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INTRODUGAO

Pelo 16° ano consecutivo, o Brasil é o pais que mais mata pessoas trans e travestis no mundo,
mesmo com a subnotificagdo das violéncias Igbtifébicas. Segundo o Dossié da Associagao Nacional de
Travestis e Transexuais (ANTRA), em 2024 houveram pelo menos 122 pessoas trans mortas. E apesar
da diminuicao de 16% em comparagao ao ano anterior, a comunidade LGBTQIAPN+ segue sofrendo
da violéncia e opressao provenientes do sistema cisnormativo regente.

E importante ressaltar a falta de informacdo que gera confusdo sobre todas essas
terminologias. As sexualidades e as Identidades de Género (IG) sdo plurais e muitas vezes podem
fugir da heterossexualidade e cisgeneridade aplicadas a sociedade. O termo Transexualidade é
definido como a n&o concordéancia entre o género pelo qual aquele individuo se identifica em relagao
ao qual Ihe foi imposto ao nascer, a partir da genitalia®.

Em 2011, a criacdo da Politica Nacional de Saude Integral & Populagdo LGBTQ+ pbés em pauta
diversos determinantes sociais que impactam no acesso a saude, para que ele seja feito de maneira
integral, universal e equanime, dentro ou fora do Sistema Unico de Saude. Dentre esses
determinantes, a Politica assegura desde direitos ao uso do nome social, visando maior conforto e
respeito ao usuario, assisténcia e politicas de educagao continuada aos profissionais e servicos de
saude®?),

A politica abrange os indicadores de saude especificos a essa comunidade, a busca pela
reducao de riscos e danos relacionados a saude mental, o uso prolongado da hormonioterapia, a
transmissao de Infecgbes Sexualmente Transmissiveis (IST's); os cuidados aos adolescentes, adultos
e idosos; aspectos relacionados a sexualidade e fertilidade, além de comorbidades e canceres
uroginecoldgicos como mama, prostata e colo uterino“®9).

Apesar de terem garantia a esses direitos, as situagdes vivenciadas na pratica por essa

comunidade ndo sao acolhedoras e respeitosas. Pelo contrario, ao frequentarem servigcos de saude,
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essa populacdo é negligenciada e marginalizada devido a transfobia, a objetificacdo dos corpos
transtravestigéneres e a patologizagéo das diferentes IGs que fogem da cisnormatividade!”9,

Para se privar de mais violéncias e preconceitos, grande parte dessa populagdo escolhe se
afastar dos cuidados em saude. Como alternativa para minimizar essa descontinuidade, foram criados
ambulatérios especializados nas necessidades de saude para a comunidade transtravestigénere,
buscando acolher e promover assisténcias especificas, como o processo de afirmacgao de género.

Diante deste contexto, as questdes norteadoras deste estudo sdo: Quais os facilitadores e os
dificultadores do acesso as necessidades em saude percebidas pela populagao transtravestigénere?

O obijetivo deste estudo é caracterizar e compreender o acesso as necessidades em saude da
populacdo transtravestigénere na percep¢do dos usuarios do Ambulatério Transcender em

Campinas-SP.

METODOLOGIA

Esta Iniciacdo Cientifica faz parte de um projeto de mestrado intitulado “Acesso a Atengdo em
Saude da Populagcao Trans”, onde pretende-se elucidar as necessidades de saude e os desafios
enfrentados por estes usuarios ao acessarem estes servicos.

Trata-se de uma pesquisa qualitativa, do tipo descritiva, através de entrevistas. Tendo como
participantes os usuarios maiores de 18 anos, que possuem como |G a identidade trans e travesti e que
acessaram o Ambulatério Transcender, o qual € um ambulatério especializado da rede de atencéo a
saude da cidade de Campinas-SP.

A pesquisa foi aprovada pelo Comité de Etica em Pesquisa na Universidade Estadual de
Campinas sob o CAAE:78826324.6.0000.5404. Os participantes do estudo assinaram o Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE).

A coleta de dados foi realizada através de entrevistas semi-estruturadas, em ambiente virtual ou
presencial, por escolha dos participantes. Foram agendadas com os usuarios, com duragéo de 30 a 60
minutos, sendo gravadas e transcritas.

O roteiro foi construido a partir das questdes disparadoras: Quais os motivos que fizeram vocé
acessar o Ambulatério? Em sua opinido, quais seriam os servigos ou profissionais de saude que
atenderiam as suas necessidades de saude? Quais as facilidades e dificuldades em acessar esses
servigos ou profissionais?

Os dados foram analisados através da técnica de Analise Tematica descrita por Dias e
Mishima'®, e se baseou nas categorias de analise de Facilitadores e Dificultadores do acesso aos
servigos por essa comunidade. Essa proposta de método tem como etapas sugeridas para analise
a coleta do dado, transcricdo literal do dado, ambientagdo com o dado (familiarizar),
acomodacdo do dado em instrumento de analise (acomodagdo dos fragmentos do discurso),

identificagcdo das unidades de contexto, nucleos de sentido e dos temas.
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RESULTADOS E DISCUSSAO

Foram entrevistadas 21 participantes, com média de idade de 30 anos. Em relacéo a Identidade
de Género, 11 participantes se autodeclararam como Homens Trans, 7 como Mulheres Trans e 3
participantes como Nao Binarios. Ja no quesito Raca/Cor, os participantes se autodeclararam como
Brancos - 11 participantes (52,38%), Pretos - 5 participantes (23,80%), Pardos - 3 participantes
(14,28%) e Indigena - 1 participante (4,76%).

A partir da Analise Tematica, foram definidas duas categorias: Facilitadores e Dificultadores
do acesso as necessidades em saude.

Dentro dos Facilitadores, foram identificadas trés subcategorias: Profissionais Capacitados na
Rede; Acolhimento e Servigo Prestado no Ambulatério e Rede de Apoio Trans.

“Ai eu conheci o Ambulatério Transcender especificamente por indicagdo da minha unidade

basica mesmo. Eles disseram que esse era o de Campinas e me mandaram pra la.” (Virgo)

“Muito gentil, assim, é, de ndo errar pronomes e tudo mais. E que assim... E péssimo. Isso é o

minimo, mas s6 que eu fiquei tao feliz, falei “eu ndo acredito”. E ai ele ndo erra os pronomes,

ele pergunta coisas.” (Aquila)

“Ai, depois de um tempo eu conheci, comecei ter amizade com, conhecer outras pessoas trans.

Ai eu conheci uma amiga minha que ja até morou comigo, que ela chama R., e ai ela passava

Jja no ambulatério e ai eu peguei a terapia dela, entendeu?” (Cassiopéia)

Ja nos Dificultadores, foram identificadas duas subcategorias: Afirmacao do Sistema Cisgénero
por meio da LGBTfobia e Barreiras Fisicas de Acesso aos Servigos.

“Ai teve um que falou desse jeito, que ndo colocava silicone em homem” (Cassiopéia)

“E aqui em casa, né, no posto perto de casa ndo tem os remédios que ele da, infelizmente,

deveria ter, né?” (Columba)

A Transfobia se apresenta como a estrutura base para o desacesso dessa populacdo aos
servicos de saude. Esse preconceito estrutural € o que mantém e alimenta a sociedade cisnormativa e
sexista na qual a promogdo a saude nao alcanga esses corpos. Seja por meio da negativa do
tratamento, ou por pequenas violéncias como a troca intencional de nomes e pronomes e suposicdes
sobre as condigbes de saude dessa populagio, sendo submetidos a exames de IST, mesmo quando
nao necessario por auséncia de comportamentos de risco.

Outro ponto seria a falta de medicagao para o processo de afirmacgao de género, mesmo com a
Politica Nacional que teoricamente garante o acesso a horménios de forma gratuita e equanime, mas
gue nao ocorre na pratica relatada pelos entrevistados.

Em contrapartida, o acolhimento vivenciado pelos entrevistados, que relatam profissionais
capacitados, cuidadosos e atenciosos com suas queixas e demandas, e os diferentes servicos
prestados de forma especializada no Ambulatério, como endocrinologista e servigo social, por

exemplo, sdo potencializadores de uma atengdo em saude integral. Porém, é importante ressaltar
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ainda, que esse acolhimento muitas vezes ndo é dado da mesma maneira nos demais servigos, onde
ainda existem barreiras e sdo poucos os profissionais que realizam o atendimento da mesma forma.

A rede de apoio, seja por outras pessoas trans ou pelos proprios familiares, também sao
precursores no incentivo a busca pelo cuidado. Criando-se uma base segura e livre de preconceitos
gque amparam essas pessoas em momentos de crise. Em alguns casos, tal rede de apoio auxilia no
processo de busca e percurso dentro dos servigos de saude para iniciar o processo de afirmagao de
género. Além disso, ressalta-se o empoderamento de tais identidades, quando o reconhecimento e
vivéncias sdo dadas junto a outras pessoas trans e travestis, permitindo o fortalecimento e ocupacéao
de tais corpos em diversos lugares sociais.

Sendo assim, ao final deste estudo, destaca-se a importancia de profissionais capacitados em
todos os servigos de saude, ndo somente os especializados. Uma vez que estes se focam no processo
de afirmagéo de género, nem sempre tendo subsidios para tratamento de outras demandas.

Ao experienciar violéncia e preconceito dentro do sistema de saude cujo um dos principios é a
universalidade, essa populagao ja marginalizada, é ainda mais vulnerabilizada e silenciada em suas
necessidades basicas de vida.

Para tentar minimizar esses pontos de desacesso, existem acdes de conscientizacio e contra a
transfobia estrutural que permeiam os profissionais da saude e aqueles que lidam diretamente com a
populacao trans e travesti. Agdes essas que muitas vezes nascem da propria comunidade, pois ainda

se carece de politicas publicas atualizadas e capacitacao efetiva dentro do SUS.

CONCLUSOES

O estudo permitiu compreender os principais facilitadores e dificultadores do acesso as
necessidades em saude da populagdo transtravestigénere usuaria do Ambulatério Transcender em
Campinas-SP. Entre os facilitadores, destacam-se o0 acolhimento qualificado, a atuacdo de
profissionais capacitados e a existéncia de redes de apoio. Ja entre os dificultadores, sobressaem a
transfobia institucional, a auséncia de medicamentos e a caréncia de profissionais preparados em
outros pontos da rede de saude.

Tais resultados reforcam a importancia da formacao continuada de profissionais e da ampliacao
de politicas publicas que garantam o cuidado integral a essa populagao, promovendo um sistema de

saude verdadeiramente universal, equanime e livre de discriminagdes.
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