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RESUMO: A populacéo transexual possui um historico de dificuldades para acessar
0s servicos de saude publica, seja qual for o motivo de procura de atendimento.
Porém, no que se diz respeito ao acesso ao processo transexualizador, os desafios
sdo ainda maiores. Mesmo com a implementacdo do Processo Transexualizador do
SUS em 2008, as pessoas trans ainda enfrentam dificuldades, seja por preconceito
ou por falhas das proéprias diretrizes do processo. Dessa forma, o objetivo desse
estudo é identificar os principais desafios encontrados por pessoas que precisam
realizar o processo transexualizador no SUS. Trata-se de uma reviséo integrativa, na
qual, através de conhecimentos prévios de outros autores, formula-se informacdes
sobre o objetivo proposto, o qual far4 uso de critérios de inclusdo, como estar
disponivel na integra em portugués, inglés ou espanhol e ter alguma perspectiva ou
ponto de vista sobre o tema proposto, e exclusdo, como monografias e teses de
doutorado, para selecdo desses estudos nas bases de dados BVS, LILACS e SciELO
a partir das palavras-chave: “Transexualidade”, “Travestilidade”, “Acesso e Cobertura
Universal de Saude” e “Sistema Unico de Saude”. Espera-se, que os desafios
enfrentados por uma pessoa que precisa realizar o processo transexualizador no SUS,
sejam minimizados, e que mais profissionais sejam capacitados garantindo o direito
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de acesso ao sistema de saude livre de discriminacdo, bem como, um atendimento
acolhedor e respeitoso, sem deixar de lado o uso do nome social. Em sintese,
acontece discriminacdo nos servicos, falta de qualificacdo dos profissionais,
acolhimento inadequado, discriminacdo baseado em crencas, entre outras
dificuldades. Logo, € fundamental que aconteca a mudanca nesse cenario, e assim,
aconteca um atendimento no sistema de saude livre de discriminacdo e outros tabus
existentes.

PaIavras-chave:'TransexuaIidade; Travestilidade; Acesso e Cobertura Universal de
Saude; Sistema Unico de Saude.

ABSTRACT: The transsexual population has a history of difficulties in accessing public
health services, whatever the reason for seeking care. However, with regard to access
to the transsexualizing process, the challenges are even greater. Even with the
implementation of the SUS Transsexualization Process in 2008, trans people still face
difficulties, whether due to prejudice or failures in the process' own guidelines. Thus,
the objective of this study is to identify the main challenges encountered by people who
need to carry out the transsexualization process in the SUS. This is an integrative
review, in which, through prior knowledge of other authors, information is formulated
about the proposed objective, which will use inclusion criteria, such as being available
in full in Portuguese, English or Spanish and having any perspective or point of view
on the proposed topic, and exclusion, such as monographs and doctoral theses, for
selection of these studies in the BVS, LILACS and SciELO databases based on the
keywords: “Transsexuality”, “Transvestility”, “ Access and Universal Health Coverage”
and “Unified Health System”. It is hoped that the challenges faced by a person who
needs to undergo the transsexualization process at SUS are minimized, and that more
professionals are trained to ensure the right to access the health system free of
discrimination, as well as a welcoming and respectful service, without leaving aside
the use of the social name. In summary, discrimination happens in the services, lack
of qualification of professionals, inadequate reception, discrimination based on beliefs,
among other difficulties. Therefore, it is essential that a change in this scenario occurs,
and thus, a health care system free of discrimination and other existing taboos.

Keywords: Transsexuality; Transvestility; Access and Universal Health Coverage;
Unified Health System.
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Os Desafios Encontrados por Uma Pessoa que Precisa Realizar o Processo Transexualizador No SUS

INTRODUGCAO

A transexualidade é uma condicdo na qual o individuo ndo se reconhece na
identidade de género que lhe foi atribuido ao nascer. Trata-se a identidade de género
como uma construcdo social que ndo depende do sexo bioldgico, que se refere aos
genitais, cromossomos e hormonios, e sim de como a pessoa se autodeclara e se
expressa socialmente (JESUS, 2012).

Ao usar do senso comum, muitas pessoas resumem a identificagéo de pessoas
transgéneros a partir dos principios de necessidade de hormonioterapia e alteracdes
corporais estéticas e funcionais, porém, a identificacdo dessa populacao independe
da realizacdo desses procedimentos, depende da experiéncia de cada individuo, de
como ele se relaciona com seu proprio corpo e se sente necessidade ou nao de altera-
lo para exteriorizar sua identidade de género (PRINCIPIOS DE YOGYAKARTA, 2007;
BENTO, 2017).

O processo transexualizador pode ser definido como atencdo e cuidado
multidisciplinar de transexuais e travestis que possuam o desejo de realizar mudancas
corporais para se ajustar a sua identidade de género, desde a Atencdo Béasica em
saude até a Atencdo Especializada e realizacdo de procedimentos cirlrgicos
(BRASIL, 2018).

Atualmente, dados oficiais sobre a populacédo trans sdo bastante escassos
devido a exclusdo da comunidade LGBT+ dos censos demograficos nacionais,
contudo, dados da Associagao Nacional de Travestis e Transexuais (ANTRA) estimam
qgue cerca de 2% da populacao brasileira seja de integrantes da comunidade trans.
Essa porcentagem em numeros absolutos representa um numero significativo de
pessoas que necessitam de servi¢os e politicas publicas de saude que atendam suas
necessidades (ANTRA, 2018).

A disponibilizacdo de servicos de saude especificos para a populagédo
transgénero tem um marco inicial em 1997 com a autorizagéo pelo Conselho Federal

de Medicina da realizacdo de procedimentos de modificacdo corporal. Em 2008 o
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Ministério da Saude, através da Portaria 1707/2008, instituiu o Processo
Transexualizador do SUS (PTSUS), garantindo desde o acolhimento até o acesso aos
servicos de hormonioterapia e cirurgias de adequacdo do corpo a identidade de
género. Em 2013 esse processo foi ampliado pela Portaria 2803/2013 para incluir
homens trans e travestis (ROCON et al., 2019; BRASIL, 2013).

As pessoas trans em sua maioria constituem um grupo altamente vulneravel e
marginalizado, com altas porcentagens de evasdo escolar e saida muito cedo do
convivio familiar. Desse modo, uma parcela significativa dessas pessoas ndo possui
recursos suficientes para tratamentos privados e precisam recorrer ao PTSUS
(ANTRA 2020).

O objetivo desse presente trabalho é investigar os principais desafios
encontrados por pessoas que precisam realizar o processo transexualizador no SUS.

Assim, mesmo a instituicdo do Processo Transexualizador do SUS e suas
portarias serem um avanco na aten¢ao da populacao transgénero, a efetividade desse
programa ainda traz varios obstaculos para que essas pessoas possam se sentir
contempladas por ele. Diante do que foi exposto, podemos realizar o seguinte
guestionamento: quais as principais dificuldades enfrentadas por uma pessoa que

precisa acessar o0 processo transexualizador no SUS?
METODOLOGIA

Trata-se de uma revisdo bibliografica integrativa de carater retrospectivo,
seguindo uma abordagem qualitativa. O estudo bibliografico se desenvolve a partir da
analise de um material ja existente, no qual permite-se uma maior abrangéncia de
informacgdes e espacos pesquisados. Desse modo, pretende- se reunir informagdes
referente a um tema pré-estabelecido pelo autor, o qual, a partir desse estudo, possa
construir uma sintese textual (GIL, 2008; SOUSA; SILVA; CARVALHO, 2010).

Alguns passos devem ser seguidos na realizagdo de uma reviséo bibliogréafica
integrativa, primeiro deve-se estabelecer um tema e uma pergunta condutora do

estudo, busca em base de dados ampla e diversificada, estabelecimento de critérios

469
Revista Interdisciplinar em Salde, Cajazeiras, 10 (Unico): 466-479, 2023, ISSN: 2358-7490.



Os Desafios Encontrados por Uma Pessoa que Precisa Realizar o Processo Transexualizador No SUS

de incluséo e excluséo, extrair informacdes dos artigos e realizar uma analise critica
de cada estudo, definindo informacfes de interesse a serem utilizadas (SOUSA;
SILVA; CARVALHO, 2010; SANTOS et al, 2012).

A pesquisa sera norteada pelo seguinte questionamento: Quais as principais
dificuldades enfrentadas por uma pessoa que precisa acessar 0 Processo
Transexualizador no SUS? A partir disso foi estabelecido os seguintes Descritores em
Ciéncias da Saude (DeCS): Transexualidade; Travestilidade; Acesso e cobertura
Universal de Satde e Sistema Unico de Satde. Sera dado inicio a pesquisa nas bases
de dados Biblioteca Virtual em Saude (BVS), Literatura Latino-Americana e do Caribe
em Ciéncias da Saude (LILACS) e Scientific Electronic Library Online (SCIELO),
utilizando os descritores associados a partir do operador booleano AND.

Desse modo, se estabeleceu os seguintes critérios de inclusdo: artigos
publicados na integra em portugués, inglés ou espanhol, artigos disponiveis
gratuitamente, com publicacdo entre 2016 e 2021, cuja ideia principal traga alguma
perspectiva relevante sobre o acesso ao Processo Transexualizador do SUS.
Seguindo os critérios de exclusao, serdo excluidos desse estudo: artigos publicados
antes de 2016; monografias, trabalhos de conclusédo de curso, artigos duplicados,

teses; documentos incompletos e artigos que fujam do tema apés leitura minuciosa.

RESULTADOS E DISCUSSAO

AUTOR/ANO TiTULO ACHADOS

Considerando a producdo cientifica  analisada,
constatamos inimeros desafios ao acesso da populagdo
trans no Sistema Unico de Sadde, como a discriminagéo,

ACESSO A SAUDE

Rocon, P. C et
al., 2020.

PELA POPULACAO
TRANS NO BRASIL:
NAS ENTRELINHAS
DA REVISAO
INTEGRATIVA

a patologizagéo da transexualidade, a falta de qualificacéo
dos profissionais, o acolhimento inadequado, a escassez
de recursos para o financiamento de politicas e programas
voltados ao combate a discriminacdo de origem
homofébica e trans-travestifobica, bem como a auséncia
da garantia de servigos especificos - como 0 processo
transexualizador.

Rocon, P. C.
etal., 2019.

Desafios enfrentados
por pessoa trans para
acessar 0 processo
transexualizador do

A expansdo geografica do processo transexualizador do
SUS, sobretudo na regido Norte, apresenta-se como
indispensavel no processo de universalizagdo de seu
acesso. Contudo, do ponto de vista do planejamento, a
ampliacdo do numero de unidades credenciadas para a
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Sistema Unico de | oferta dos servicos transexualizadores  solicitara
Saulde investimentos pelo MS no incentivo a formacdo de
trabalhadores da salde e na realizacdo de
acompanhamento clinico, psicolégico e social a populacao
trans brasileira que busca transformar seus corpos com o
auxilio do processo transexualizador.
Conclui-se que é necessario modificar o diagnéstico em
- o sua funcgdo, ja que a existéncia de uma patologia prévia
Dificuldades  vividas nao é rg uis{to qara acessar o0 SUS. A or?ta-segtargbém
Rocon, P. C. | por pessoas trans no - quisito p - AP ’ ~
; a importancia de elaborar programas de educacédo e
etal., 2016. acesso ao Sistema .
P , campanhas permanentes sobre o direito de acesso ao
Unico de Saude ; , . TR
sistema de saude livre de discriminacdo e com uso do
nome social.
O atendimento vai além da promocédo de cirurgias de
Processo . . . .
. mastectomia, histerectomia, entre outras, mas também
Transexualizador no : ~ PR L
) . caminha para a promocdo de assisténcia especializada
Andrade, T. C. | SUS: Um mecanismo : . . .
. ambulatorial, que é o caso da hormonizacgdo, e também
O.R, de garantia da X . , i
) ~ nos cuidados basicos com a saude promovidos nas
Andrade, P. A. | inclusdo e plena - . S . -
O Unidades Basicas de Saude. Nesse sentido, verifica-se
R., 2017. dignidade de . . P , "
o gue a visdo do Sistema Unico de Saude, transmitida
transgéneros e ! ~
travestis atraves de suas agOes tem se transformado, aos poucos,
em direcdo a uma assisténcia integral a pessoa trans.
Impasses e desafios se apresentam na garantia do direito
Souza, J., a salde, da autonomia e da liberdade, para além da
Lacerda, T., 0] Processo | integralidade. No cotidiano dos servigos, as garantias
Manchola Transexualizador no | legais nem sempre sao traduzidas em acesso real, seja por
Castillo, C., & | SUS - implicagdes | despreparo ou auséncia de profissionais capazes de lidar
Garrafa, V. bioéticas com a diversidade dentro de uma proposta inclusiva, seja
(2013). por falta de estrutura organizacional para a prestacéo do
Servico.

Desde os primordios da sociedade se utilizam conceitos determinados como
papéis de género, que seriam definidos como 0 que se espera que uma pessoa com
um determinado género realize no contexto social. Esse conceito influencia a vida
desde os primérdios, visto que a partir do momento que se ocorre uma gestacdo, uma
das principais coisas esperadas seria a identificacdo do sexo do bebé e, a partir disso,
se desdobrariam o que a sociedade implementa como o papel daquele género. Tém-
se uma cor como prioridade, brinquedos e vestimentas especificas, habitos e
atividades que se esperam de uma pessoa designada com aquele sexo, antes mesmo
de nascer e ter consciéncia de si (BENTO, 2011; ZANELLO, 2018).

A partir desse pressuposto pode-se fazer uma diferenciagcdo entre sexo e
género em que, tém-se 0 sexo como uma construcao bioldgica e cromossdémica e, o
gue definiria alguém como ser masculino ou feminino seria a ideia de género. Esse é
um conceito que surge a partir de uma autopercepg¢ao e da construgao social, no qual
0 género se apresenta como algo mutavel. A partir disso, cada individuo procura

cumprir seu papel de género na sociedade manifestando o que se chama de
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identidade de género. (JESUS, 2012; BRASIL, 2018).

Compreende-se como identidade de género como uma pessoa se relaciona
com o proprio género a partir de um conjunto de fatores como autoimagem, como ela
se enxerga no mundo e nos papéis de género, como ela se expressa e 0s modos de
se comportar e se vestir. Dentro da identidade de género um individuo possui varias
formas de se manifestar, ttm-se as pessoas cisgéneros, que sao as que seu género
se identifica com o sexo bioldgico que a foi atribuido, pessoas néo binarias, que nao
se consideram pertencentes nem ao género feminino nem ao masculino e, quando a
vivéncia de um género se torna contraria aquela informada pela genitalia, surge o
individuo transgénero (JESUS, 2012; BRASIL, 2018).

A partir do momento em que uma pessoa se percebe pertencente a um género
oposto ao que foi lhe atribuido ao nascimento e ndo se sente a vontade nesse papel
de género, ela é considerada um individuo transexual. Apos o auto reconhecimento,
essa pessoa vai buscar formas de adequar seu corpo, que possui caracteristicas do
seu sexo biolégico, com a sua mente, que tem as caracteristicas do que sua
identidade de género deveria parecer, e assim, buscar uma harmonia entre os dois
(BRASIL, 2018).

Assim, a transexualidade pode ser definida como uma questdo de identidade,
na qual pessoas que se identificam como mulheres e homens transexuais praticam
nome, aparéncia, se comportam e querem ser tratadas como seres femininos e
masculinos, respectivamente. E isso, independente da necessidade de
hormonioterapia, modificacdes corporais e procedimentos cirlirgicos, o que € um
processo particular de cada individuo sobre o que precisa para adequar sua mente e
corpo (PRINCIPIOS DE YOGYAKARTA, 2007; BENTO, 2017).

Dentro da transexualidade foi definida a travestilidade, que seria uma pessoa
gue nao se identifica com o sexo que |he foi atribuido, mas ndo sente necessidade de
realizar a cirurgia de transgenitalizacdo, porém essa definicdo s6 € utilizada como
critérios em resolucdes do CFM e portarias do MS, visto que uma pessoa trans nao
se limita a questdes de modificacdes corporais (BRASIL, 2018).

Porém, a realizagdo do processo transexualizador, definido como o processo
que pessoas trans passam para adequacodes fisico-corporais com o0 género que se

identificam, € de suma importancia para uma boa parte da populacdo transgénero,
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pois “seus corpos apresentam diferencas insuportaveis para um contexto marcado
pela hegemonia dos discursos que definem os sujeitos por suas genitalias” (BENTO,
2017, p. 59). Dessa forma, a realizacdo dessas adequagbes constitui uma
consolidagéo na identidade dessa populagéo, juntamente com questdes como uso do
nome social e serem tratados socialmente de acordo com o género que expressam
(JESUS, 2012).

Outro conceito que deve ser esclarecido € o da orientacdo sexual, esse termo
se usa para designar como uma pessoa constroi relagdes afetivas e sexuais, ou seja,
por quem um individuo se sente atraido para se relacionar amorosamente e/ou
sexualmente. Inclui-se aqui a heterossexualidade, em que uma pessoa sente atracao
por uma identidade de género contraria a dela, os bissexuais, que se atraem por
ambos os sexos e, a homossexualidade, na qual um individuo se atrai por outro que
partilha a mesma identidade de género dele. Além desses, tém-se ainda 0os conceitos
de assexualidade, em que ndo ha atracdo afetiva ou sexual por outro individuo e, a
pansexualidade, que seria quando um individuo se atrai por outro independente do
seu sexo biolégico ou da sua identidade de género (JESUS, 2020; BRASIL, 2018).

Desse modo, se percebe que identidade de género e orientacdo sexuais sdo
conceitos diferentes e que se confundem diariamente na sociedade, visto que pessoas
trans podem se identificar como homossexuais ou heterossexuais, sendo termos que
abordam diferentes expressées de um individuo (BRASIL, 2018).

Ao fazer uma analise histérica, as pessoas transexuais comecaram a se
evidenciar para a sociedade nas décadas de 70 e 80 e, no contexto da saude também.
Foram implementadas técnicas de utilizacao de silicone industrial e uso indiscriminado
de hormonioterapia, o que foi um desastre para essa populacédo, que sofreu alto
indices de infeccbes e mortes na realizacdo desses procedimentos clandestinos. Além
da crescente epidemia de AIDS/HIV que assolava a comunidade LGBT. Com isso,
comegou a se dar uma maior assisténcia e atengdo para essa populacédo (BRASIL,
2015).

Um dos momentos cruciais para um certo avanco em relagcdo ao processo
transexualizador foi a realizagcdo da primeira cirurgia de transgenitalizagdo em uma
mulher trans no Brasil, que ocorreu em 1971 pelo médico Roberto Farina. Apés a

cirurgia ele foi condenado por realizar o procedimento sem autorizacdo do CFM, mas
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depois foi absolvido e sua atitude tida como uma busca por alivio de uma extrema
agonia que sua paciente sofria. ApGs esse episddio, foram realizadas outras cirurgias
de redesignacéo sexual de maneira clandestina em clinicas particulares (ROCON et
al., 2016).

Somente em 1997, através da resolucdo 1482, o CFM autorizou a realizacao
de hormonioterapia e cirurgias de modificacdo corporal nessa populacdo sob carater
experimental, o que limitava sua realizacdo a hospitais publicos universitarios. Em
2002, sob resolugéo 1652, a cirurgia de neocolpovulvoplastia foi retirada do conceito
de experimental e as mulheres transexuais poderiam realiza-la em qualquer instituicdo
de saude, porém a neofaloplastia continuou como experimental (BRASIL, 2015;
ROCON et al., 2016).

Essas autorizagBes possuiam um carater direcionado para realizacdo da
cirurgia e mudancgas fisicas, definindo a transexualidade como “Desconforto
anatdbmico. Desejo expresso de eliminar os genitais, perder as caracteristicas
primarias e secundarias do proprio sexo e ganhar as do sexo oposto” (CFM,
1482/2002).

Através de uma reunido do Comité Técnico de Saude Integral de Lésbicas,
Gays, Bissexuais, Travestis e Transexuais em 2006, foi dado uma maior atencao a
salde trans e ao processo transexualizador, com argumentos de nao partir apenas do
viés da necessidade de uma cirurgia, mas sim de o estabelecimento de uma rede de
atencao integral a populagéo transgénero. (BRASIL, 2018).

Em 2008, através da portaria 1707/2008, instituiu-se o0 Processo
Transexualizador do SUS, garantindo acesso a procedimentos de hormonizacéo e
realizacdo de cirurgias de modificacao corporal e transgenitalizacdo para maiores de
21 anos, porém sem inclusao de travestis e homens trans nas politicas (BRASIL, 2013;
ROCON et al., 2019).

Os critérios para acesso ao PTSUS eram pautados no diagnostico de
transexualismo com base no CID-10, que trazia um carater de doenca mental para a
transexualidade. Se baseia também nos critérios do CFM, que definiam o individuo
transgénero como portador de um desvio psicolégico de identidade sexual e com
tendéncia a automutilacdo e exterminio. Assim, vé-se que apesar de instituido, o

PTSUS seguia critérios diagnosticos carregados de estigma e preconceito e que,
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terminam por excluir ainda mais essa populacdo (ROCON et al., 2016; ROCON et al.,
2019).

Um outro ponto fundamental no avanco da atencao da populacéo transexual foi
a Politica Nacional de Saude Integral de Lésbicas, Gays, Bissexuais, Travestis e
Transexuais, lancada em 2011 através da portaria 2.836, que surge como uma
resposta a tantas demandas da populacdo LGBT e busca ampliar e garantir acesso
integral aos servicos do SUS com respeito e qualidade (BRASIL, 2013; BRASIL,
2018).

ApoOs a resolucdo do CFM de 2010, em 2013 foi lancada a Portaria 852/2013
redefinindo varios pontos do PTSUS, incluia pessoas travestis e homens trans em
suas politicas, além de diminuir a idade limite para inicio do procedimento de
hormonioterapia para 16 anos e da realiza¢ao de cirurgias para 18 anos. Foi incluso
também o acompanhamento exclusivamente clinico, que era realizado por até 5 anos.
Mesmo incluindo os homens trans, a cirurgia de neofaloplastia ndo era realizada,
apenas mastectomia e histerectomia (BRASIL, 2013; ROCON et al., 2016).

Apbés a portaria de 2013 os critérios diagnésticos passaram a nao ser
oficializados como sendo usando o CID-10 ou o CFM, mas continuaram usando uma
visdo perpetuada do “transexual verdadeiro” definido por Harry Benjamin no seu livro
“O Fendbmeno Transexual” em 1966 como puramente o desconforto com os genitais e
a necessidade de cirurgia de redesignacdo sexual, o que acabou servindo de
referéncia para resolucbes do CFM e do Ministério da Saude sobre o processo
transexualizador. (ROCON et al., 2016; ROCON et al., 2019).

Ainda em 2013 foi lancada a Portaria 2803/2013, essa portaria amplia os
procedimentos realizados adicionando cirurgias como neofaloplastia, proteses
penianas e testiculares e cirurgia de cordas vocais. O acompanhamento
exclusivamente clinico foi de 5 para 18 anos. Houve um aumento da assisténcia aos
homens trans e também, as travestis, apesar do processo diagndstico tecnicamente
ainda as excluir de participar (BRASIL, 2013).

Segundo a Resolucéo 1955/2010 do CFM, se utiliza como critérios de definicao
de transexualismo o desconforto com o0 sexo anatdmico natural, desejo expresso de
eliminar os genitais e perder as caracteristicas primarias e secundarias do préprio

sexo e ganhar as do sexo oposto, permanéncia desses disturbios de forma continua
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e consistente por no minimo 2 anos e, auséncia de outros transtornos mentais. Ao
analisar esses critérios se vé que ao mesmo momento que a populacédo transexual
luta por uma despatologizagcdo de sua condigdo, tem que apresentar “sintomas de
transexualismo” para ter acesso ao processo transexualizador (ROCON et al., 2016).

A utilizacdo do termo transexualismo ja era reflexo da patologizacdo que se
tinha da condicao transexual, devido ao sufixo -ismo conotar processo de doenca. Em
2018 a Organizacdo Mundial da Saude (OMS) retiro a transexualidade da
classificacdo de transtornos, mentais e passa a ser de condi¢es relacionadas, a
saude sexual como incongruéncia de género, apesar de um passo importante, na
pratica do PTSUS ndo houveram mudancas (BAGAGLI, 2018).

O Processo Transexualizador do SUS oferta assisténcia continua através da
Atencdo Bésica, onde se tem o primeiro contato do individuo com o servico, e a
Atencdo Especializada, que busca reconhecer as necessidades daquele individuo
ofertando servicos de urgéncia, ambulatorial e hospitalar. A Atencédo Especializada
ainda se divide em duas modalidades, que sdo a ambulatorial, que busca o
acompanhamento ambulatorial de hormonioterapia e pré e poés-operatorio e, a
modalidade hospitalar, que consiste na realizacdo de cirurgias e atencao
especializada (BRASIL, 2013).

Além disso, fica assegurado atencdo integral com atendimento acolhedor e
respeitoso, uso do nome social, ndo restricdo da meta terapéutica as cirurgias de
transgenitalizacdo e trabalho em equipe interdisciplinar e multiprofissional (BRASIL,
2013; BRASIL,2018).

Para o inicio do Processo Transexualizador no SUS deve-se seguir 0s
seguintes passos, 0 primeiro passo € a busca pela Unidade Basica de Saude (UBBS)
do municipio, é aqui onde se tem o primeiro contato entre 0 servico e a pessoa
transexual, ap0s isso a pessoa sera encaminhada pela UBS para o atendimento
ambulatorial do SUS, onde deve ser acompanhada por 2 anos nessa modalidade.
Apos 2 anos na modalidade ambulatorial e o diagnostico de transexualidade, pode-se
ter acesso aos procedimentos cirirgicos com indicacao especifica e idade minima de
21 anos (SANTOS, 2021).

O Brasil conta hoje com 7 hospitais habilitados pelo PTSUS que realizam

procedimentos cirdrgicos, as cirurgias de redesignacao séo realizadas somente em 5.
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Os hospitais sdo localizados em sua maioria na regido sudeste que possui unidades
habilitadas em S&o Paulo, Rio de Janeiro e em Vitdria, esta ultima so realiza o
procedimento de mastectomia. Além desses, tem-se unidades em Recife, Goiania,
Porto Alegre e Belém do Para. (BRASIL, 2013).

Para acompanhamento ambulatorial nota-se um maior nimero de unidades,
porém é notavel sua maior concentracdo em capitais e regibes metropolitanas. A
regido norte possui 3 unidades ambulatoriais, sendo 2 em Belém. A regido nordeste
possui 13 unidades, com apenas uma que nao se localiza na capital e sim na regido
metropolitana. Na regido centro oeste tem-se 7 unidades, sendo localizadas em
Brasilia, Campo Grande e Goiania. A regido sudeste possui 0 maior numero de
ambulatdrios habilitados, sendo 8 das 14 unidades localizadas em S&o Paulo. Por fim
tem-se 3 unidades na regiéo sul, todas em capitais (BRASIL,2013; SANTOS, 2021).

Souza et al. (2014; 2015) afirmam que as praticas discriminatorias, muitas
vezes, sdo pautadas nos esteredtipos de género engendrados pela
heteronormatividade, e legitimadas pelos discursos religiosos que consideram as
pessoas trans pecadoras, ou médicos cientificos que as conceituam como doentes.

Na pesquisa etnografica de Souza et al. (2015), as travestis relataram situacoes
de violéncia, humilhacado, julgamento moral e desrespeito ao nome social. Assim,
segundo o estudo, diante da vivéncia do sofrimento na busca por servi¢cos de saude,
as travestis dificilmente se dirigem as instituicbes de salde, mesmo em casos graves.

Do mesmo modo, ao pesquisar o itinerario de cuidados em saude das travestis,
Souza e Pereira (2015) percorreram 0s espac¢os mais frequentados pelas
participantes e perceberam que elas raramente buscam os servicos de salde,
evidenciando varios relatos sobre auséncia de acolhimento e, assim, a dificuldade de
acesso aos servigos. Os autores destacam a fala de uma das entrevistas quando a
mesma afirma: “a saude nao é diferente do dia a dia. Tratam a gente como nao
humana, por isto eu néo vou ao SUS, de jeito nenhum” (p.150).

Para a reducgéo nos altos indices de violéncia e sofrimento vivenciados pelas
pessoas trans, se faz necessario focar na formacao dos profissionais de saude (Souza
et al. 2015).
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CONCLUSAO

Em sintese, a populacéo transexual possui um histérico de dificuldades para
acessar 0s servicos de saude publica, seja qual for o motivo de procura de
atendimento, os principais desafios encontrados por pessoas que precisam realizar o
processo transexualizador no SUS, vao desde discriminagdo nos servicos, falta de
qualificacdo dos profissionais, acolhimento inadequado, discriminacdo baseado em
crengas, entre outras dificuldades. Logo, é fundamental que aconteca a mudanca
nesse cenario, e assim, aconteca um atendimento no sistema de saude livre de

discriminag&o e outros tabus existentes.
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