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Resumo: O direito a satde é considerado com um Direito Humano e é
regulado no Brasil pelo Sistema Unico de Satde, sob os principios de
Integralidade, Universalidade e Equidade. A partir disso, entendemos que
todas as pessoas tém direito ao acesso e permanéncia aos servicos e acoes
de promocao a saude, prevencao e tratamento de doencas e agravos. A
realidade, no entanto, nem sempre é essa. Pessoas trans e travestis tém o
mesmo acesso a saude que pessoas cisgéneras? Nesta pesquisa, através de
uma revisao integrativa nas plataformas BvS e Scielo, foram analisados
oito artigos que abordam a tematica e pode-se constatar que nem sempre
esse acesso e permanéncia se efetivam. Como resultado, observa-se que,
apesar de algumas normativas conquistadas, o acesso e permanéncia de
pessoas trans e travestis ao SUS ainda nao foi suficientemente garantido,
pois percebemos a existéncia de preconceito e discriminacao, o
despreparo de profissionais e a falta de servigos. Apontamos que € preciso
avancar na melhoria do atendimento da populacao em questao, seja em
integralidade e equidade de servicos e acoes, seja na humanizacao e
acolhimento.

PALAVRAS-CHAVE: Direitos Humanos. Saude. Trans. Travesti. SUS.
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Introducao

A discussao sobre Direitos Humanos nao é um assunto simples e
muito menos consensual. Diversos sao os autores e teorias que analisam
a construcao de Direitos Humanos na sociedade contemporanea. O
filosofo Boaventura de Sousa Santos (1997) avalia a predominancia de
nocoes de direitos humanos baseadas em ideias ocidentais e
(especialmente no periodo posterior a segunda guerra mundial) também
capitalistas, econOmicas e geopoliticas. Segundo Santos é preciso
transformar a defesa dos Direitos Humanos num projeto cosmopolita,
uma vez que a universalidade é uma caracteristica ocidental dos direitos
humanos. Ao analisar, mais recentemente, a pandemia, Santos (2020)
identifica o que ele chama de unicérnio, um ser “todo-poderoso feroz e
selvagem que, no entanto, tem um ponto fraco, sucumbe a asticia de
quem o souber identificar” (SANTOS, 2020, p. 11). Segundo ele sdo trés os
unicéornios que dominam os seres humanos desde o século XVII:
capitalismo, colonialismo e patriarcado. A invisibilidade desses se define
pela educacao e doutrinacdo. Cré-se na ideia de que todos sdo iguais
(segundo o capitalismo), mas que ha diferencas naturais, e que a
igualdade entre os inferiores nao pode coincidir com as dos superiores
(conforme colonialismo e patriarcado).

A luta, porém, pelo Direitos Humanos vem de longa data. No ano
de 1948, foi promulgada a Declaracao Universal de Direitos Humanos
(ONU, 1948), um documento que reconheceu o direito a Satde como
essencial, inalienavel, devendo sua promocao ser assegurada pelo Estado
de Direito. O artigo 25 desse documento dispoe que o acesso a esse direito
vai além de prevenir e tratar doencas, tratando-se de um conjunto de
fatores como alimentacao, vestuario, habitacado e servicos sociais
indispenséaveis, para que se possa alcancar o objetivo pretendido. Oliveira
et al. (2018, p. 373) apontam que:

As violagoes aos direitos humanos criam um cenario de risco para pessoas com
deficiéncias, populacoes indigenas, profissionais do sexo, pessoas que usam
drogas, criancas e adolescentes, transgéneros e outros tantos discriminados,
seja por género, sexualidade, raca/etnia ou opcao religiosa. Nesse contexto,
compreender a saide como um direito humano exige que os Estados garantam
cuidados de satude de qualidade, adequados, aceitaveis e acessiveis. E também
que promovam acoes para interferir nos determinantes subjacentes da satude,
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tais como garantia de agua potavel, saneamento, informacao e educacao,
seguranca alimentar, habitacao e igualdade de género.

No que compete as questoes de identidade de género, que
caracteriza a populacio estudada nesta pesquisa!, ha uma escassez de
legislacoes ou normas, nacionais ou internacionais que propdoem e
defendem os seus Direitos Humanos. Uma das unicas, e por isso
principais, sao os “Principios de Yogyakarta” (YOGYAKARTA, 2007),
documento construido em uma reuniao de especialistas (como defendido
no proprio documento) em Direitos Humanos realizado em 2006 na
cidade de Yogyakarta, na Indonésia. Reunidos na forma de 29 Principios,
os Direitos defendidos vao desde o Gozo Universal dos Direitos Humanos,
o Direito a Igualdade e a Nao-Discriminacdo e o Direito ao
Reconhecimento Perante a Lei, passando pelo Direito a Vida, a Seguranca
Pessoal e a Protecao Contra todas as Formas de Exploraciao, Venda ou
Trafico de Seres Humanos até questoes como o Direito a Liberdade de
Opiniao e Expressao, a Liberdade de Reuniao e Associacao Pacificas, a
Liberdade de Pensamento, Consciéncia e Religiao e de Participar da Vida
Cultural. Segundo Gaspodini e Jesus (2020), esses principios sao
orientadores de profissionais de satide no que tange a diversidade sexual
e de género. Porém, a falta de mecanismos e legislacoes nacionais e/ou
locais, que sejam mandatorias permitem que ocorram excessos e
desrespeitos como os que presenciamos no Brasil.

Retomando Santos (1997; 2020), numa sociedade capitalista e
predatoéria como a que vivemos, torna-se comum que algumas populacoes
sejam marginalizadas. E mesmo entre alguns grupos ja marginalizados,
membros dessa populacdo passam a serem vitimas de mais iniquidades

que os demais. E o caso das pessoas trans e travestis dentro da ja
marginalizada populacao LGBTI 2.

! Este artigo deriva da monografia de conclusdo do curso de Especializacdo em Direitos Humanos e Satde da
Escola Nacional de Saide Publica (ENSP) da Fundagdo Oswaldo Cruz (FIOCRUZ) apresentada em 2022.

2 Optou-se neste trabalho pelo uso da sigla LGBTI utilizada internacionalmente tanto pela International Lesbian,
Gay, Bisexual, Trans and Intersex Association (ILGA), como pela Organizacao dos Estados Americanos (OEA).
Embora no Brasil a sigla ainda seja, oficialmente, LGBT, algumas organiza¢Ges também incluem as pessoas
intersexo ao adicionar o | & sigla, como € o caso da ABGLT que utiliza em seu nome (ainda que ndo em sua sigla)
e em seus documentos.
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Segundo Dossié sobre Assassinatos e Violéncias contra Travestis
e Transexuais Brasileiras da ANTRA, Associacao Nacional de Travestis e
Transexuais, no ano de 2021 foram 140 pessoas trans e travestis
assassinadas no Brasil, sendo cinco delas pessoas transmasculinas,
enquanto outras 12 cometeram suicidio, além de tentativas de assassinato
e violacgoes de direitos humanos (ANTRA, 2022). Soma se a isso o fato que,
em 2020, mesmo em um cenario de pandemia e suposto isolamento
fisicos3, o Brasil bateu o recorde de pessoas trans e travestis mortas, com
um valor alarmante de 175. Estes valores colocam o Brasil em primeiro
lugar no niimero de mortes no mundo. E problematizavel, também, o fato
de que nao seja o Estado e sim o movimento organizado a fazer essa
contagem, o que ocorre com base em denuncias e divulgacao midiatica;
ou seja, ha um grande espaco para subnotificacao e uma patente forma do
Estado de fazer/deixar morrer. Quando mencionamos aqui o fazer/deixar
morrer, relacionamos diretamente com o conceito de necropoder do
filosofo camaronés Achille Mbembe (2016) que, de forma bastante
resumida, defende que ao contrario do que preconizava Foucault com seu
biopoder, como “o direito de fazer viver e de deixar morrer” (2005, p.
287), o Estado faz morrer e deixa viver, criando “mundos de morte”, onde
vastas camadas da populacido sao obrigadas a viver como mortos-vivos
(MBEMBE, 2016, p. 146). Outras autoras como Bento (2018) e Lima
(2019), vao utilizar desses dois conceitos, bio e necropoder em diferentes
combinacOes, para buscar entender as particularidades brasileiras.

No dossié da RedeTrans (2022) ha ainda uma discussao da
espacializacdo da violéncia e da transfobia. Neste relatério somos
apresentados a divisdo das mortes por estados e regioes. Tanto a regiao
Sudeste, quanto a Nordeste do Brasil, apresentou, cada, 35% do total de
pessoas trans e travestis assassinadas, o que somados representam 70%
do quantitativo de crimes em 20214. Sobre o perfil das vitimas, analisa-se
que:

30 termo ‘isolamento fisico’ é apresentado por Oliveira, Carvalho e Jesus (2020), para designer o periodo de
quarentena que foi recomendado pelos organismos de sauide mundial. Segundo estes autores o ‘isolamento social’
ja é uma caracteristica da nossa sociedade quando se trata da populagdo LGBTI.

4 E importante salientar que os dossiés da RedeTrans e da ANTRA divergem no quantitativo, 0 que encontra
fundamento no fato de que os crimes normalmente sdo subnotificados.
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Em 2020, 4% das vitimas eram homens trans e 96% foram identificadas como
travestis e/ou mulheres trans. Em 2021, a taxa de homens trans reduziu para
2,7% e a de travestis e/ou mulheres trans subiu para 97,3%. Percebe-se,
portanto, que estes assassinatos trazem a perspectiva de género, como fator
categorico, para as suas ocorréncias. As questoes de género se reforcam nestes
dados acima, pois, conforme o Anudrio Brasileiro de Seguranca Publica
(2021), o pais teve 3.913 homicidios de mulheres cisgéneras, dos quais 1.350
foram registrados como feminicidios, média de 34,5% do total de assassinatos.
No total, foram 3.913 mulheres assassinadas no pais no ano passado, inclusos
os numeros do feminicidio (REDETRANS, 2022, p. 24).

Além do recorte de género, o dossié ainda aponta uma
predominancia de pessoas jovens, entre 16 e 30 anos (totalizando 65%),
racializadas (63% dos casos em que a informacao de raca era veiculada) e
trabalhadoras sexuais (82,1%) entre as vitimas. Além disso a forma de
violéncia também foi contabilizada, encontrando-se “43,5% o uso de arma
de fogo, 21,7% facadas e 34,8% uso de violéncia. Utilizamos o termo
violéncia para designar as mortes causadas por pauladas, pedradas,
marteladas, tesouradas, atropelamento intencional, estrangulamento,
asfixia e fogo” (REDETRANS, 2022, p. 37). Entre os locais onde os crimes

ocorreram, obteve-se que:

a maior ocorréncia aconteceu nas vias publicas (68,7% dos casos), seguida pela
residéncia da prépria vitima (21,2% dos casos). Em menor porcentagem, tem-
se assassinatos em rodovias e lotes vagos (terrenos ou edificacoes vazias), com
5,1% cada um. Houve registro ainda de mortes em viaduto (1), hotel (1), clinica
médica (1), rio (2), corpo encontrado em tubulacao de esgoto (1), presidio (1),
praca publica (1) e zona rural (3) (REDETRANS, 2022, p. 37).

Dessa forma, se percebe que a violéncia contra pessoas trans e
travestis é atravessada por outros marcadores sociais, como raca, situacao
de trabalho, vulnerabilidade social, entre outras, e é marcada pelo
extremismo, tipicas do 6dio. Pensar a violéncia, nao é no entanto, escapar
do assunto. A violéncia é fator determinante de impacto na saude puablica
brasileira: “nao é possivel pensar a violéncia como inevitavel — como em
um jogo, € possivel construir estratégias para lidar com regras violentas”
(FARIA ET AL., 2020, p. 254).

Embora o cenario de mortes seja o mais assustador, nao sao essas
as Unicas violéncias as quais a populacao de trans e travestis brasileiras
estao submetidas. Até mesmo em espacos que deveriam ser de cuidado e
acolhimento, essas pessoas acabam experimentando violéncias e
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discriminacao dos mais variados tipos. O acesso e permanéncia da
populacao LGBTI, especialmente a populaciao T, tdo variada em suas
formas de ser e existir no mundo, aos servicos e acoes de saude,
principalmente no Aambito do SUS — Sistema Unico de Satide sio o tema
deste artigo, e tem como principio fundamental para nortear esse trabalho
a ideia de que a satide é um Direito Humano, e precisa portanto ser
respeitado e protegido.

Para tais fins, questionou-se, como se da o acesso e a permanéncia
de pessoas trans e travestis aos servicos e a¢oes de saude publica no Brasil
no ambito do Sistema Unico de Satide? Sendo o acesso a satide um Direito
Humano, quais efeitos sdo causados pela negacio deste direito? E
buscando responder essas questOes, e outras subjacentes, que essa
pesquisa se realizou. O objetivo geral é conhecer os impactos causados
pela aceitacdo ou negacao do acesso e da permanéncia aos servigos e acoes
de saude para pessoas trans e travestis, além de apresentar a situacdo do
acesso e permanéncia aos servicos e acoes de satude pela populacao trans
e travesti no Brasil como discutido pela literatura académica e cientifica,
apresentar os avancos conquistados nos ultimos anos, problematizar
alguns retrocessos vividos e os obstaculos ainda presentes.

Inicialmente a ideia da pesquisa era dialogar sobre o respeito ao
nome social, de forma a relaciona-lo, entao, com um Direito Humano ao
entender que o mesmo garantiria, ou nao, o acesso ao servico de saude.
Porém, a questao foi ampliada por entendermos que o nome social é a
‘ponta do iceberg’: que apesar de trazer beneficios a dignidade humana
das pessoas trans e travestis, ndo apenas na saide, mas em outras areas
como a educacdo, por exemplo, seu uso ¢ uma medida paliativa
(NOGUEIRA, 2020). Sendo assim, os demais desafios, ndo s6 para o
acesso, mas também para a permanéncia nos servicos de satde por parte
das pessoas trans e travestis veio a fazer parte do escopo dessa pesquisa.

Fundamentacao Tedrica

Para discutirmos sobre Satde de pessoas trans e travestis,
algumas conceituacoes iniciais sao necessarias. Jesus (2012) lanca mao de
algumas “transgener(al)idades” para elucidar os conceitos que sao
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necessarios quando tratamos de pessoas trans e travestis. Inicialmente,
uma discussao sobre as relacoes entre género e sexo se faz necessaria.

Jesus (2012, p. 8) de forma bem simples didatica pontua que:

Sexo é bioldgico, género é social, construido pelas diferentes culturas. E o
género vai além do sexo: O que importa, na definicao do que é ser homem ou
mulher, n3o sao os cromossomos ou a conformacdo genital, mas a
autopercepcao e a forma como a pessoa se expressam socialmente.

Dentre as possibilidades de expressao do género tem-se as pessoas
cisgénero 5, que sao aquelas que se identificam com o género que lhe fora
atribuido ao nascer. Aquelas pessoas que nao se identificam com o género
decretado ao nascer podem se identificar com diferentes nomenclaturas,
uma vez que nao ha consenso no Brasil sobre os termos. Entres as formas
de se identificar pessoas ‘nao-cisgéneras’ estao transexuais, transgéneros,
trans, travestis, entre outros (JESUS, 2012).

Utilizo o termo trans aqui como uma espécie de termo amplo que
intenciona englobar as diferentes formas de nao se identificar com o
género atribuido ao nascer, como as ja citadas transexuais, transgéneros,
entre outras. O termo travesti é destacado dentre esses pelas diferentes

caracteristicas socioculturais que lhe marcam:

O termo “travesti” é antigo, muito anterior ao conceito de “transexual”, e por
isso muito mais utilizado e consolidado em nossa linguagem, quase sempre
em um sentido pejorativo, como sindnimo de “imitacao”, “engano” ou de
“fingir ser o que nao se é”. A nossa sociedade tem estigmatizado fortemente as
travestis, que sofrem com a dificuldade de serem empregadas, mesmo que
tenham qualificacdo, e acabam, em sua maioria, sendo, em grande parte,
excluidas das escolas, repudiadas no mercado de trabalho formal e forcadas a
sobreviverem na marginalidade, em geral como profissionais do sexo (JESUS,

2012, p. 16-17).

As diferenciacoes entre travestis e demais identidades trans nao
sa0 consenso, mas percebe-se, como veremos nas discussoes a seguir, que
elas ocupam lugares diferenciados no atendimento. Em 2007, foram
lancados dois documentos para o enfrentamento da epidemia de

> O conceito de ‘cisgeneridade’ é relevante por aparecer como contraponto as nogdes de travestilidade e
transexualidade e/ou transgeneridade. Segundo Gaspodini e Jesus (2020, p. 42), o termo cisgénero “significa que
o género de determinada pessoa ¢ atualmente o mesmo que lhe foi designado ao nascer”. Ainda segundo os
autores, “o prefixo cis (latim, “deste lado”) comega a ser utilizado em contraponto a trans (latim, “do outro lado”™),
para indicar que todas as pessoas (trans ou cis) desenvolvem social, histérica e culturalmente suas identidades
e/ou expressoes de género” (GASPODINI; JESUS, 2020, p. 42).
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HIV/Aids no Brasil, o “Plano Integrado de Enfrentamento da Feminizacao
da Epidemia de Aids e Outras DST” (BRASIL, 2007a), que contemplaria
mulheres, incluidas ai as mulheres trans, e o “Plano Nacional de
Enfrentamento da Epidemia de Aids e DST entre Gays, Homens que fazem
sexo com Homens (HSH) e Travestis” (BRASIL, 2007b), que inclui as
travestis dentro do plano “masculino”. Essa diferenciacao é, dentro dos
documentos oficiais, marcada principalmente pelo saber biomédico,
como sendo o desejo pela redesignacao sexual, associada com a aversao
ou nao ao sexo biol6gico (BROILO; AKERMAN, 2015, BROILO, 2021). As
travestis estarao de certa forma, no imaginario popular e da saiide, num
limiar entre o masculino e o feminino, sendo que somente as mulheres
trans serao ‘verdadeiras’ (termo frequentemente utilizado na literatura
como veremos mais a frente), pois querem ir ao ‘extremo oposto’ do
género, através das cirurgias e demais procedimentos, inclusive a

hormonizacao. Ainda sobre as definicoes de trans e travestis:

Todavia, no que concerne a categoria “travesti” ainda existe na sociedade um
forte estigma, sendo a mesma recorrentemente associada a marginalizacao e
ao mercado do sexo. [...] em relacdao ao termo “travesti”, o termo “transexual”
possui um capital linguistico mais valorizado. Dessa forma, pessoas que se
identificam como travestis podem vivenciar uma situacdo de maior
vulnerabilidade e exclusdo social, ficando mais expostas a alternativas
precarias de procedimentos com o intuito de promover as modificagoes
corporais. Vale ressaltar que o uso do SLI® pode ser uma pratica que traz tanto
uma conotacao de pertencimento ao grupo quanto ser estigmatizadora mesmo
entre as travestis (PINTO ET AL., 2017, p. 10).

Dentro da propria literatura cientifica, especialmente quando se
trata de estudos biomédicos, essa visao da travesti como uma transexual
‘ao meio do caminho’ ainda aparece e é reforcada. Temos, como exemplo,
o que foi apontado por Jesus (2012), dentro da etimologia do termo, o
“travestir” de algo que nao é, ou seja, um “masculino” que se passa por
“feminino”. Porém, a realidade é que ha diferentes formas de se vivenciar
a transexualidade e a travestilidade, sendo possivel que determinadas
caracteristicas do que € ser trans, ou travesti, se aplique mais ou menos a
determinada pessoa, passando prioritariamente pela atribuicao de
sentido que a mesma da para si, para o seu corpo, ou seu nome, por

6 Silicone Liquido Industrial. Este tema sera melhor abordado durante a discusséo.
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exemplo, do que por determinacoes médicas, ou mesmo ‘psi’ (BROILO,

2021). Assim que:

A essa luz, a expressao de uma identidade mais préoxima ao que é esperado de
“um homem ou de uma mulher de verdade” habita uma linha ténue entre o
respeito e a desconsideracdo absoluta das vidas trans, ndo se tratando de mera
reproducdo das normas vigentes, mas podendo ser entendida como uma
forma de resistir e, talvez, uma das tinicas possibilidades para sobreviver a um
entorno social violento [...]. Destarte, pensar os corpos e identidades trans
como fixos, simplesmente saindo de um polo masculino/feminino direto para
um polo feminino/masculino, é ndo admitir as interfaces presentes entre as
mais diversas formas de existir e se expressar em relacdo ao género
(PAULINO; MACHIN; PASTOR-VALERO, 2020, p. 7-8).

A despeito dessas disputas e discussoes sobre as diferencas entre
os termos, a marca de todas as identidades nao-cisgéneras é o
rompimento com a linearidade, tdo normalizada dentro da sociedade,
entre o sexo biolégico e o género atribuido. A rompimento dessa cis-
heteronormatividade é o que marca pessoas e corpos trans e que vai
promover ou retirar direitos e cuidados em saude.

Quando falamos em saude da populaciao trans e travesti,
remontamos a um historico de algumas décadas, com o advento da
epidemia de HIV/Aids nos anos 80. Inicialmente muito associada a
populacao LGBTI (embora nao se usassem as nomenclaturas em voga
hoje), foi na esteira da mesma que as primeiras medidas de protecao a
saude para a populacao trans e travesti surgiram, com a criacao em 1986
do Programa Nacional de DST e Aids, vinculado ao Ministério da Satde.
Esse fato se torna relevante, também, por se tratar de um programa
mundialmente reconhecido e que surge antes mesmo da Constituicao
Federal (BRASIL, 1988) e antes da Lei 8.080 que cria o Sistema Unico de
Saude (SUS) (BRASIL, 1990). Em 1996 surge a Lei N° 9.313, de 13 de
novembro de 1996 que “dispoe sobre a distribuicdo gratuita de
medicamentos aos portadores do HIV e doentes de AIDS” (BRASIL,
1996). A partir desses marcos, a histéria, e mesmo o financiamento, de
acoes e servicos para a populacao LGBTI passam a estar intrinsecamente
ligada ao HIV/Aids (LAURENTINO, 2015).

Com a participacao do movimento social organizado, as politicas
publicas de saude para LGBTIs passam a serem ampliadas visando a
integralidade da atencao. O grupo Ser-Tao da Universidade Federal de
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Goias realizou ao final da década de 2010 um poderoso trabalho de
levantamento das politicas para a polucado LGBTI, especialmente em
termos de saude, até hoje referéncia no estudo de politicas publicas para
LGBTIs (PERILO; PEDROSA, 2010. PERILLO, PEDROSA, MELLO,
2010. MELLO ET AL., 2011. MELLO, MAROJA, BRITO, 2010a. MELLO,
MAROJA, BRITO, 2010b. MELLO, BRITO, MAROJA, 2012). Em todos
eles, o programa ‘Brasil sem Homofobia (BSB)’ (BRASIL, 2004), aparece
como um importante marco no avanco das politicas para LGBTIs. Em
termos de Saude, alguns avancos, especialmente para a populacgao trans e
travesti, sao a Portaria GM/MS n°1.707, de 18 de agosto de 2008 (BRASIL,
2008), que posteriormente foi revogada pela Portaria GM/MS n° 2.803,
de 19 de novembro de 2013, que modificou e ampliou o chamado ‘Processo
Transexualizador’ no SUS (BRASIL, 2013b) e a Carta dos Direitos dos
Usuarios da Saude (BRASIL, 2011) que é tida como o marco legal para o
nome social no SUS.

Além dos ja citados planos de enfrentamento a epidemia de
HIV/Aids, outro importante marco foi a construcao e implantacao da
Politica Nacional de Satude Integral LGBT (BRASIL, 2013) que foi
instituida em 2011 e intenciona uma atencao integral a Satide LGBTI. A
efetividade dessa politica é até hoje questionada e estudada,
especialmente por se tratar de uma politica que ja tem mais de uma
década, e que, posteriormente ao golpe politico que tirou a presidente
Dilma em 2016, nao apresentou mais avancos, sendo ainda alvo do
conservadorismo (especialmente o religioso) presente na politica
brasileira e nos servicos de saude.

A implementacio de politicas, portarias, normativas, entre outros
documentos, apesar de um avango, nao garantem O acesso € a
permanéncia da populacao nos servicos. Como aponta um dos estudos

analisados neste trabalho:

Essas proposicoes no plano das normas e das politicas publicas indicam
avancos no reconhecimento da populacdo LGBT como sujeitos sociais e de
direitos. Todavia, a efetivacdo de conquistas juridicas, politicas e sociais no
pais enfrenta obstaculos em funcao do estigma da travestilidade, da resisténcia
de segmentos sociais e de problemas macroestruturais. A implantacao de
proposigoes de grupos minoritarios demanda tempo, negociagoes e disputas
entre forcgas, instituicoes e atores sociais diversos. Ademais, ha tensoes e
especificidades de demandas no interior do universo LGBT e entre os
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diferentes segmentos designados pela letra T, tornando complexa a efetivacao
dos direitos conquistados. (MONTEIRO; BRIGUEIRO, 2019, p. 3).

Dessa forma, neste trabalho avaliamos, dentro da literatura
cientifica mais recente sobre essa tematica, quais sdo os impasses e
desafios resultantes das especificidades da populacdo T no acesso e na
permanéncia aos servicos e acoes de saude publica.

Metodologia

A metodologia referente a essa pesquisa consiste em uma revisao
integrativa sobre a tematica. Conceitualmente, a revisao integrativa pode

ser entendida como:

um método que tem como finalidade sintetizar resultados obtidos em
pesquisas sobre um tema ou questdo, de maneira sistematica, ordenada e
abrangente. E denominada integrativa porque fornece informacdes mais
amplas sobre um assunto/problema, constituindo, assim, um corpo de
conhecimento. Deste modo, o revisor/pesquisador pode elaborar uma revisao
integrativa com diferentes finalidades, podendo ser direcionada para a
definicao de conceitos, revisao de teorias ou anélise metodologica dos estudos
incluidos de um topico particular (ERCOLE; MELO; ALCOFORADO, 2014,

p.9).

Assim, a pesquisa integrativa se configura como a base da
pesquisa qualitativa proposta que visa responder as perguntas definidas
anteriormente. Para tanto, procedeu-se a busca pelos termos “trans”,
“travesti”, “satde” e “SUS” na base de dados da BvS — Biblioteca Virtual
em Saude, em abril de 2022. Aplicou-se os filtros de “Texto Completo”,
idioma “Portugués” e trabalhos dos ultimos 5 anos (periodo de 2017 a
2022), de forma que se obteve uma populacao de 18 resultados. Cabe
ressaltar que o periodo temporal escolhido nao interfere muito na
quantidade de resultados, pois se aumentarmos para dez anos, a
quantidade da populacio de resultados passa para 24. A maior
concentracao de publicacées, mesmo que nao apenas de artigos, cujo foco
colocamos neste trabalho, foi maior em 2017 e anos subsequentes. O ano
de 2017 coincide com o inicio do periodo de governo de Michel Temer,
apos o golpe parlamentar que retirou a presidenta Dilma do seu mandato.
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Além disso, demonstra que a pesquisa sobre a satide trans e travesti é uma
tematica deveras recente no ambito académico brasileiro. A mesma
pesquisa, utilizando os mesmos critérios de inclusao e exclusao, foi
realizada na plataforma Scielo de onde se obteve uma populacao de cinco
artigos. Optamos por incluir a plataforma Scielo por nao ser especifica da
Saude, e assim poderia captar uma amplitude maior de resultados, o que
nao se provou na pratica. Da populacao obtida na Scielo, apenas um artigo
nao estava entre os selecionados na pesquisa da BvS.

Apos a selecao da populacao de resultados nas duas plataformas,
procedeu-se a exclusao de artigos repetidos, documentos governamentais,
teses e dissertacoes, e procedeu-se a leitura dos titulos e resumos dos
trabalhos que permaneceram, excluindo desses aqueles que nao tratam do
tema acesso e permanéncia de pessoas trans e travestis nos servicos e
acoes de saude do SUS (trabalhos especificos sobre conhecimento em
HIV/AIDS, sobre o papel da psicologia na despatologizacao das
identidades trans, sobre bem-estar psicologico que nao envolvem o acesso
ao SUS, sobre psicanalise familiar e eleicoes). Dessa forma, obteve-se oito
trabalhos que passaram a fazer parte da amostra analisada, conforme
tabela abaixo, organizados por ordem alfabética dos autores.

Tabela 1: Resultados obtidos das amostras

Autores Revista / Ano Titulo

AMORIM; Rev. baiana satide piblica Atendimento das necessidades em saide das

TEIXEIRA / 2017 travestis na atencao primaéria

MIWA; NEVES; Psicol. pesq. / 2022 Negociacoes Cotidianas de Travestis e Mulheres

THERENSE Trans Trabalhadoras Sexuais

MONTEIRO; Cad. Satde Publica / 2019 Experiéncias de acesso de  mulheres

BRIGEIRO trans/travestis aos servicos de saude: avancos,
limites e tensoes

PAULINO; Satude Soc. Sao Paulo / “Pra mim, foi assim: homossexual, travesti e, hoje

MACHIN; 2020 em dia, trans”: performatividade trans, familia e

PASTOR- cuidado em satide

VALERO

PEREIRA; Rev. bras. med. fam. O Acesso das Pessoas Transexuais e Travestis a

CHAZAN Comunidade / 2019 Atencdo Primaria a Satde: uma revisao
integrativa

PINTO etal.  Cad. Saide Publica / 2017 Silicone liquido industrial para transformar o
corpo: prevaléncia e fatores associados ao seu uso
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entre travestis e mulheres transexuais em Sao
Paulo, Brasil

REIS et al. Rev Fund Care Online /  Transfobia velada: sentidos produzidos por
2021 enfermeiros (as) sobre o acolhimento de travestis
e transexuais

ROCON et al. Trabalho, Educacio e ACESSO A SAUDE PELA POPULACAO TRANS
Saude [online] / 2020 NO BRASIL: NAS ENTRELINHAS DA REVISAO
INTEGRATIVA

Fonte: autores.

Apos a leitura dos resumos, passou-se para leitura e analise
completa dos trabalhos, que serao discutidos em seguida.

Resultados e Discussao

Ao observarmos a amostra obtida, algumas primeiras analises
quali e quantitativas podem ser feitas. Uma primeira observacao é a
distribuicao dos resultados, todos muito recentes dado o recorte temporal
aplicado, que coincide com o periodo de golpe politico mencionado
anteriormente. Dos oito artigos selecionados, dois sao de 2017, dois de
2019, dois de 2020, um de 2021 e um de 2022. Quatro dos oito artigos
foram publicados em revistas de satide coletiva, sendo duas na revista
Cadernos de Saade Coletiva, enquanto os demais estio também
relacionados a satide, mas em outras areas como enfermagem e medicina.
Apenas o artigo de 2022 foi publicado na area de psicologia. Além disso,
as metodologias também foram variadas, englobando etnografia,
entrevistas com e sem pesquisa de observacao, e revisoes de literatura.
Boa parte dos achados pelos estudos puderam ser interligados e
atravessados.

Rocon et al. (2020) buscaram mapear o que foi produzido
cientificamente sobre o acesso de pessoas trans e travestis no Brasil desde
2008, apd6s o advento da legislacio pertinente ao processo
transexualizador. Sua pesquisa identificou como desafios ao acesso a

saude:

[A] discriminacao, a patologizacao da transexualidade, a falta de qualificacao
dos profissionais, o acolhimento inadequado, a escassez de recursos para o
financiamento de politicas e programas voltados ao combate a discriminacao
de origem homofobica e trans-travestifobica, bem como a auséncia da garantia
de servicos especificos — como o processo transexualizador (2020, p. 1).
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Estas categorias foram as analisadas pelo trabalho por
aparecerem em mais de um dos artigos selecionados na revisao. Outras
categorias apareceram, mas que nao foram analisadas pelos autores. Os
autores ainda apontam um aumento exponencial nas publica¢oes sobre a
tematica no periodo apds a publicacao, em 2011, da Politica Nacional de
Saude Integral de LGBT (BRASIL, 2013a) e da portaria que ampliou o
Processo Transexualizador no SUS (BRASIL, 2013b), sugerindo que
ambas as politicas colocaram em evidencia as necessidades em saude da
populacdo LGBT, que estavam negligenciadas desde 2008 quando o
Processo Transexualizador foi criado (BRASIL, 2008), além de uma
predominancia dos mesmos autores concentrados na area e da maioria
das publicacoes serem em revistas de Saude Coletiva. Alguns desses
achados corroboram com nossas observacoes.

Nas categorias analisadas, a discriminacdo apareceu como
principal entrave para o acesso, aparecendo na forma de desrespeito ao
nome social, por violéncias do tipo humilhacao e julgamento moral, sendo
que essa discriminacao é ancorada em valores religiosos de pecado e em
noc¢oes médico-cientificos de doenca, e afetando o acesso desde a atencao
primaria até os servigos especificos do processo transexualizador
(ROCON ET AL., 2020). Monteiro e Brigueiro (2019, p. 4) apontam para

situacgoes correlatas como:

Na relacdo com o SUS, vérias assinalaram dificuldades de acesso aos cuidados
de saade que nao estavam referidas a discriminacao sexual/de género, mas
sim a problemas comumente experimentados pelos demais usuarios do
sistema. Filas, dificuldade de agendamento, excesso de burocracia, falhas na
informacao, nao acolhimento e auséncia de médicos foram situagoes evocadas
para descrever as fragilidades no sistema e as razoes para eventualmente
desistirem do atendimento.

Outros estudos apontam resultados que também estao
relacionados. Reis et al. (2021), por exemplo, buscaram avaliar como
profissionais de enfermagem atribuem sentido no acolhimento de pessoas
trans e travestis, demonstrando que os mesmos tem dificuldades de
entender questoes referentes aos géneros para além do binarismo e como
isso acaba gerando constrangimento a usuarios. Segundo as pessoas
responsaveis por este estudo, o olhar de profissionais de enfermagem esta
estruturado na ideia de uma universalidade do atendimento que se diz
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neutra e que desconsidera a realidade de pessoas trans e travestis por
fugirem dos binarismos hegemoénicos de “macho versus fémea, homem
versus mulher, masculino versus feminino, pénis versus vagina, etc.”
(REIS ET AL., 2021, p. 83). Percebe-se que ha uma justificacio com base
na formacao, por ndo abordar essas questoes, numa forma de projetar
suas dificuldades com a tematica na formacao deficiente. Segundo as
pessoas autoras, ha a presenca de uma transfobia velada nesta justificativa
de neutralidade e universalidade do acesso para tratar todos como “iguais”
desrespeitando as diferencas. Estes achados corroboram com a analise da
discriminacao feita por Rocon et al. (2020), pois, para estes, a fim de se
alcancar reducdo dos processos discriminatoérios direcionados a
populacao trans e travesti “se faz necessaria a compreensao da diversidade
[...], de modo que se busque o respeito a singularidade dos sujeitos e nao
a normatizacao” (ROCON ET AL., 2020, p. 7).

Outro ponto apresentado por Rocon et al. (2020) é a
patologizacao da transexualidade. Apesar da alteracao ocorrida com a
publicacao da versao 5 do DSM, ha uma divergéncia de entendimentos

sobre a influéncia disso:

[N]o atual Manual de Diagnéstico e Estatistico de Transtornos Mentais — 52
edicao (DSM-V) a transexualidade é entendida como disforia de género, o que
provocou opinioes divergentes: alguns acreditam que houve um avanco na
despatologizacao, uma vez que a transexualidade deixa de ser entendida como
transtorno; outros pensam que a patologizacio se mantém sob nova
nomenclatura. [...] essa evidente continua patologizacao contribui para
despotencializar as singularidades das pessoas trans (ROCON ET AL., 2020,

p.7).

Para as pessoas autoras, a patologizacao se funda em principios
normativos sobre a sexualidade e sobre a relacao entre os géneros e as
genitalias, além da heteronormatividade presente nos servicos de satude,
onde a heterossexualidade é a medida padrao para avaliacao de todas as
outras sexualidades. Com base nisso, “seriam selecionados, para acessar
os servicos transexualizadores, usuarios/as considerados/as ‘transexuais
de verdade’— pessoas trans que correspondessem as perspectivas de
género da equipe multiprofissional fundadas no género binario e
heteronormativo” (ROCON ET AL., 2020, p. 8). Dessa forma, a
patologizacao das transexualidades e travestilidades denotaria uma
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doenca que seria curada através do processo transexualizador, onde
apenas aqueles que se encaixam no exato oposto estereotipico do género
designado ao nascer é que teriam acesso ao servico. Os autores ainda
apontam o quanto isso pode ser adoecedor, contribuindo para a exclusao
e marginalizacao da populacao.

Paulino, Machin e Pastor-Valero (2020) trazem a discussao um
outro elemento que influencia nos processos de saide-doenca que é a
relacdo entre performatividade e familia. No estudo etnografico
apresentado, ha uma mudanca na histéria de Marilda ao ir transformando
sua identidade de “homem homossexual”, para “travesti” até se identificar

como “mulher trans”. Segundo estes autores:

Sua historia permite compreender que as pessoas trans constroem
significados diversos para suas vivéncias identitarias, com elementos que
podem reiterar o binarismo e a heteronormatividade. Torna-se importante
reconhecer, no ambito da familia e da satde, que diferentes performances
identitarias sao possiveis e que seus sentidos poderdao compor o cuidado
integral em satde de cada pessoa trans (PAULINO; MACHIN; PASTOR-
VALERO, 2020, p. 1).

A familia ocupa lugar de destaque, segundo os autores, pois € no
seio desta que ocorrem as primeiras dificuldades em termos de expressoes
e performances de género que escapam a norma dos binarios homem-
masculino e mulher-feminina, uma vez que ha uma série de expectativas
de distintos membros da referida familia para que as construcoes sociais
sobre os sexos biologicos sejam obedecidas (PAULINO; MACHIN;
PASTOR-VALERO, 2020). Sabendo-se que as relagoes sociais de pessoas
trans e travestis sio marcadas pela discriminacio e preconceito, as
relacoes familiares também irao contribuir para um cuidado positivo, ou
nao, em termos de saide dessa populacao. Monteiro e Brigueiro (2019, p.
5) apontam também as relacoes entre as proprias pessoas trans e travestis

como uma categoria de “incentivo” para o acesso aos servicos:

Isso pode se traduzir por um estimulo de outra travesti ou profissional que as
incentive a cuidar da satide e procurar um servico, companhia, facilidade de
transporte, ajuda econémica ou vantagens adicionais (lanche, socializacao
com outras travestis). Por meio da rede de sociabilidade elas formam suas
visdes sobre os servicos e profissionais, reveem seus temores e se apoiam.
Espera-se que esse estimulo seja exercido por travestis percebidas como
liderancas por serem bem-sucedidas profissionalmente e terem alcancado
respeitabilidade na sociedade.
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No caso de Marilda (PAULINO; MACHIN; PASTOR-VALERO,
2020), a0 assumir-se como travesti, sai de casa e vai para a prostituicao
em outra cidade, tendo suas relagoes familiares rompidas. Em um
momento de adoecimento, se reconecta ao servico de saude e a sua
familia, e passa a identificar-se como trans, rejeitando a identidade
travesti como uma identidade menos feminina e mais voltada ao sexo

profissional. Dessa forma:

E possivel identificar a patologizacdo das identidades trans na fala de Marilda,
que evidencia a busca por colocar as coisas no “trilho de volta”. Isso, ao que
aparece, vincula a expressio de uma performance travesti a uma nao
linearidade que patologiza esses corpos e identidades. Ao mesmo tempo, a
expressao de uma performance binaria feminina parece levar ao possivel
pertencimento familiar e, consequentemente, ao cuidado em satde por,
justamente, enquadrar-se nas normas esperadas, ainda que em corpos trans
que parecem buscar transgredi-las (PAULINO; MACHIN; PASTOR-VALERO,
2020, p. 7).

O processo de Marilda, relatado pelo estudo, também mostra que
o0 acesso de travestis ao servico de saude é prejudicado, sendo que o acesso
de pessoas trans °‘verdadeiras’ (aquelas que cruzam para o lado
diametralmente oposto da norma), ainda que precario, é privilegiado pela
cis-heteronormatividade instituida nos servicos e acoes de satude.

O acesso a saude nao deve ser garantido apenas em face de uma
patologia, como defendido na proépria Constituicao Federal (1988), uma
vez que a sadde nao é apenas a auséncia de doencas, sendo preciso
desmedicalizar os corpos e sexualidades desviantes da norma “cis-hetero”
e investir na humanizacao do atendimento, com vistas a integralidade,
universalidade e equidade (ROCON ET AL., 2020). A humanizacao no
atendimento, mencionado anteriormente, tem direta relacio com a
questao do Acolhimento, que deve ser dotado de uma visao inclusiva, de

escuta qualificada, vinculativo e responsavel:

Nesse sentido, nao ha acolhimento ou este é inadequado na medida em que o
desrespeito as identidades de género da populacao trans vai se materializando
no cotidiano dos servicos de satide pelo desrespeito ao nome social e outras
formas de manifestacao de transfobia e travestifobia (ROCON ET AL., 2020,

p- 11).

A falta de acolhimento foi identificada pelos autores como motivo
para que pessoas trans e travestis evitem acessar os servigos de saude e
acabem buscando outros lugares onde serao acolhida/o/es. A falta do
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acolhimento humanizado, associado ao que ja foi pontuado em termos de
discriminacao, resulta em “absenteismo, em abandono dos tratamentos
em saude em andamento, e resisténcia em procurar servicos de saude
quando do adoecimento” (ROCON ET AL., 2020, p. 12). Monteiro e
Brigueiro (2019) apontam, ainda, em seu estudo, que as usudrias
entrevistadas relatam a auséncia de exames fisicos e a dificuldade de
compreensao das orientacoes médicas, e que, apesar da diminuicao na
discriminac¢ao ao longo dos anos, ainda ha resisténcia no uso do nome
social por parte dos profissionais de saade. Neste cenario, relatam que os
constrangimentos nos servigcos, “somado aos problemas estruturais do
Sistema Unico de Satide (SUS), sao minimizados devido & agéncia das
trans/travestis para obter atendimento, seja pelo recurso as redes de
contatos, seja por sua consciéncia de direitos de cidadania” (MONTEIRO;
BRIGUEIRO, 2019, p. 1). Desta forma, discriminacao nao seria impeditiva
para as entrevistadas pela sua capacidade de agéncia.

Miwa, Neves e Therense (2022), ao analisarem as negociacoes em
termos do sexo seguro de travestis e mulheres trans trabalhadoras do
sexo, identificam as relacoes estabelecidas com profissionais dos servicos
de Sauade:

Na recusa de chama-las pelo nome social e de reconhecé-las como mulheres
em todos os espacos, os agentes de saide podem ser considerados como
estabelecidos em uma suposta superioridade por serem “detentores do saber
biomédico”, enquanto elas sdo excluidas e estigmatizadas, vivenciando um
sentimento de inferioridade humana (MIWA; NEVES; THERENSE, 2022, p.

15).

As pesquisadoras apontam que ha uma desconsideracao da
subjetividade das participantes da pesquisa por parte de profissionais de
saude, pautando o atendimento apenas no saber biomédico patologizante,
moralizador e ignorante das particularidades da populacao que atende.

Apontam como possibilidades:

Sugere-se pensar novas formas de atendimento em saide que sejam
construidas junto com a populacio trans, saber como elas enxergam as
politicas publicas e até que ponto essas politicas sdo eficazes no que se
propoem a fazer. Grupos focais, rodas de conversas, educacao em pares podem
ser caminhos para compreender os conhecimentos adquiridos
intracomunidade, sempre tendo em vista o mundo em que elas estao inseridas.
No entanto, surge o desafio de nao transformar esse modelo de construcao de
cuidado em saude conjunta em uma estratégia de controle e culpabilizacao
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dessa populacao, principalmente das que atuam no trabalho sexual (MIWA;
NEVES; THERENSE, 2022, p. 18-19).

Essas possibilidades de atuacao profissionais sao consonantes
com a pesquisa de Amorim e Teixeira (2017), que entrevistaram cinco

travestis que apontaram como necessidades de saude:

o acolhimento no servigo de satide com a utilizacao do nome social da travesti,
de modo a evitar a discriminacdo e constrangimentos na sala de espera;
atendimento especializado por profissionais de satde capacitados; protecao
contra a violéncia desencadeada, principalmente em func¢ao da discriminacao;
orientacoes quanto a utilizacdo de hormonios femininos; oferta de testes
rapidos em toda Atencao Basica para diagnostico de HIV, Hepatite B/C e Sifilis

(p. 759).

Assim, o estudo se correlaciona aos demais ao apontar questoes
relativas ao acolhimento e a discriminaciao, mas traz particularidades
como a utilizacao dos hormonios. Além dos hormonios, o artigo também
traz a tona, assim como o trabalho de Pinto et al. (2017), os problemas

relacionados ao uso do silicone industrial. Segundo Amorim e Teixeira:

A questao dos hormoénios é um tema muito discutido entre as travestis, pois
seu uso induz modificagbes na voz, na pele, nos pelos e ajuda a ter
caracteristicas femininas, como aumento do quadril e dos seios. Além disso,
muitas recorrem ao uso de silicone industrial, que sdo conseguidos de forma
ilegal e injetados em grande quantidade pelas chamadas bombadeiras,
principalmente nas coxas e gliteo. Com as modificacoes corporais, o corpo da
travesti se delineia, tornando-se um elemento simbdlico na “entrada” de
individuos no universo travesti (2017, p. 762).

Todas as travestis entrevistadas no estudo de Amorim e Teixeira
(2017) fizeram uso de hormonios femininos. O problema apontado é que
o uso ¢ feito sem o acompanhamento de profissionais de saude e
normalmente em doses mais altas do que o recomendado, com finalidade
de obtencao de resultados mais rapidos: “Ha um desejo em
metamorfosear o corpo [...], ideario de beleza, mesmo tendo os efeitos
colaterais e adversos [...]. Dessa forma, o uso do hormoénio ajuda a afinar
os pelos do corpo, a afinar a voz e a modelar o corpo” (AMORIM;
TEIXEIRA, 2017, p. 766).

Associado aos hormonios, outro modificador corporal que é
vastamente utilizado é o jaA mencionado silicone. Como o acesso ao
processo transexualizador é muito restrito e burocratico e diversas
pessoas buscam procedimentos e/ou resultados diferentes nas

Vol 08, N. 02 - Abr. - Jun., 2022 | https://portalseer.ufba.br/index.php/cadgendiv


https://portalseer.ufba.br/index.php/cadgendiv

1
A4 RODRIGO BROILO, JAQUELINE GOMES DE JESUS. ﬁ?

modificacoes corporais, algumas pessoas trans e travestis fazem uso de
produtos que nao sdao os mais indicados para os objetivos propostos, mas
que sao os mais acessiveis. Dentre os principais estao o uso do Silicone
Liquido Industrial (SLI), mas que também podem incluir “parafina
liquida, vaselina, 6leo de linhaca, 6leo de oliva, selante de pneus e fluido
de transmissao automotivo” (PINTO ET AL., 2017, p. 2). Os autores ainda
apontam que mais pesquisas sobre o uso do silicone industrial sao
necessarias, porém o carater clandestino do procedimento restringe a
realizacdo de pesquisas. Similar aos resultados de Amorim e Teixeira
(2017), na pesquisa de Pinto et al. (2017, p. 4) “aproximadamente 95% ja
fizeram uso de algum procedimento ou recurso com o intuito de modificar
0 corpo, e 96% utilizavam ou ja haviam utilizado hormonio ao longo da
vida”. Quando se trata especificamente da aplicacao do Silicone Liquido

Industrial (SLI):

A utiliza¢ao do SLI foi relatada por aproximadamente 49% (1C95%: 45,4-53,6)
das entrevistadas. A média de idade para a primeira colocacao de SLI foi de 22
(% 5,3) anos, sendo a idade minima 12 e a maxima 45 anos. Das 285 pessoas
que colocaram o SLI, um total de 58 (20,42%) realizou a primeira aplicacao
antes dos 18 anos de idade. Mais da metade (51,41%) injetaram o produto pela
primeira vez entre 20 e 29 anos [...]. Dentre as pessoas que utilizaram o SLI,
121 (42%) relataram ter tido problemas em decorréncia desta pratica. Quando
questionadas sobre o que fizeram diante dos problemas apresentados, menos
da metade (46,25%) relatou ter procurado algum servico publico ou privado
de satide. Mais da metade (52%) das participantes que sofreram algum
problema de satide ou que tiveram sequelas decorrentes da utilizacao do SLI
declararam-se satisfeitas, muito satisfeitas ou completamente satisfeitas com
o resultado de sua aplicacao (PINTO ET AL., 2017, p. 4).

Dessa forma podemos perceber o quanto € aversivo para a
populacao trans e travesti o acesso aos servicos de saide, mesmo em face
de uma urgéncia ou emergéncia, que podem ser graves a sua saude, pois o
“desejo e a necessidade da feminilizacdo do corpo como parte da
construcao da identidade de género dessas pessoas se sobrepoem aos
riscos” (PINTO ET AL., 2017, p. 9). Mais uma vez, os autores apontam o
preconceito, a discriminacao e a violéncia como fatores para que nao haja
procura pelos servicos de saide.

Pinto et al. (2017, p. 9) ainda fazem uma outra analise sobre o uso
de silicone industrial e o acesso ao processo transexualizador:
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Entre as pessoas que nio mencionaram o desejo de realizar a cirurgia de
transgenitalizacdo, o SLI foi usado por mais de 50%. Esse achado nos permite
questionar as etapas do cuidado proposto pelo chamado Processo
Transexualizador no SUS, em que a colocacao de proteses de silicone bilateral
nas mamas so esta prevista como procedimento complementar a cirurgia de
transgenitalizagao. Ou seja, foi demonstrado por este e por outros estudos que
travestis ou mulheres transexuais que desejem realizar modificacoes
corporais, tal como a implantacao de proteses de silicone nas mamas, mas que
nao queiram a cirurgia de transgenitalizacdo nao terao acesso a tal
procedimento por meio do SUS. Assim, as normas do Processo
Transexualizador obliteram o que pode ser uma das principais reivindicacoes
das travestis referente as transformacoes corporais ofertadas pelo SUS. Em
relacdo as mulheres transexuais, ainda que queiram realizar a cirurgia de
transgenitalizacdo, este condicionamento produz uma dupla violacdo,
considerando-se as interminaveis filas de espera para realizar o procedimento
cirargico e o seu acesso as proteses.

Nota-se o que ja havia sido apontado anteriormente, que sao a
construcao binarista e medicalizante do processo transexualizador e o fato

de que ha distintos interesses e necessidades no acesso aos servicos:

Os seus achados evidenciam a necessidade urgente da ampliacdo de
estratégias de atencao a satde de travestis e mulheres transexuais, incluindo
a revisdo do Processo Transexualizador no SUS, de modo a diferenciar e
oferecer os procedimentos de modificacdo corporal, seja terapia hormonal,
cirurgias plasticas, bioplastia ou a colocacao de proteses de silicone, nao como
um pacote unico, mas adequados as necessidades de cada pessoa,
reconhecendo a diversidade das demandas de satide como parte da construcao
da identidade de género, assim como a singularidade com que cada individuo
vivencia esse processo de transicdo, assegurando de fato uma atencao integral
a saade (PINTO ET AL., 2017, p. 11).

Outro fator importante apontado por Rocon et al. (2020) tem
relacao com a qualificacdao dos profissionais, e que também foi levantado
na pesquisa de Reis et al. (2021), que exigiria foco na formacao tanto para
o conhecimento das demandas especificas de pessoas trans e travestis por

profissionais de satide, quanto para o acesso humanizado e digno destas.

Apesar da formacao profissional ser apontada como lugar privilegiado de
intervencao para producao de uma realidade esvaziada de trans-travestifobia
nos servicos de saide, nao se evidenciou producao cientifica direcionada a
aprofundar essa discussao. Ao nao se discutir compreensoes por formacao de
trabalhadores de satde (Qual formacao? Que metodologias?), tal
apontamento esvazia-se em sua possibilidade de, na formacao de
trabalhadores da saude, provocar mudancas na realidade cotidiana dos
servicos de saude em favor da vida da populacao trans, uma vez que nao sera
uma formacdo qualquer que produzira efeitos em favor das vidas trans
(ROCON ET AL., 2020, p. 15).
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Questoes estruturais também perpassam o problema do acesso e
da permanéncia, que sdo auséncia de politicas para a atencao basica e a
escassez de recursos humanos, fisicos e financeiros (ROCON ET AL.,
2020), muito embora os autores apontem para uma falta de analise na
literatura cientifica para o tema. Amorim e Teixeira (2017) apontam que,
em se tratando da Atencado Basica, as travestis entrevistadas raramente
procuram o servico, pelas questoes apontadas anteriormente: “Torna-se
vital uma politica de atencao em satide que considere a especificidade do
atendimento das necessidades das travestis, visando a adequacdo da
Atencao Primaria a Satde ao seu atendimento” (AMORIM; TEIXEIRA,
2017, p. 771). O estudo de Pereira e Chazan (2019) foca na relacao da
populacao trans com a Atencao Basica (AB) e a Atencao Primaria em
Saude (APS), identificando que, pela caracteristica da AB/APS, esta
deveria ser o lugar de acolhimento e cuidado, porém mostra que ha uma
visao arraigada no que os autores determinaram como ‘sindrome do braco
quebrado trans” (trans broken arm syndrome), que seria uma ideia
presente entre profissionais de saude de que “todas as questdoes médicas
apresentadas por uma pessoa trans se devem ao fato da pessoa ser trans”
(PEREIRA; CHAZAN, 2019, p. 11). Estes autores ainda apontam a
AB/APS como potencial de promover intersetorialidade no acesso e
permanéncia da populacio a servicos e acoes nao apenas de saide do
adulto, mas desde a infancia, através do suporte a familia até a formacao
dos profissionais.

Um altimo ponto relevante, apresentado por Monteiro e Brigueiro
(2019), diz respeito ao acesso as acoes e servicos de HIV/Aids, que é
apontando como sendo pouco buscado, de forma espontanea. Segundo os
autores, isso é resultado da visao do HIV/Aids como “uma sombra que nos
acompanha” por uma das entrevistadas. “Ou seja, foram observados
obstaculos de ordem subjetiva para acessar os servi¢cos, decorrentes dos
efeitos do estigma internalizado e da associacao da infeccao pelo HIV com
suas condicoes de vida” (MONTEIRO; BRIGUEIRO, 2019, p. 8). Para
parte das entrevistadas os exames de HIV/Aids vieram como requisitos
dentro do processo transexualizador. Dessa forma as autoras consideram
um importante achado que:
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Embora as politicas nacionais de respostas ao HIV/aids focalizem acGes para
mulheres trans/travestis, a prevencao nao estd entre as suas principais
demandas aos servicos de saude. A excecdo sdo as que fazem
acompanhamento devido a soropositividade. As demais descrevem a
prevencao e a testagem do HIV como procedimentos subordinados a consultas
de satde para outros fins, relativos a transicao de género ou intercorréncias
gerais. Observamos que ac¢oes de testagem de HIV itinerante se tornavam uma
oportunidade para suas demandas gerais em satde, como aferi¢ao de pressao,
curativos e marcacao de consulta. Esses dados, somados ao receio da testagem
devido a internalizacdo do estigma da aids, reiteram a importancia da
perspectiva da integralidade em satide para a atencdo e cuidado dessa
populacdo (MONTEIRO; BRIGUEIRO, 2019, p. 8).

Assim, percebe-se que os trabalhos pesquisados confluem para o
apontamento de problematicas no atendimento da populacao trans e
travesti, mas também apresentam possibilidades de atendimento
humanizado, equanime e integral.

Consideracoes Finais

Ao encerrar essa pesquisa, apontamos, incialmente que nao
respondemos a todas as perguntas e nem solucionamos o problema. A
satde da populacao trans e travesti ainda carece de maior cuidado e
atencao. O aumento de pesquisas na ultima década, especialmente nos
ultimos cinco anos, indica que o interesse no tema tem aumentado e que
mais e mais pesquisadores tem atentado para o problema. O quanto isso
tem impactado na efetivacio das politicas publicas para o acesso e
permanéncia dessa populacao nos servicos de satide ainda é insuficiente,
0 que nao se configura como uma “culpa” desses estudos, mas da situagao
politica que vivemos.

Como apontado anteriormente, a maioria dos estudos se
concentra no periodo pés-golpe de 2016, quando o Brasil entra em um dos
seus periodos menos democraticos desde a Ditadura. Conquistas
anteriores, como a Politica Nacional de Satde Integral LGTB (BRASIL,
2013a) e o Processo Transexualizador (BRASIL, 2013b), aconteceram
dentro de um ambiente democratico que contou, entre outras coisas, com
as Conferéncias. Caso estivéssemos novamente/ainda nesse ambiente,
teriamos tido Conferéncia LGBTI em 2019 e estariamos nos preparando
para mais uma no préximo ano. Com certeza, demandas ainda
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incipientemente atendidas, como a de pessoas transmasculinas e
intersexos, provavelmente teriam avancado mais.

O que esses estudos apontam é que é preciso avancar na melhoria
do atendimento da populacio em questdo, seja em integralidade e
equidade de servicos e acOes, seja na humanizacao e acolhimento. As
Politicas Nacionais de Satde Integral sao construidas baseadas no
binarismo de género, Mulher e Homem, com vistas a heterossexualidade
compulséria e reprodutiva, constituindo assim um Cis-tema Unico de
Saude (BROILO, 2022). Pessoas trans e travestis, assim como as outras
identidades que nao atendem ao padrao hegemonico sao empurradas para
uma politica de “outros”, de diferentes e anormais. Este trabalho
demonstra o quanto isso ¢ uma realidade para essa populacao.
Preconceito, julgamento, desrespeito ao nome e a identidade de género
nao apenas algumas das dificuldades enfrentadas por essa populacao.
Soma-se a isso a dificuldade em acessar acoes e servicos especificos como
hormonios, cirurgias ou mesmo exames de saude sexual.

Abre-se, assim, espaco para se pensar sobre qual equidade e quais
nocoes de satide sao possiveis para pessoas Trans e Travestis. Segundo
Oliveira (2021, p. 86) a equidade, pensado como atendimento de todos
segundo suas especificidades, é por vezes entendida como “privilégio de
uns em detrimento de outros” ou como demandas menores se
comparadas “a necessidades mais graves e urgentes” e da “maioria”. Esse

ultimo, principalmente esta bastante ligado a satde LGBTI.

H4 que se ponderar sobre oselementos simbolicos e politicos
que atravessam discursos e praticas em torno da tao propagada “equidade”.
Ela estilonge de ser consensual e socialmente assumida e compartilhada.
Numa sociedade em que direitos diferenciados ainda sdo compreendidos
na chave dos “privilégios” e/ou do perigo (“perigo” de que a conquista de
direito de um segmento seja interpretada como perda de direito para outro);
[...] a saade precisa ser compreendida para além dos ditames
psicobiomedicalizantes (OLIVEIRA, 2021, p. 94-95).

A saude de pessoas Trans e Travestis nao pode estar associada
apenas a saude sexual e ao HIV/Aids (PELUCIO, 2011), assim como nao
pode ser somente associada ao processo transexualizador (MESQUITA;
OLIVEIRA, 2020). E preciso romper com os estigmas, sem deixar de
pensar, sim, nas diferencas e especificidades, buscando assim uma
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equidade que seja também integralidade. Retomando Santos (1997, p.
30), com quem iniciamos esse trabalho, “as pessoas e os grupos sociais
tém o direito a serem iguais quando a diferenca os inferioriza, e o direito
a serem diferentes quando a igualdade os descaracteriza”

Todos esses problemas aqui apresentados poem em xeque a
universalidade, integralidade e equidade nas quais o SUS deveria se
basear. Dessa forma, o acesso a saude que, como apresentado, deveria
operar como um Direito Humano fundamental e universal também fica
comprometido. E preciso trans-formar o cis-tema, na busca por ampliar
0 acesso e a permanéncia da populacgao trans e travesti aos servicos de
saude.
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Access and permanence of trans and travesti people to

the Unified Health System: an integrative review

ABSTRACT: The right to health is considered a Human Right and is regulated in
Brazil by the Unified Health System, under the principles of Integrality,
Universality and Equity. From this, we understand that all people have the right
to access and remain in services and actions for health promotion, prevention
and treatment of diseases and injuries. The reality, however, is not always this.
Do trans people and transvestites have the same access to healthcare as
cisgender people? In this research, through an integrative review on the BvS
and Scielo platforms, eight articles were analyzed that address the theme and it
can be seen that this access and permanence are not always effective. As a result,
it is observed that, despite some regulations conquered, the access and
permanence of trans and transvestites to the SUS is still not sufficiently
guaranteed, as we perceive the existence of prejudice and discrimination,
unpreparedness of professionals and lack of services. We point out that it is
necessary to advance in improving the care of the population in question,
whether in terms of integrality and equity of services and actions, or in
humanization and reception.
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