupos de infratores
sexuais elucidou algumas caracteristicas peculiares
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dos voyeurs (heterossexuais do sexo masculino) em
relacdo aos demais: eram mais jovens, tinham menor
probabilidade de terem relacionamentos amorosos,
buscavam quase invariavelmente observar mulheres
desconhecidas, tendiam fortemente a ser cacgulas ou filhos
Unicos e a terem pais com pobre relacionamento conjugal
e afetivamente distanciados. De acordo com este estudo,
0 subgrupo dos voyeurs casava-se menos, tinha menos
coitos extraconjugais, apresentava alta prevaléncia de
delingléncia juvenil (porém apenas 11% dos delitos eram
sexuais) e tinham idade média do primeiro delito sexual
aos 22,5 anos - a menor entre os grupos. Este mesmo
estudo demonstrou ainda que eram mais propensos a
infracbGes menores e menos propensos a comportamento
antissocial grave. Por fim, este estudo demonstrou que
50% tinham mais que quatro reincidéncias®.

A andlise de um ato voyeurista deve passar por
uma avaliacdo psiquiatrica abrangente e cuidadosa,
com intuito de verificar suas motivacoes e possiveis
comorbidades®. A ocorréncia de ato voyeurista de modo
isolado e na vigéncia de uma intoxicacdo por alcool ou
substancia psicoativa, exclusivamente, nao classifica
per se um transtorno voyeurista®. Da mesma forma,
um ato voyeurista isolado pode estar relacionado a
disfuncoes secundarias a uma doenca cerebral organica,
deficiéncia intelectual ou sindrome psicética. Nestes
casos, 0 mesmo pode ser entendido no contexto do
transtorno em questao, inclusive no ambito criminal®®.
Nao obstante, a comorbidade entre voyeurismo e
transtornos psiquidtricos tem sido apontada como
bastante frequente, em especial com transtornos do
humor e de ansiedade?>¢, bem como uso de substancias
psicoativas?®®’, transtornos do controle de impulsos®¢,
transtornos de  personalidade antissocial>*191? e
transtorno de déficit de atencao e hiperatividade?*>¢, em
ordem decrescente de prevaléncia.

Ha evidéncias de que o uso de &lcool e outras substancias
psicoativas também ¢é freqlente entre individuos com
interesse voyeurista®®¢’. A relacdo entre uso de élcool e
crimes sexuais também € bem estabelecida na literatura. A
prevaléncia de alcoolismo entre individuos que cometem
crimes sexuais chega a variar entre 28 e 52%, a depender
do critério usado para diagndéstico de alcoolismo®. Em
amostras psiquiatricas forenses, cerca de 66% dos
individuos com comportamento sadico e 28-65% dos
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com comportamento pedofilico apresentavam histdria
de abuso de &lcool®. Contudo, os debates persistem se o
uso de alcool e substancias psicoativas no contexto das
parafilias teriam influéncia direta ou indireta na pratica de
delitos sexuais®.

A coocorréncia de parafilias é uma associacdo
comumente descrita em amostras clinicas e psiquiatricas
forenses?3>¢12. Em uma amostra de 618 voyeurs, havia
sobreposicdo de tal comportamento com impulsos
masoquistas (16,7%), exibicionistas (8,7%) e sadicos
(7,6%)"2. Langstrom & Seto demonstraram em seu estudo
que o interesse voyeur estava fortemente relacionado com
a pratica do comportamento correspondente e os que a
executavam estavam mais propensos a reportar também
comportamento sadomasoquista e transvéstico’.

Como ja mencionado, o DSM-5 enfatiza os desfechos
negativos (sofrimento e prejuizos a si e/ou dano a
terceiros) como necessarios para a definicdo de transtorno
voyeurista. Isso é importante porque, entre as parafilias,
0 voyeurismo é provavelmente a causa mais comum de
infracoesalei**. Hatambémevidéncias de que parafiliasem
geral estdo associadas a comportamento sexual coercivo'?
e que podem ser fator de risco para reincidéncia em crimes
sexuais®!%12, No contexto dos infratores voyeurs, alguns
comportamentos podem indicar uma tendéncia a um
progresso para crimes de maior gravidade: fazer-se visivel
apos inicio do ato voyeurista e violar barreiras fisicas com
vistas a pratica voyeur, como invasao de estabelecimento
comercial ou residéncia alheia®. Além disso, ha evidéncias
de que individuos com comportamento voyeur que
cometem ofensas sexuais comumente apresentam tracos
de comportamento antissocial, incluindo exposicao a
situacdes de risco, impulsividade, frieza afetiva, avidez por
sensacoes intensas (sensation seeking), crencas e atitudes
antissociais>”12,

A maioria dos paises ja possui leis especificas quanto ao
comportamento voyeurista. Na Austrélia, o voyeurismo
se enquadra no cédigo criminal no capitulo 22, “Ofensas
contra a Moralidade”, com pena maxima de reclusao de
até 2 anos. A legislacao canadense prevé pena maxima
de reclusdo de até 5 anos. A legislacao indiana ndo tem
nenhuma lei especifica sobre voyeurismo, mas determina
em seu codigo penal que a intrusao na privacidade de
uma mulher possa ser considerada ofensa civil, com pena
de reclusédo de até 1 ano e/ou multa. De modo analogo,
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a legislacao britanica encara o voyeurismo como ofensa
civil, com pena de reclusdo de até 2 anos e/ou multa.
Nos EUA, é considerado uma conduta desordeira sob
pena de multas.

No Brasil, ndo ha legislacdo penal que trate
especificamente de voyeurismo. A jurisprudéncia
brasileira, ndo obstante, tem favorecido a imputacado
de multas indenizatdrias aos ofendidos pelas condutas
voyeuristas. Também ha a aplicabilidade jurisprudencial
ao exposto no Decreto-Lei n° 3.688, de 3 de outubro
de 1941 (Lei das Contravencdes Penais), que reza:
‘Importunar alguém, em lugar publico ou acessivel ao
publico, de modo ofensivo ao pudor: Pena - multa™.
Pode, portanto, ser tomado como contravencao penal,
nao chegando a ser crime. Tal contravencao € nomeada
importunacéo ofensiva ao pudor?.

No presente caso, o interesse na observacdo de
mulheres em situacoesintimasteveinicionaadolescéncia,
mostrando-se persistente até a idade adulta, com a
persisténcia dos atos voyeuristas, manifestada pela
recorrente entrada em banheiros publicos femininos
mesmo apos ter sido flagrado em tais atos. Fica claro
que a comorbidade com dependéncia alcodlica no caso
relatado é um fator de risco para a ocorréncia de atos
voyeuristas, atuando como facilitador, o que estd de
acordo com dados da literatura. Sendo assim, o presente
caso ilustra a importancia de um maior conhecimento a
respeito do transtorno voyeurista, bem como atencao
ao diagndstico. Trata-se de patologia de alta prevaléncia,
mas com baixa procura por tratamento. Destarte,
pessoas com transtorno voyeurista consequentemente
envolvem-se em conflitos com a lei, a partir do momento
em que envolvem outras pessoas sem seu consentimento,
sendo por vezes objetos de exame pericial psiquiatrico
forense, na busca de avaliacdo diagndstica, bem como
exame de capacidade de determinacao.
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