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Cuidados em saude com a populagdo LGBTQI+:
Vocé esta capacitado(a)?* Iniciamos esse artigo
com uma pergunta importante na area da sau-
de. Quanto estao capacitados(as) nossos(as) pro-
fissionais para o atendimento da populacdo de
Lésbicas, Gays, Bissexuais, Transexuais, Travestis,
Queer e Interssexo? A relevancia se d4, pois desde
0 ano 2009 ja existem Portarias e Politicas no SUS
gue determinam um olhar mais criterioso voltado
para atuacao profissional nessa esfera.

Algumas publica¢gdes demonstram em sua es-
truturacdo critica que o Brasil € um dos paises
gue mais discriminam grupos LGBTQI+ no mun-
do. Os dados alarmantes impressionam quan-
to a "LGBTQI+fobia” e os danos causados a essa
populagdo, seja por discriminacdo de género
ou despreparo dos profissionais dos setores de
educacdo e salde, que implicam aviltamento dos
direitos fundamentais a partir da Constituicdo
Brasileira de 1988, além de desfechos negativos a
saude, inclusive a morte.2®

A populagdo LGBTQI+ esta inserida em contextos
de vulnerabilidade e alvos de forte estigma social.
Entretanto, historicamente, nos estudos de género,
identifica-se uma exclusdo de sua situacdo e, mais
ainda no campo da saude, constata-se pouca inves-
tigacao sobre os riscos a que essa populacdo é conti-
nuamente submetida. Observa-se que o estigma e a
discriminacao contribuem para o alijamento no con-
texto social e, consequentemente, a riscos de infec-
¢Bes sexualmente transmissiveis (ISTs), a exemplo
do HIV/aids, sifilis, hepatites virais, dentre outras.®

Adicionalmente, as travestis e pessoas transe-
Xuais sdo mais atingidas pela falta de acesso
a servicos de saude, o que contribui para o au-
mento do uso, sem supervisdo, de técnicas e
medicamentos para a modificacdo corporal nao
recomendadas pelos conselhos de saude. Sendo
0 uso inapropriado do silicone liquido industrial
(SLI) e de hormébnios femininos e/ou masculino
ndo prescritos considerados fatores que podem
estar associados ao aumento das infeccdes e ris-
cos a saude nesta populacdo.”?

* A Escola Bahiana de Medicina e Saude Publica implantou, desde 2018, sob a coordenagdo do Componente Curricular Saude Coletiva Ill do curso de
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Em 2013, o Ministério da Saude Brasileira lancou a
politica Nacional de salude integral de |ésbicas, gays,
bissexuais, travestis e transexuais com o objetivo de
promover a salde integral desta populagao, eliminan-
do a discriminacao e o preconceito institucional, bem
como contribuindo para a reducdo das desigualda-
des e a consolidacdo do SUS como sistema universal,
integral e equitativo. Passados oito anos somos ainda
0 pais que mais mata e discrimina pessoas LGBTQI+
no mundo. A politica também salienta alguns pontos
que urgem celeridade pelo SUS a exemplo de: exame
de préstata para mulheres transexuais, exames de
colo de Utero para homens trans, amplitude de aces-
SO a servicos para toda populacao LGBTQI+, dentre
outros.?

Da mesma forma, destaca-se a importancia do uso e
respeito ao nome social de pessoas trans como for-
ma de diminuir as barreiras a sadde. “O nome carrega
junto ao corpo os multiplos sentidos de feminilidade
e masculinidade que operam como constituintes do
género".t Além disso, segundo os autores, a modifi-
cacao do nome e do género nos pronomes de trata-
mento tornam-se elementos que se entrelacam nas
transformacg8es corpodreas. Para além do setor da
saude, o nome social aparece também como elemen-
to importante na garantia de direitos ao/a cidadao/a.
Podemos usar, como exemplo, uma agdo civil publica
realizada no Estado do Parana que teve por objeto o
uso do nome social para menores de 18 anos em ins-
tituicdes escolares. A parte interessada foi o Grupo
Dignidade. Tal parecer (02/2014) evidencia a necessi-
dade do uso do nome social nos registros escolares,
apesar de a legislagdo brasileira salientar que sdo re-
lativamente incapazes os menores de 18 anos e os
maiores de 16 anos. Assim, quando falamos sobre o
direito ao “processo transexualizador” ou de modifi-
cacao corporal, que implica a terapia hormonal cru-
zada, ficam implicitos o papel e a responsabilidade
do Estado, pois, na histéria ocidental, o dominio do
corpo passou a ser tutelado pelo Estado, que define
as suas regras. Logo, os danos causados pela nao
implanta¢do de politicas publicas de género, especi-
ficamente as politicas para pessoas trans, sdo de sua
responsabilidade.’

Lésbicas, gays, bissexuais, travestis, transexuais e
transgéneras tém necessidades especificas de saude.
A orientacdo sexual e a identidade de género sdo de-
terminantes sociais da saude, a exemplo da persis-
téncia da homofobia e da heteronormatividade como
fontes de preconceitos e discriminacao. Pessoas
LGBTQI+ reportam frequentemente experiéncias de
discriminacdo em servicos de saude.”®

O cuidado prestado, desde o acolhimento e a recep-
¢do de grupos LGBTQI+ pelos profissionais de saude
no SUS esta relacionado com o nivel de conhecimen-
to e compreensdo por eles das politicas de saude pre-
conizadas. Os principios e diretrizes do SUS no Brasil
sdo claros quanto a universaliza¢do, ao cuidado e a
integralidade do servico. O nome social, a adequagao
do género por meio de cirurgias transexualizadoras,
ou de adaptac8es corpdreas na populacao de traves-
tis e transexuais, fazem parte do reconhecimento do
Estado democratico da pluralidade das diversas co-
munidades e da legitimidade do direito destes seg-
mentos a cidadania.’

Por fim, dentro dessa perspectiva das normas e do
dominio dos corpos, percebe-se uma ineficiéncia do
Estado como provedor da saude. Politicas publicas
de saude implantadas ndo significam, muitas vezes,
o entendimento das representac¢des, ou de quem re-
presenta o Estado, no ambito da salde, da execugdo
e regulacao dessas normas.

Conflitos de interesses

Nenhum conflito financeiro, legal ou politico envolvendo terceiros
(governo, empresas e fundagdes privadas, etc.) foi declarado
para nenhum aspecto do trabalho submetido (incluindo, mas
ndo se limitando a subvencdes e financiamentos, participagao
em conselho consultivo, desenho de estudo, preparacdao de
manuscrito, analise estatistica, etc.).
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