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RESUMO: O objetivo deste trabalho é analisar as estratégias pela despatologizacdo das identidades trans e
travestis, por meio de documentos, portarias, resolugdes, notas técnicas e manuais responsaveis por regular o
exercicio de profissionais de saude mental envolvidos com essa populagido. Para tanto, destaca o papel do
diagnostico frente a essas mobilizagbes que pretendem, por um lado, suspender os efeitos estigmatizantes da
patologiza¢do, mas que, por outro lado, aparentam defender a possibilidade de avaliar clinicamente o género
de um paciente. Em conclusdo, propde que as lutas pela despatologizacdo precisam estar alinhadas a um
combate a produgao diagnostica.
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Abstract: The aim of this study is to analyze the strategies for depatologization of trans and “travestis” identities,
through documents, ordinances, resolutions, technical notes and manuals responsible for regulating the exercise of
mental health professional’s who are involved with this population. In order to do so, it highlights the role of
diagnosis in the face of these mobilizations, which aim, on the one hand, to suspend the stigmatizing effects of
pathologization, but which, on the other hand, appear to defend the possibility of clinically evaluating the gender
of a patient. In conclusion, it proposes that the struggles for despatologization need to be aligned with a combat of
the diagnostic production.
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Resumen: El objetivo de este trabajo es analizar las estrategias por la despatologizacion de las identidades trans y
travestis, por medio de documentos, decretos, resoluciones, notas técnicas y manuales responsables por regularel
ejercicio de profesionales de salud mental involucrados con esa poblacion. Para ello, destaca el papel del
diagnéstico frente a esas movilizaciones que pretenden, por un lado, suspender los efectos estigmatizantes de la
patologizacion, pero que, por otro lado, parecen defender la posibilidad de evaluar clinicamente el género de un
paciente. En conclusién, propone que las luchas por la despatologizacion necesitan estar alineadas contra la
produccioén diagnostica.
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1. Introducao

Mudam-se os tempos, mudam-se as vontades,

Muda-se o ser, muda-se a confianca:

Todo 0 mundo é composto de mudanca,

Tomando sempre novas qualidades. (Camdes, 2016, p. 291)

A epigrafe do texto cumpre algumas fungdes. Se pretende anunciar a temporalidade das coisas
mundanas, considera em paralelo que a psicopatologia ndo consegue sair ilesa desse processo de
mudanca, embora dependa de uma certa estabilidade para manter suas classificagdes nosologicas
organizadas. Se planeja expor que as vontades humanas sdo inconstantes, ndo o faz para fortalecer
ainda mais um estereotipo de indecisdo e imaturidade que tanto tem justificado a oferta clinica a
populacao de travestis e pessoas trans. Trata-se de um convite. Um convite a davida. Um convite a

incerteza. E, especialmente, de um provocativo convite ao arrependimento.

Nao somente as vontades mudam com os tempos, como afirmou Camdes (2011), mas também
o foco das areas que atravessam a saide mental, que vivenciou debates da histeria a depressao ao
longo do ultimo século. E foi durante esse percurso que género e sexualidade se constituiram como
temas caros a psicologia. Pacientes que abdicam do emprego para cuidar do lar, que se separam e
casam novamente com pessoas diferentes, que engravidam pelas novas tecnologias reprodutivas, que
abortam, que traem, que nao puderam chorar quando criangas, entre outras vivéncias que dizem
respeito as relagdes sociais de homens e mulheres. Masculinidades e feminilidades sdo discutidas
com o psicologo cotidianamente, embora nem sempre aparecam sob esses termos. Por outro angulo,
aqueles que trafegam entre o masculino e o feminino tém esbarrado nos limites do consultorio acerca

das possibilidades de um corpo.

Nesse cendrio, o Conselho Federal de Psicologia (CFP), responséavel por orientar, disciplinar
e fiscalizar a profissdo de psicélogo no Brasil, tem se envolvido cada vez mais com os debates acerca
da transexualidade® nos seus mais variados aspectos, entre eles a transgenitalizacio e a retificagdo do
registro civil, que, dito de um modo simples, dizem respeito ao processo de “mudanca de sexo” e

alteracdo do nome nos documentos, respectivamente. No entanto, tais discussdes tém sido originadas,

% O uso do termo “transexualidade”, neste primeiro momento, deve-se ao lugar de destaque que essa identidade tem
ocupado no imaginério da medicina. Teixeira (2009) traz que a propria palavra “transexual” costumava ser usada para
adjetivar a cirurgia de transgenitalizacdo, mas ndo as pessoas. Todavia, a proposta do trabalho é aproximar o debate
também das travestis e demais pessoas trans.
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predominantemente, por outras areas, como a medicina ¢ o campo juridico, que solicitam do
psicologo um laudo que permita e justifique esses dois procedimentos. Recentemente, esse processo
ganhou novos atravessamentos, por meio de uma decisao surpreendente do Supremo Tribunal Federal
(STF), que versa sobre uma descontinuidade entre as praticas nosologicas e a cidadania da populagao
trans. E nesse contexto que a psicologia tem sido convocada para contribuir com um diagnéstico de
género, recorrendo a dois grandes manuais de saude, a Classificacao Internacional de Doengas (CID)
¢ o Manual Diagnoéstico e Estatistico de Transtornos Mentais (DSM), que instituem as identidades
trans e travestis como perturbacdes psiquicas. Frente a esse cendrio, o presente artigo tem como
objetivo analisar as estratégias pela despatologizacao das identidades trans e travestis, por meio de
documentos, portarias, resolucdes, notas técnicas € manuais responsaveis por regular o exercicio de
profissionais de saide mental envolvidos com essa populagdao, destacando o diagnodstico como eixo

estruturante desse processo.

2. Género e os guias de transtornos mentais

O percurso que definiu a transexualidade a partir de um olhar biomédico foi impulsionado pelos
trabalhos de Harry Benjamin, endocrinologista alemao interessado em identificar os transexuais ditos
verdadeiros e, assim, diagnostica-los. Ele langou o trabalho O fenémeno transexual em 1966, no qual
elaborou uma série de diretrizes que serviriam para conceituar o que seria considerado como
“transexual de verdade”. Entre tais critérios, pode-se citar o desejo de eliminar o genital e remover as
caracteristicas primarias e secundarias do proprio sexo. Além disso, Benjamin (1966, p. 53, traducao
nossa) propds uma discussao sobre “Etiologia do Transexualismo” para expor suas impressoes sobre
a necessidade de uma intervengdo hormonal e cirargica, ao passo que descartava os tratamentos
psicoterapéuticos, sob o argumento que “desde que ¢ evidente, portanto, que a mente do transexual
ndo pode ser ajustada ao corpo, € logico e justificavel propor o oposto, ajustar o corpo a mente”.
Embora o autor tenha mencionado sobre a impossibilidade de reversao da transexualidade por meios
psicolégicos, desconsiderou, ao mesmo tempo, a possibilidade de uma escuta terapéutica

desvinculada de preconceitos e tentativas de enquadramento as travestis e pessoas trans.

Naquela mesma época, outros trabalhos sobre a tematica também estavam sendo reconhecidos
e impulsionados. Em 1955, o psic6logo norte-americano Jhon Money elaborou o conceito de género
determinado pelos papéis sociais exercidos por homens e mulheres, propondo que a socializagdo do
género era o fundamental para constituir a identidade do sujeito. Nessa sequéncia, o psiquiatra norte-

americano Robert Stoller langou o livro A experiéncia transexual em 1982, no qual descreve a
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transexualidade como uma relacdo integral do sujeito com o campo feminino ou masculino, ou seja,
que uma mulher transexual ndo deveria apresentar elementos masculinos e vice-versa. A antropdloga
estadunidense Gayle Rubin, em 1975, também forneceu um debate estimulante sobre sexo e género
em seu trabalho O trdfico de mulheres: notas sobre a “economia politica” do sexo. Esse foi um
momento em que o conceito de género estava sendo discutido na academia, na medicina € nos

movimentos feministas.

Na década de 1980, poucos anos apds a produgdo do discurso biomédico acerca da
transexualidade, a Organizagdo Mundial de Saude (OMS) langou a nona versdao da CID, dessa vez
com as identidades trans e travestis inseridas, fazendo com que um diagnéstico de género comecasse
a ser notado. Em seguida, a Associagdo Norte-Americana de Psiquiatria (APA) acompanhou esse
movimento, divulgando a terceira versao do DSM. Atualmente, a décima versao da CID permanece
categorizando a transexualidade e a travestilidade como transtornos de identidade de género. Por
outro lado, a quinta versao do DSM, publicada em 2013, apresentou uma mudanca terminoldgica,
localizando a transexualidade no campo da “disforia de género”, em uma suposta tentativa de

amenizar seu proprio cunho patologizante.

No entanto, em relagdo ao DSM, ¢ necessario ressaltar que, embora o termo tenha sido
alterado da quarta para a quinta versao, passando de “transtorno de identidade de género” para
“disforia de género”, além de persistir a presungdo de que ha um género desviante da normalidade,
que deve ser examinado com cuidado e precaucao, os indicativos diagnosticos ndo deixaram de
existir. O manual (ASSOCIACAO AMERICANA DE PSIQUIATRIA, 2013) divide os critérios em
dois segmentos, um direcionado as criangas € o outro aos adolescentes e adultos, descrevendo quais
as caracteristicas que deveriam ser preenchidas para diagnosticar o paciente. Entre elas, seria
necessario experimentar uma forte incongruéncia com o género designado ao nascimento, por no
minimo seis meses, além de estar associado a um sofrimento clinicamente significativo ou prejuizo

no funcionamento social.

De modo geral, a alteragdo terminoldgica parece ter afetado somente as camadas superficiais,
uma vez que se dedicou a mudar uma expressao tida como pejorativa, mas manteve o diagnostico de
género e determinadas diretrizes para efetiva-lo. Embora o DSM-5 tenha desenvolvido um olhar mais
plural acerca da transexualidade, chegando a citar repetidas vezes que os transexuais podem ou ndo
recorrer a cirurgias, podem ou ndo optar pela terapia hormonal, diferente das categorizagdes historicas

que definiam a transexualidade a partir das proprias modificagdes corporais, o manual persiste
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defendendo a avaliagdo diagndstica das identidades trans. Consequentemente, o processo em si tem

permanecido com a mesma finalidade, embora com outro nome.

No bojo dessas discussoes, a Resolugdo n° 01/99 do CFP passou a ocupar um lugar de
destaque. E um documento langado ha quase duas décadas e que estabelece normas de atuagio aos
psicologos acerca de orientacdes sexuais. A resolugdo recomenda que o psicologo ndo deve exercer
quaisquer atividades que favorecam a patologizagdo da homossexualidade nem adotar agdo
coercitiva, no sentido de buscar uma reorientagdo junto a essas pessoas. Continua definindo que os
psicologos também ndo deverdo se pronunciar ou participar de atividades nos meios de comunicacao
que reforcem preconceitos aos homossexuais. Em 2017, um grupo de 27 profissionais de psicologia
entrou com agao na justica para rever a resolugdo. O CFP divulgou uma nota em defesa da resolugdo,
afirmando que a psicologia brasileira ndo serd instrumento de promogdo de sofrimento.* Nio foi a
primeira vez que tal documento foi alvo de ataques. Anteriormente, em 2011, o deputado federal Jodo
Campos protocolou na Camara um projeto que buscava suprimir a resolugao e sustar dois artigos que
coordenavam a atuagao do psicdlogo frente a essa questao. Um dos argumentos mais recorrentes para
manter a relevancia e efetividade do documento era que a homossexualidade havia sido retirada dos
guias de desordem mental. Sabe-se, em contrapartida, que as travestis e pessoas trans permanecem

mseridas neles até os dias atuais.

H4 uma movimentagdo pela retirada estratégica da transexualidade na revisdao da décima
primeira versio da CID,> deslocando-a dos transtornos de personalidade a se¢io de condigdes
relacionadas a satde sexual, sendo algo que ainda se encontra em disputa. Convém mencionar que a
revisdo da CID-11 tem dado sinais de que continuara destinando um diagnostico a populagao trans,
embora ndo mais de “transexualismo” ou “travestismo”, mas de incongruéncia de género na infancia,
adolescéncia/vida adulta e outro considerado ndo especifico. (WORLD HEALTH ORGANIZATION,
2018) Tratou-se de um caminho parecido com o percorrido pelo DSM-5, entre uma versao e outra,
quando investiu na mudanga do termo acima de uma mudanga profunda na pratica. Nesse sentido,
embora a incongruéncia de género esteja fora dos capitulos relativos a desordens mentais, pemanece
tendo critérios nosologicos para atuacdo profissional, o que presume pouca abertura para

autodeterminagdo de género no consultorio. Todavia, essa ndo ¢ uma questdo esgotada, a CID-11

“Esse material pode ser lido na integra em: http://site.cfp.org.br/psicologia-brasileira-nao-sera-instrumento-de-promocao-
do-sofrimento-do-preconceito-da-intolerancia-e-da-exclusao/

A revisdo provisoria da CID-11 pode ser vista em: https://icd.who.int/browse11/1-
m/en#/http%3a%2f%2fid.who.int%2ficd%2fentity%2f411470068
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ainda esta em fase de eclaboragao.

Atualmente, os ministros do STF deram um novo destino ao diagndstico e as terapias
compulsdrias. Em decisdo tomada no més de margo de 2018, estabeleceu que travestis e transexuais
ndo necessitardo mais da abertura de processos juridicos para reformula¢ao de dados documentais,
ou seja, ndo precisardo mais dar entrada em peticdes judiciais para alteragdo de nome e sexo nos
documentos. Agora, basta uma ida ao cartério em que a pessoa foi registrada para materializar essa
questdo. Tal decisdo causou uma reviravolta em relacdo a utilidade dos laudos e documentos
psicologicos e psiquiatricos (psi) que, at€¢ o momento, eram fundamentais para a garantia ou
cerceamento de direitos a essa populagdo. Isso fez com que o diagndstico ndo fosse mais uma
exigéncia aqueles que desejavam alterar os proprios documentos civis, mas nao fez com que o
diagnostico deixasse de integrar a logica de funcionamento da Saude. Sendo assim, um cédigo de

doenga nao ¢ mais um quesito indispensavel no campo do Direito, embora continue sendo, dentro das

disputas biomédicas, uma premissa sem a qual determinadas cirurgias ndo podem ser autorizadas.

3. Entre a patologizac¢ao e o diagnostico

No Brasil, as determinac¢des internacionais impressas na CID-10 e no DSM-5 encontram-se
refletidas em alguns documentos que norteiam as politicas voltadas para essa populagdo. A resolucao
n° 1.652/2002 do Conselho Federal de Medicina discorre sobre quais procedimentos cirirgicos e
hormonais podem ser ofertados nacionalmente, com a obrigatoriedade de acompanhamento
profissional por no minimo dois anos, envolvendo endocrinologista, psiquiatra e psic6logo como
personagens principais. Nessa sequéncia, o Ministério da Saude veio anunciar a Portaria n°
1.707/2008 que regulamenta a primeira versdo do Processo Transexualizador pelo Sistema Unico de
Satde (SUS), ofertando um tratamento medicamentoso e cirtirgico destinado as transexuais. Em
2013, cinco anos mais tarde, a atual Portaria n°® 2.803 divulgou a entrada das travestis no Processo
Transexualizador, que antes se referia apenas a transexualidade, e também inseriu determinadas
cirurgias voltadas aos homens trans® em seu quadro, sendo elas a mastectomia e a histerectomia, que
se tratam da ressec¢do das mamas e retirada do Utero. A proposta inicial da mudanga na Portaria foi
promover a sua expansdo, como ¢ ressaltado no proprio Art. 2° do documento, que versa sobre

descentralizar a cirurgia de transgenitalizagdo do Processo Transexualizador, deixando de vé-la como

& Os homens trans costumam ser referenciados como FTM (Female to Male) pela literatura médica, algo que seria
traduzido como “fémea para macho”. Todavia, por reforcar a ideia de que essencialmente se tratariam de mulheres,
seguindo a perspectiva de Oliveira (2015), optou-se pelo ndo uso dessa classificacao.
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uma pega-chave do servigo, entretanto, a logica do diagndstico permaneceu incorporada.

O CFM tem se posicionado em relacdo ao Processo Transexualizador, por meio de debates e
reformula¢des dos documentos que divulga, como é o caso do Parecer n° 8/13 responsavel por
regulamentar a hormonioterapia focada no bloqueio da puberdade para os pacientes entre 16 e 18
anos de idade. No entanto, as movimenta¢des mais incisivas tém vindo do CFP, com a divulgagdo da
campanha pela “Despatologiza¢do das Identidades Trans e Travestis”, no dia 22 de maio de 2015.
Trata-se de um projeto que conta com uma plataforma virtual, disponibiliza videos, textos e retine
entidades parceiras. Todavia, mesmo com um comprometimento nitido com término da
patologizagdo, o CFP tem se posicionado de maneira ambivalente em relagdo ao diagndstico de
género. No documento “Nota técnica sobre o Processo Transexualizador e demais formas de
assisténcia as pessoas trans’, (CONSELHO FEDERAL DE PSICOLOGIA, 2013) a entidade
questiona o atendimento patologizante, que diz respeito aos modos de atuagdo fundamentados na
ideia de adoecimento de género, afirmando que ndo cabe ao psic6logo propor uma terapia corretiva
ou normativa aos pacientes dessa populaciao, mas permanece propondo que o profissional se coloque
enquanto avaliador. E se ha algo a ser avaliado pressupde-se que existe um diagndstico e um

prognostico em jogo.

O que significa avaliar o género de um paciente? O DSM-5 nao dispde apenas de diretrizes
acerca do grau de insatisfagdo que o sujeito possa ter com o proprio corpo, mas também traz uma
séric de marcadores de feminilidade e masculinidade para compor e validar o quadro da
transexualidade. Se o psicologo se coloca no lugar de avaliador, ele esbarra em conceitos anteriores
a relagdo acerca do que € uma travesti ou pessoa trans para elaborar o diagnostico. Tal pensamento
foi descrito por Husserl (1985), quando afirma que a fenomenologia deve voltar as coisas mesmas,
propondo que julgamentos previamente estabelecidos prejudicam esse contato com o outro. Voltar as
coisas mesmas, resgatando o conceito de “reducdo fenomenolédgica” proposto por Husserl (1985),
seria possivel a partir da suspensdo dos proprios valores, uma tentativa de colocar entre paréntesis as
lentes que o profissional traz, tendo em vista que essa suspensao nunca ¢ total, ¢ sempre constante,
para poder efetuar uma investigacdo menos afetada pelas crengas e verdades que antecederam o
encontro com aquele paciente. Em contrapartida, uma terapia fundamentada nas caracteristicas
diagnosticas da Associagdo Americana de Psiquiatria (2013) de maneira acritica, faz com que o
profissional entenda que ser transexual, ou seja, ser homem ou mulher, pode ser identificado através
do brincar com carrinhos ou bonecas, ter cabelos curtos ou longos, querer usar roupas do sexo oposto,

ter um temperamento agressivo ou passivo e até mesmo o modo se sentar torna-se um critério
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avaliativo. Essa é uma discussio que esbarra em questionamentos historicos do movimento feminista’
sobre o que ¢ ser homem e o que ¢ ser mulher. Seria possivel assumir que, na clinica, encontrar signos
femininos e masculinos para a elaboracao de um laudo s3o os objetivos de uma terapia? Ou entdo, de

fato, que esse ¢ um processo terapéutico?

Em 2010, o CFM publicou a Resolugdo n°1.955, referente aos passos que envolviam o acesso
a cirurgia de transgenitalizacdao no Brasil. Nessa resolugdo, o Conselho determina que o transexual é
aquele que tem um desconforto com o sexo anatdmico, desejo de eliminar os genitais e as
caracteristicas primarias e secundarias, além de ser necessaria a permanéncia desses “distirbios” de
maneira intensa por, no minimo, dois anos. E uma visdo parecida com a desenvolvida por Benjamin
(1966), quando formulou as suas impressoes acerca da transexualidade na década de 1960, sendo
possivel observar como as discussdes sobre o tema parecem estar engessadas. No mesmo artigo em
que categoriza as diretrizes necessarias para a defini¢do da transexualidade, no Art.4°, o CFM
determina que o sujeito transexual ndo deve ter “outro” transtorno mental, dando a entender que ¢
inadmissivel alguma comorbidade® com a transexualidade. Todavia, esse artigo foi alterado
posteriormente, constando uma observagdo para que o leitor entendesse o “outro transtorno” como
“algum transtorno”. No caso, tem sido contraindicado que transexuais demonstrem sintomas de
transtornos mentais, tais como depressao e ansiedade. A comorbidade continuou nao sendo permitida.
Sendo assim, transexuais permaneceram sem poder ter algum transtorno, mas o CFM passou a dar
indicios de que ndo considera mais a transexualidade como uma desordem mental, embora ainda

invista no diagnoéstico.

Arecomendacgdo diagnostica tem sido defendida pela nosologia psiquiatrica, setor da medicina
que se dedica ao estudo e classificagao das doengas, em decorréncia da transexualidade e demais
identidades trans e travestis serem vistas como causadoras de sofrimento para a vida do sujeito. De
acordo com a Associacdo Americana de Psiquiatria (2013), a disforia de género ocorre quando hd um
forte desgosto com a propria anatomia sexual, devendo estar associada a um sofrimento clinicamente

considerdvel. A décima versio da CID sistematiza que o transexualismo® pertence a categoria de

7 A conhecida expressio de Simone de Beauvoir (1970) “ndo se nasce mulher, torna-se” revela os aspectos sociais do
género, levando-nos a pensar que, se esse € um processo social, a relagdo do sujeito com a feminilidade e a
masculinidade ndo consegue ser engessada, pois é inconstante.

8 Essa é uma discussdo apontada por Aran e Murta (2009).

% N&o apenas o “transexualismo” (F64.0) situa-se nessa secdo, como também o “travestismo bivalente” (F64.1), o
“transtorno de identidade sexual na infancia” (F64.2), “outros transtornos de identidade sexual” (F64.8) e o “transtorno
ndo especificado da identidade sexual” (F64.9).
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“perturbacdo da identidade sexual”, determinando que o “transtorno de identidade de género” vem
acompanhado de um sentimento de mal-estar e desejo de transformar o seu corpo no mais parecido
possivel com o do sexo desejado. (ORGANIZACAO MUNDIAL DA SAUDE, 1993) No entanto, a
ideia de que a transexualidade ¢ sindbnimo de sofrimento trata-se de um a priori, pois, assim como
outros modos de existir, também sdo atravessados por diferentes afetos, paixdes, angustias. Por que,
entdo, relaciona-la apenas a infelicidade? Em quais termos os psicdlogos estariam ajudando a
produzir autoestima caso resumissem seus pacientes a um sofrer que € inerente a eles mesmos? Ainda
que exista um sofrimento e que ele seja proveniente de um contexto social, predominantemente
discriminatorio, o profissional deve patologizar — algo que implicaria em mais estigma — aqueles que
sdo alvo desse contexto ou produzir estratégias de combate a essa discriminacao? Algo que vai ao
encontro do que € proposto por Bock (2004), em seus estudos sobre a psicologia socio-historica,
quando recomenda ao psicologo que se oponha aos interesses dominantes e redirecione sua producao
a um compromisso social. Assim, deslocar as travestis e pessoas trans de uma condicdo de
miserabilidade subjetiva, focada apenas no suposto adoecimento, € um dos movimentos possiveis em
dire¢dao ao fim do diagndstico. Nao bastaria, nessa perspectiva, propor o término da patologizagao,
embora necessario, mas seria preciso questionar com igual forga as bases que dividem os corpos entre

“certos” e “errados’ na clinica.

De todo modo, ha algo partilhado pelos modos de “despatologizar” citados anteriormente,
pois tanto o CFM quanto o CFP parecem entender que a transexualidade ndo ¢ mais uma patologia,
ainda que se trate de uma mudanga discursiva que nao se materializa na pratica. Embora a proposta
seja de desconstrugdo das narrativas patologicas, o tratamento permanece o mesmo. Em sua versao
mais recente, o0 DSM modificou a se¢do que discutia a transexualidade e demais identidades, algo
que tem sido esperado da nova versdo da CID. De acordo com Ferrari e Capelari (2014), os
movimentos sociais aguardam que a partir dessa futura versdo da CID as travestis e pessoas trans
possam ter uma maior autonomia, afastadas da tutela psiquiatrica, como também da relacao

compulsoéria tida com o diagnostico.

Para pensar essa questdo, pode-se convocar Heidegger (2005, p. 33), que ¢ fundamental para
pensar os esteredtipos de género na clinica, quando diz que “o ente pode vir a ser determinado em
Seu ser sem que, para isso, seja necessario ja dispor de um conceito explicito sobre o sentido do ser”.
Para o autor, 0 homem pode ser enfe ou ser. Por um lado o ente diz respeito a uma esséncia estatica,
engessada, fechada as alternativas, por outro lado, o ser ¢ abertura, escolha, mutabilidade. Ao afirmar

que o homem tem a possibilidade em sua esséncia, Heidegger (2005) estéd falando sobre o projeto de
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si que ¢ constituido por esse homem e o seu cardter de construgdo cotidiana, enquanto ser. Na
perspectiva clinica, de um tratamento voltado as travestis e pessoas trans, um dos caminhos possiveis
seria recorrer ao proprio paciente para compreender o sentido que ele da a sua identidade, evitando a
conducdo de uma terapia voltada em fazé-lo desenvolver uma relagdo estatica e padronizada com o
proprio corpo, isso €, produzindo uma terapia que ndo tenha o ente como norteador e trabalhe com

estruturas aprioristicas.

Em contrapartida, parece controverso que a mesmas instituigdes que afirmam, com maior
ou menor rigor, que as identidades trans e travestis ndo sdo um adoecimento psiquico sejam também
aquelas que defendem a possibilidade de avaliar essas experiéncias através de um diagnodstico. Nao
seria arriscado entender que essas maneiras de ‘“despatologizar” estejam garantindo que o
diagnostico continue a ser realizado, ainda que paradoxalmente, pois a narrativa que desfaz a ideia
de transtorno da transexualidade ¢ a mesma que tem caminhado lado a lado de uma defesa do
diagnodstico de género, fazendo com que combaté-lo exija um esfor¢o muito maior. Nesse sentido,
o desafio da despatologizacgdo se revela quando o diagnostico surge como indispensavel a logica de

servigos muito bem-intencionados.

Em 2018, 29 de janeiro, no Dia da Visibilidade Trans e de discussodes a respeito da luta por
direitos da populagdo de travestis e transexuais no Brasil, o CFP langcou uma resolu¢ao similar a n°
01/99 que divulgou no final da década de 1990, responsavel por versar sobre a relagao entre a clinica e
a homossexualidade. H4 pouco, com um intervalo de vinte anos, a Resolu¢ao n° 01/18 seguiu um
caminho parecido, mas dessa vez ocupando-se dos temas das identidades trans e travestis quando
inseridos em psicoterapias. Por meio do documento, o CFP estabeleceu que: a) os psicologos, quando
em praticas profissionais, devem atuar para combater a transfobia e o preconceito norteado por género;
b) ndo exercerdao quaisquer agdes que promovam discriminacdo a essas pessoas; ) nao Sserao
coniventes, no exercicio profissional, com eventos de preconceito direcionado a travestis pessoas
transexuais; d) ndo se utilizardo de técnicas ou instrumentos psicologicos para manter ou sustentar
estigmas e estereotipos; €) ndo colaborardo com eventos ou servigos que semeiem culturas institucionais
discriminatérias a essa populacdo; f) ndo participardo de pronunciamentos que legitimem ou reforcem
a transfobia sofrida por transexuais e travestis; g) ndo exercerdo agdes que fortalecam a patologizacao
do género e; h) ndo atuardo no sentido de cooperar com perspectivas psicopatologicas que visem

terapias de conversao, reversao, readequacdo ou reorientacao de identidade.

Expressdes como “diagnostico”, “laudo” e “parecer” ndo foram encontradas na resolugdo
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Resolucao n° 01/18. Todavia, os ultimos artigos do documento refor¢am o combate a patologizacao
das transexualidades e travestilidades. E um dado que traz alguns vestigios do lugar que o diagndstico
tem ocupado dentro das disputas pela despatologizacdo. Ele ndo aparece. E embora existam dez
artigos que, em determinados momentos, reafirmam uns aos outros, ndo aparenta existir espago para
um posicionamento contra a producdo investigativa, avaliativa e descritiva que ¢ a diagnostica.
Assim, entdo, o diagnostico circula de maneira sorrateira, pois embora seja de conhecimento comum
dentro das areas da Saude que ele diz respeito ao desfecho, resultado e conclusdo dos processos
transexualizadores, tal diagnostico incrivelmente dispensa apresentacdes. Convém questionar o que
ha nesse codigo de transtorno que faz com que ele inaugure um contrassenso junto a psicologia. Que
ora decide enfrenta-lo, ora torna a defendé-lo. Afirma compreender que a patologizacdo nao compde
o quadro de uma psicoterapia, mas nao hesita em resguardar que o lugar das travestis e pessoas trans

continua sendo o da clinica.

Nesse sentido, ndo basta intervir, falar e falar muito, sobre a relacdo entre terapeuta e
paciente, regulando o modo que o psicologo ira agir em seu exercicio profissional, mas questionar
quais principios permitiram que essa relacdo sequer existisse — e fosse tdo indissocidvel como
aparenta ser. Que exercicio profissional € esse? Por que ele ¢ necessario? A partir de que ponto de
vista esse publico € considerado intimo do consultdrio psicologico/psiquiatrico? Baseado em quais
normas se encontra a no¢ao de que travestis e transexuais se beneficiardo de um tratamento de satude
mental? Do contrario, a psicologia permanecera regulando e normatizando uma psicoterapia que
surge como Obvia, natural e indiscutivel. Essa indagacdao nao anula a relevancia da referida
resolugdo, mas procura estimular a sua poténcia diante da necessidade de atribuir a luta pela
despatologizagao um combate conjunto ao diagnostico, algo ja pensado pelos CRPs do Rio Grande

do Sul/Bahia e que podera ser visto adiante.

4.  Desafios politicos e os ativismos trans

A patologizag¢do das identidades trans e travestis tratou-se de um processo historico, sobre
como o género se tornou uma categoria diagnostica,'® que diz respeito a uma determinada populagio
que desobedece as normas de género hegemonicas e que, por isso, passou a ser classificada como

doente. Cunha (2000), define o pathos, proveniente do grego, como doenga, afeto, paixdo, sentimento.

10 Bento e Pellicio (2012) trazem, em um trabalho acerca da despatologizacio, um recorte localizado no tempo sobre a
forma que o género se tornou uma classificagéo clinica.
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No entanto, ¢ comum encontrar o termo “patologia” sendo relacionado apenas ao adoecimento, algo
que também atravessa o campo da saide com uma certa expressao. Quando se discute a patologia de
género, o que tem sido produzido, em termos de defini¢do e conceito, ¢ um levantamento do principio

e dos desdobramentos desse processo.

Nessa perspectiva, Moreira (2003) afirma que a tradicdo médica busca enquadrar o
considerado doente mental dentro de uma categoria determinada, como ¢ o caso das tentativas de
encontrar nas travestis e pessoas trans os indicativos diagnosticos, consolidados e inflexiveis, que
comprovariam essa desordem. Na direcdo oposta, Canguilhem (1995) discorda que os fenomenos
patologicos se tratariam de versoes derivadas dos fendmenos saudaveis, pois, segundo ele, a patologia
ndo pode ser analisada de acordo com a coeréncia da saude. Dessa maneira, os fundamentos clinicos
que impdem um corpo errado a determinadas pessoas € um corpo certo a outras precisam ser defeitos,
pois essa anatomia tida como diferente s6 adquire o sentido de diferenca se comparada a uma
anatomia hegemonica. Ainda para Canguilhem (1995), o patolégico emerge apenas quando analisado
em uma relacdo, ou seja, fora dela o patologico nao adquire a condicao de anormal — podendo ser,
inclusive, uma normalidade. Sdo impressdes que dialogam com uma perspectiva fenomenoldgica, de

abrir as fronteiras da travestilidade e das identidades trans a caminhos variados.

Ademais, ¢ interessante trazer algumas proposi¢des do proprio movimento organizado de
travestis e pessoas trans, para entender, a partir da perspectiva dessa existéncia singular, como propde
PEREIRA (2001), o modo que essas pessoas tém se colocado no mundo. Desde 2009, a campanha
internacional Stop TransPathologization*'tem realizado uma série de a¢des ao redor do mundo,
contando com cerca de 412 grupos espalhados pela Africa, América Latina, América do Norte, Asia,
Europa e Oceania. Atualmente, dois Conselhos Regionais de Psicologia constam como parceiros da
iniciativa, o conselho do Rio de Janeiro ¢ o do Rio Grande do Sul. Essa ¢ a maior mobilizagdo
referente ao tema em nivel mundial. Seus objetivos sdo 1) a retirada das categorias “disforia de
género” e “transtorno de identidade de género” dos manuais CID-10 e DSM-5 em suas proximas
versdes 2) a abolicio dos tratamentos de normalizacdo binaria a pessoas intersex'? 3) o livre acesso
aos tratamentos hormonais e as cirurgias sem tutela psiquidtrica 4) um servigo publico de atengdo a

saide 5) a luta contra a transfobia paralela a uma discussdo educacional somada a inser¢do no

11 Ver http://stp2012.info/old/
12 Em “O Sexo dos Anjos” (2005), Paula Sandrine Machado elabora uma discussdo sobre a perspectiva dos médicos e
dos familiares envolvidos com as criangas e jovens intersex.
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mercado de trabalho. Esses sdo os pleitos da campanha, que também dialogam com um panorama
brasileiro, em decorréncia das politicas direcionadas a populagdo de travestis e pessoas trans serem

atravessadas pela nosologia psiquidtrica norte-americana.

Em todo caso, a patologizagdo aqui discutida pode ser compreendida ndo apenas como um
processo historico de incorporacdo das travestis e pessoas trans na tradi¢do diagnostica da medicina,
mas como aquela que atende a trés eixos: 1) o social, sendo o mais priorizado atualmente pelas acdes
despatologizantes, que diz respeito ao estigma destinado as travestis e pessoas trans, quando sdao
classificadas como anormais, repugnantes e abjetas 2) o biomédico, que impde as travestis € pessoas
trans uma conexao intima com a clinica, fazendo com que ocupem uma posi¢ao passiva frente ao
profissional que dispde da capacidade de elaborar um diagnostico decisivo para um procedimento
cirargico, pois entende que esses sujeitos sao incapazes de lidar com as proprias escolhas ou que suas
escolhas sdo muito arriscadas 3) o juridico, que na auséncia de uma legislacdo que permita o facil
acesso a retificacao de registro civil e sexo nos documentos, solicita das travestis e pessoas trans que
apresentem um diagnostico que fundamente o pedido de alteracdo dos proprios dados, podendo

recorrer também a aparéncia®® dessas pessoas para deferir ou indeferir as decisdes.

Diante dessas questdes, um projeto despatologizante que seja voltado ou que priorize apenas
0s aspectos sociais da patologizacdao, como ¢ o caso das movimentagdes recentes do DSM-5, CID-
11, CFM e do proprio CFP, que optaram por uma narrativa sobre os impactos cotidianos que
enfrentam os considerados anormais, ndo € necessariamente uma rejeicdo ao diagnostico de género —
que, paradoxalmente, tem sido um dos responsaveis pelo roétulo de anormalidade impresso nessas
pessoas. Canguilhem (1995) comenta que o interesse da medicina estd baseado em diagnosticar e
curar, falando sobre um desejo de intervencao sobre o patologico. Todavia, embora deva ser sedutor
elaborar hipdteses acerca do género do paciente, esse processo, em termos psicoterapéuticos, pode
ser pouco util para ele. Da mesma forma, uma agao despatologizante que desconsidere esses aspectos
sociais, do peso de ser visto como diferente, alterando apenas a pratica clinica e propondo o fim da
mensuracdo do género, ignora o prejuizo nas relagdes em sociedade causado por um discurso
patologizante difundido internacionalmente por quatro décadas. Caso a secdo dos transtornos de

personalidade (CID) referente as identidades trans e travestis deixasse de existir, ndo seria uma

13 Prado (2014), em seu trabalho “A Transexualidade no Férum”, expde os mecanismos que alguns juizes de Aracaju,
Sergipe, disparam para aceitar ou negar os pedidos de retificagdo do prenome e sexo nos documentos, dos quais
chegavam a argumentar que a aparéncia, 0s tragos, gestos, comportamento e 0 modo de falar eram critérios para
avaliacdo, ou seja, um direito que s seria acessado em razdo da estética.
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garantia que a populagdo em geral seguiria esse caminho despatologizante na mesma velocidade.*
Assim como ndo parece ser o bastante suspender o diagndstico e minimizar o estigma voltado as
travestis e pessoas trans sem um debate juridico sobre autonomia, desvinculando atributos estéticos

e estereotipados da garantia de direitos fundamentais, como o proprio nome.

Os trés campos estdo diretamente atravessados, tanto que as diretrizes sexistas do DSM-5
também organizam o imaginario do judiciario acerca do que ¢ ser homem e do que ¢ ser mulher, ou
seja, os sinalizadores que operam na clinica estdo entrando em contato com as mais diversas areas.
Sendo assim, € necessario articular os fatores sociais, biomédicos e juridicos diante das
movimentagdes despatologizantes, correndo o risco, caso desconsidere um desses aspectos, de

elaborar uma politica incoerente com sua proposta central.

5. (Des)diagnosticando a clinica

O Conselho Regional de Psicologia de Sao Paulo publicou o documento “Manifesto Pela
Despatologizacao das Identidades Trans” em 2011, comentando sobre o envolvimento dos psicologos
no Processo Transexualizador. E um manifesto focado no combate ao rotulo de “doente mental” que
¢ direcionado as pessoas trans, compreendendo-as como possibilidades de existéncia, mas nao
transtornos mentais. Nesse seguimento, defende a nao medicalizagdo da sociedade, a retirada do
“transtorno de identidade de género” dos manuais internacionais de diagnostico e que o direito a
mudanca de nome e sexo nos documentos de identificagao ndo seja condicionado a um tratamento

obrigatério ou diagndstico. (CONSELHO REGIONAL DE PSICOLOGIA, 2011)

De modo geral, o CRP/SP interpreta que a psicoterapia tem sido acionada frente a conquista
de direitos para travestis e pessoas trans, ou seja, que somente através do psicodiagnostico esses
sujeitos conseguiriam mudar o proprio nome ou realizar certos procedimentos cirirgicos. Por esse
angulo, o tratamento psicoldgico ndo seria considerado o fim, mas o meio para a obtengdo de algo. O
processo como um modo privilegiado de encontro, dentro de uma perspectiva heideggeriana (2005),
estaria comprometido. Se o foco do paciente — e do psicélogo — diante de uma terapia € a producao
de um laudo, que lhe dé uma garantia legal para a tomada de decisdes sobre o seu proprio corpo, esse

processo estaria articulado com resultados terapéuticos? O que significa uma terapia na qual a

14pellicio e Miskolci (2009) trazem que, embora a homossexualidade tenha sido retirada do rol de doencas mentais, CID
e DSM, socialmente a ideia de que os homossexuais eram doentes ndo deixou de existir, muito em decorréncia da
epidemia da aids na década de 1980.
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demanda pelo diagndstico sobrepde a busca pelo proprio bem-estar, a possibilidade de
autoconhecimento, a redu¢do da ansiedade, promog¢do da satide mental e tantas outras questdes que
correspondem a clinica? Sabe-se, nesse seguimento, que um dos requisitos basicos para a terapia ¢ o
comprometimento do paciente. Ele precisa estar engajado e envolvido naquele processo de maneira
voluntaria, mas querer o diagnodstico ndo significa querer o tratamento. Entdo, de fato, ¢ preciso
ponderar se uma terapia iniciada por exigéncia médica ou juridica, como costumava acontecer até a

recente decisdo do STF, pode ser considerada psicoterapéutica.

Pensando em formas de solucionar essa producdo diagnostica, o CRP/RS langou, em 2016,
a “Nota Técnica do CRPRS acerca da produg¢do de documentos psicoldégicos em situacdes de
alteracdo/adequagdo de nome no registro civil e de procedimentos de modificagdo corporal de
pessoas transexuais e travestis”. No documento, a instituicdo indica que os profissionais de
psicologia, quando necessario desenvolver um documento psicoldogico a pacientes travestis ou
transexuais, deixam de lado os laudos e relatorios, pois o sugerido ¢ que produzam pareceres,
contando a histéria dos sujeitos e prezando pela autonomia dos mesmos, sem recorrer a uma
gramatica psicopatologica. Tratou-se de um documento parecido com o langcado previamente pelo
CRP/BA, denominado “Posicionamento do CRP-01 acerca da producao de relatorios psicologicos
em casos de alteragao/adequagao de nome no registro civil das travestis e das/os transexuais”, que
também sugere a utilizagdo de pareceres no lugar dos laudos, em fungao da despatologizagdo. Essa
poderia ser uma postura interessante de ser adotada a nivel nacional, tendo em vista que confronta
diretamente as praxis nosologicas que estdo por tras da patologizacdo. Algo similar ao que foi
proposto por Butler (2004), em seu ensaio sobre (des)diagnosticar o género, quando a autora afirma

que o diagnostico € um impasse para a conquista de direitos e liberdade.

Nesse sentido, uma das possiveis vias para acessar essa autonomia seria através da
fenomenologia. HEIDEGGER (2005, p. 67) afirma que “s6 € possivel conquistar o modo de encontro
com o ser e suas estruturas nos fendmenos a partir dos proprios objetos da fenomenologia™. Tais
objetos™® tém como funcdo voltar as coisas mesmas, e fazer isso implicaria em dar mais valor a relagio
(terapeuta/paciente) do que as estruturas aprioristicas que definem as identidades trans e travestis.
Como lembra Heidegger (2005), o oposto da fenomenologia € o encobrimento, no sentido que aquilo

que esta encoberto ¢ nebuloso, de dificil compreensdo. A fenomenologia seria, portanto, o veiculo

15 Alintencionalidade, consciéncia para algo e algo para consciéncia, no sentido de Heidegger (2005), é também revelagdo
e abertura.
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para a revelagdo desse produto. Para além da problematica de fazer com que o paciente ocupe um
lugar coadjuvante na clinica, tendo em vista que a voz ativa do saber psicopatologico tem impedido
que ele se revele, uma abordagem que priorize o aqui-e-agora parece ser capaz de desnaturalizar o
corpo na clinica. Nao se trataria de buscar uma experiéncia de vida no passado que explique o seu
género ou de ensinar ao paciente como deve agir conforme os manuais estabelecem, mas de ajuda-lo
a compreender os desdobramentos do contexto que esta inserido em sua propria identidade. O
psicologo ndo deve permitir que o discurso patoldégico engesse sua relagdo com aquele que se
apresenta, fazendo com que o processo terapéutico esteja fadado a questdes esgotadas, algo
contraproducente, poisé preciso aproveitar o encontro na diferenca para a produgdo de uma terapia

aberta as possibilidades.

Ademais, ¢ fundamental pensar que, se o paciente nao estd implicado em uma terapia, pode
ser que nao deseje estar naquele processo com psicologo, psiquiatra e endocrinologista — em uma
homonioterapia, no caso. Sartre (1943) foi um filéosofo existencialista interessado em discutir a
liberdade do homem, dentre outros temas, ¢ pode ser util diante de uma reflexdo sobre a
voluntariedade na clinica. Para ele, o homem era constituido pela sua condigdao de liberdade, sendo
sempre convocado a decidir por algo. Essa perspectiva pode dialogar com uma clinica voltada as
travestis e pessoas trans, tendo em vista que a base dos tratamentos ofertados a essa populacao alega
uma necessidade de cautela diante da possivel escolha pela transgenitalizacdo. No entanto, se a
decisdo pela cirurgia ¢ entendida como grave e impactante para a vida do paciente, nao optar pelo
procedimento cirurgico deveria ser visto como algo igualmente expressivo. Sartre (1943), ao
desenvolver a moral da agdo, vé que o homem nao consegue escapar da propria condicao de liberdade.
Nesse sentido, o foco da terapia estaria circunscrito em ajudar o paciente a se reconhecer nas proprias
escolhas e a protagonizar suas decisoes cotidianas, sem que, para isso, seja necessario trata-lo de
maneira infantil ou paternal, recorrendo uma certa nogao de periculosidade (normativa) quanto a suas

opgoes de modificagao corporal.

Geralmente, a autonomia ¢ entendida como um aspecto importante dentro de uma

psicoterapia, especialmente nas de base fenomenologica. A liberdade do individuo e sua capacidade

o~

de governar a si ¢ uma questdo de destaque para a fenomenologia. Contudo, esse fator
pormenorizado quando a nosologia psiquidtrica impde sua perspectiva, que seria aquela relativa a
ideia de que os transtornos, para terem consisténcia e carater de distirbio, precisam ser generalizaveis,
ou seja, devem ter um substrato comum, que tem ganhado corpo em forma de diretrizes diagndsticas.

Uma vez que a transexualidade ¢ definida a partir de certos sinalizadores, como ¢ o caso do 6dio ao
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proprio corpo e ojeriza ao genital, € esperado dos sujeitos trans que comparecem a clinica uma certa
coeréncia com esse discurso. H4 uma expectativa para que uma suposta relagao patoldogica consigo
mesmo seja revelada, mas aparenta ndo existir a mesma abertura para totalidade, de um sujeito

completo, que pode ou ndo estar infeliz com sua anatomia.

Talvez a questdo mais expressiva da nosologia psiquidtrica que interfere nos modos de atuacao
do psicélogo seja a nocao de que o arrependimento deve ser combatido, pois a transgenitalizagao
trata-se de um procedimento caracterizado pela sua irreversibilidade. Na verdade, o que tem sido
esperado das travestis e pessoas trans ¢ a garantia de uma certeza que geralmente ndo ¢ cobrada dos
que buscam servigcos psicologicos. Sartre (1976), quando reconhece o homem enquanto um projeto,
concede a ele o carater de sujeito lancado no mundo e em constante transformagdo. Se entendemos
que esse mundo muda cotidianamente, como esperar que a relagdo das travestis e pessoas trans com

S€us Corpos permane¢a a mesma?

Além dessa problematica, a ideia de que as travestis e pessoas trans nao podem se arrepender
das decisdes tomadas sobre os proprios corpos coloca em xeque a eficidcia do profissional de
psicologia, algo que ndo deveria acontecer, pois raramente o resultado de um processo terapéutico ¢
atribuigao total do psicologo. Uma terapia que funciona de maneira preventiva, no sentido de evitar
arrependimento, encabecada por um psicélogo, caso falhe, expde algumas problematicas. Por um
lado, presume que houve um erro ou uma falha no processo, tendo em vista que mesmo apds um
rigoroso estudo o paciente se arrependeu. E por outro lado, expde os limites e fronteiras da atuacao
da psicologia frente ao futuro daquele que se apresenta no consultorio. Nenhuma dessas alternativas
se direciona para uma compreensao de que o arrependimento deve ser defendido, contrariando todos
os esforcos da tradicdo médica em trabalhar com estruturas aprioristicas. Afinal, o arrepender-se faz
parte da existéncia humana e da sua inescapavel condi¢do de liberdade. (SARTRE, 1943) Contudo,
se o processo diagnostico, com seus dois anos de terapia obrigatoria, funciona como um modo de
assegurar o paciente — e o psicologo — acerca daquela escolha, fica subentendido que ao final daquele
periodo de tempo a decisdo terd um fundamento cientifico, ou seja, serd estavel e aparentemente
imutavel. Embora deva ser atrativo prometer ao paciente que a relagdo com seu corpo sera
permanente, assim como as diretrizes diagnosticas indicam, o processo em si ndo ¢ capaz de certificar
isso. Para tanto, o arrependimento nao deve ser visto como uma falha, mas como um cenério possivel.
Esse tipo de entendimento evitaria que o paciente fosse considerado “indeciso” ou com que o

psicologo fosse tido como “incapaz” e “ruim”.
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No campo da psicologia, embora a no¢ao de subjetividade seja defendida e considerada
pertinente, hd uma certa ambiguidade quando se refere as travestis e pessoas trans. Bock (2004) define
a subjetividade como um fendmeno relacional entre o campo social e individual. Ora as intervengdes
psicoldgicas deveriam expandir e gerar novas compreensoes de si mesmo, o que ¢ mais ou menos
consenso entre os profissionais, ora precisariam assegurar uma verdade interrompida a respeito
daquele corpo. Dentro de uma categoria tdo cristalizada quanto a transexualidade, o menor indicio de
que algo pode ser repensado ¢ visto com terror. As decisdes devem ser eternas. As certezas devem ser
constantes e imutaveis. A relagdo com a figura do espelho deve permanecer a mesma, e tudo isso no
mesmo contexto que propde o homem enquanto um projeto inacabado. Parece que a psicologia ainda

nao encontrou seu lugar dentro dessa disputa, ou ocupa um lugar controverso.
6. Consideracoes finais

Por esse angulo, o presente artigo teve como objetivo o estudo das estratégias pela
despatologizacao das identidades trans e travestis, por meio de documentos, portarias, resolugoes,
notas técnicas € manuais responsaveis por regular o exercicio de profissionais de saude mental
envolvidos com essa populacao, compreendendo o lugar central das avaliacdes de género que
compdem a patologizagdo do género. Tais avaliagdes tratam-se de praticas diagnosticas, que surgem
em forma de preocupagdo, mas que ndo devem ser vista como isoladas de uma tutela. Nesse contexto,
o combate a patologizacao tem demonstrado ndo acompanhar o debate pelo fim do diagndstico, que
sdo questoes distintas, mas que se relacionam. Esse estudo permitiu compreender que as travestis e
pessoas trans nao sdao tidas como propriamente doentes, mas que, ainda assim, “necessitam” de

acompanhamento e intercessao terapéutica.

A partir dessa ambiguidade ¢ que se entendeu que (des)patologizar ndo tem sido exatamente
o mesmo que (des)diagnosticar, pois, paradoxalmente, algumas das mesmas institui¢des, tanto
nacionais quanto internacionais, que afirmam que as identidades trans e travestis ndo possuem uma
enfermidade psiquica, de modo geral, estdo sendo também aquelas que defendem a possibilidade de
avaliar clinicamente essas experiéncias através de um diagnostico. Dito de outro modo, se ndo ha
patologia, por que diagnosticar? Nao seria arriscado entender que essas maneiras de “despatologizar”
estejam garantindo que o diagndstico continue a ser realizado, ainda que de maneira controversa,
tendo em vista que algumas narrativas que desfazem a ideia de transtorno das identidades trans e
travestis sdo também as mesmas que tém caminhado juntas de uma defesa avaliativa, fazendo com

que o combate as praticas nosologicas exija um esfor¢o maior.
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