Homens trans e o desafio do cuidado de enfermagem

RESUMO

Objetivo geral: refletir sobre o cuidado de enfermagem direcionado a homens trans.
Objetivo especifico: Incentivar a criacdo de ambulatdrio interdisciplinar para atendimento
a populacdo de homens trans em municipio da regido central do Rio Grande do Sul.
Método: trata-se de pesquisa descritivo exploratdria com abordagem qualitativa,
realizada no periodo de setembro e novembro de 2018 subsidiado por meio de projeto de
iniciacdo cientifica. Resultados e discussdo:  discute-se 0s pensamentos dos
participantes acerca das dificuldades enfrentadas pelos homens trans ao seu acesso aos
servicos e cuidados de saude. Consideragdes finais: a insercdo de estudantes de
enfermagem em debates e projetos de iniciacdo cientifica e atividades de extensao acerca
dos homens trans propicia crescimento tedrico-pratico, fazendo com que futuramente
atendam essa populacdo de acordo com suas reais necessidades.

Descritores: Enfermagem; Saude; Género.

ABSTRACT

Objective: to reflect on nursing care directed to trans men. Method: This is a descriptive
exploratory research with a qualitative approach, conducted in the period of September
and November 2018 subsidized through a project of scientific initiation. Results and
discussion: The participants' thoughts about the difficulties faced by trans men in their
access to health services and care are discussed. Final considerations: The inclusion of
nursing students in debates and projects of scientific initiation and extension activities
about trans men provides theoretical and practical growth, making them meet this
population in the future according to their real needs.

Keywords: Nursing; Cheers; Genre.

1.INTRODUCAO

A discussdo sobre o que é género € fundamental para que possamos problematizar a
concepgdo hegemdnica sobre as identidades de género e as sexualidades trans. H& uma
disputa sobre quem pode ser reconhecido como homem e mulher de verdade. No entanto,
ndo ha consenso no mundo académico e nos ativismos politicos sobre o que é género?.

Nos movimentos de lésbicas, gays, bissexuais, travestis e transexuais (LGBT), a
populagdo trans ¢ compreendida como um grupo a parte?. Sabe-se que até o inicio dos
anos 1990, travestis e transexuais ndo estavam formalmente incluidas nas manifestagdes
LGBT. A partir dai, quando este movimento comecou a se apresentar mais claramente
como uma acao coletiva cuja autoria se remetia a uma especie de que as pessoas trans

puderam encontrar algum espaco de representacdo politica. Foi em 1995 que, pela



primeira vez, organizacfes de travestis participaram formalmente de um espaco do
movimento, no VIII Encontro Brasileiro de Gays e Léshicas. Em seu &mbito criava-se a
Associacio Brasileira de Gays, Lésbicas e Travestis (ABGLT)?.

Estudos sobre homens trans no Brasil sdo praticamente inexistentes, tendo menos
visibilidade que as transexuais femininas. A trajetdria do movimento de travestis e
transexuais no Brasil, até fins da primeira década dos anos 2000, € marcada pela presenca
de mulheres trans no que se refere a transexuais. No entanto, observamos uma mudanca
no cenario ativista de transhomens a partir de 2010%.

Homens trans sdo pessoas que, ao nascer, foram consideradas do sexo feminino, mas
que, ao se desenvolverem, expressam uma identidade masculina. Sentem-se pertencentes
ao género masculino e buscam o reconhecimento social como homem, homem trans ou
pessoa transmasculina. Homens trans, culturalmente, tém a expressdao de sua
masculinidade por meio do uso de roupas atribuidas ao género masculino, cortes de
cabelo curto e um “nome social” (um nome masculino pelo qual se reconhecem e se
apresentam, para serem chamados por outras pessoas)°.

Em 30 de junho de 2012 foi fundada a Associacdo Brasileira de Homens Trans —
ABHT, sendo esta uma iniciativa pioneira no pais, com o intuito de “reivindicar e garantir
os direitos humanos da populagdo transmasculina e LGBT no Brasil. As principais pautas
da ABHT séo a Lei de Identidade de Género no Brasil, o Estatuto da Diversidade Sexual,
a Criminazalizacdo da homo e da transfobia; promover encaminhamentos sobre
despatologizacao / despsiquiatrizacdo das transidentidades; politicas publicas afirmativas
para que as pessoas trans tenham acesso a direitos fundamentais como saude, educacéo,
trabalho, habitacdo e seguranca; a visibilidade e o fortalecimento de cada homem trans, e
sua incluso na sociedade®.

Cabe salientar que a Organiza¢do Mundial da Saide (OMS) declarou, recentemente, na
nova Classificacdo Internacional de Doencas (CID), que, embora as evidéncias agora estejam
claras de que a transexualidade néo é um transtorno mental, e de fato classifica-lo pode causar
enorme estigma para as pessoas transgénero, ainda ha necessidades significativas de cuidados
de satide que podem ser melhor atendidas se a condicdo for codificada sob o CID’. Contra o
estigma e o preconceito, a retirada da transexualidade da lista de doenga mental sempre foi
bandeira do movimento LGBT. A homossexualidade ja havia sido retirada da lista em 1990,
ultima revisdo da CID.



Salienta-se que debater transexualidade sugere uma reflexdo sobre o significado de
sexo e género ultrapassando concepgOes bioldgicas. PropGe pensar sobre vivéncias
cotidianas e toda a complexidade que envolve essas situagdes®.

Partindo-se dessas ideias, questiona-se nesse estudo, como se dd o cuidado de

enfermagem aos homens trans?

2.0BJETIVOS
Geral
O presente trabalho tem como objetivo refletir sobre o cuidado de enfermagem

direcionado aos homens trans.
Especifico

Incentivar a criacdo de ambulatério interdisciplinar para atendimento a populagao

de homens trans em municipio da regido central do Rio Grande do Sul.

Descrever as competéncias necessarios para os cuidados de salude aos homens

trans.

3. METODO

Trata-se de pesquisa descritivo-exploratoria com abordagem qualitativa realizada
no periodo de setembro e outubro de 2018. Esta pesquisa € parte de um projeto maior
intitulado: “Compreendendo o fendmeno da violéncia de género no espaco escolar”,
aprovado pelo Comité de FEtica da UNF sob o numero 79380417.8.0000.5306,
respeitando a resolucio do CNS n° 466/2012°.

Esse projeto, ao longo do seu desenvolvimento em escolas publicas de municipio
da regido central do Rio Grande do Sul, possibilitou identificar pessoas transexuais nesses
espacos, gerando a necessidade de reflexdo sobre o seu cuidado com a salde e atuacdo da
enfermagem com essa populagéo.

Suas falas durante as atividades nas escolas, instigaram o grupo de pesquisa na
busca de conhecimento sobre sua realidade, bem como a busca de produces cientificas
sobre 0 tema visando atendimento adequado a sua realidade. A partir desse contexto,
foram solicitados encontros pelos homens trans, as quais ocorrem mensalmente, com o
objetivo de debater assuntos relativos a sua satde. Ao todo, participam dessa atividade

23 homens trans e quatro bolsistas e professora do curso de Enfermagem.



O envolvimento de estudantes como bolsistas em projetos de Iniciacdo Cientifica (IC)
e bolsistas voluntarios se configura como um importante meio de criacdo e incentivo de
novos conhecimentos favorecendo o atendimento profissional futuro.

Para a sistematizacdo e andlise dos dados, utilizou-se a técnica de andlise de
contetido, com abordagem tematica, proposta por Bardin'®. Durante os encontros, 0s
alunos bolsistas relatavam em um diario de campo os temas mais abordados pelos homens
trans. O processo de analise das informagdes fez emergir duas categorias: Inadequagéao
do atendimento aos homens trans nos servicos de saude e contribuicGes para as areas da

enfermagem, salde e politicas publicas.

4. RESULTADOS E DISCUSSOES

A partir da realizacdo de projeto que desenvolvia a¢des de educacdo em saude
acerca de tematicas como Infeccbes Sexualmente Transmissiveis, gravidez na
adolescéncia, diversidade e violéncia de género nas escolas, surgiu a proposta de grupo
paralelo com homens trans que frequentavam esses espacos. Passaram a ocorrer encontros
mensais com essa populacdo nas dependéncias da universidade, das quais participaram
alguns estudantes do curso de enfermagem.

A partir do vivido nos encontros, emergiram duas categorias, as quais serdo

discutidas na sequéncia.

Inadequacéo do atendimento aos homens trans nos servicos de satde

Os temas mais prevalentes nesses encontros foram o acesso aos servicos de saude,
0 uso de hormonioterapia, respeito ao nome social e a necessidade da criacdo de
ambulatério para atendimento aos homens trans no municipio. O grupo iniciou com a
participacdo de trés homens trans, sendo que atualmente ja temos a frequéncia de 28
pessoas.

Durante os encontros, percebeu-se claramente os obstaculos vivenciados por eles
para 0 acesso aos servicos de saude. Em suas narrativas, ha relatos de discriminacédo e
transfobia, 0 que muitas vezes os afasta dos servi¢os. Essas vivéncias culminam na
decisdo de, em algum momento da vida, reclamar a identidade masculina. Tal decisdo é
associada ndo s6 a possibilidade de obtencdo de conforto psiquico, mas de respeito e

reconhecimento social!.



As dificuldades apontadas para o atendimento em relacdo a tomada de hormonios
e cirurgias de readequacéo corporal séo frequentes entre os participantes. A Resolugéo
1955/2010 do Conselho Federal de Medicina publicou no Diario Oficial da Uni&o sobre
a assisténcia as transexuais no Brasil (Resolucdo n°® 1.955/2010). O Ministério da Saude
passou a considerar que os procedimentos de retiradas de mamas, ovarios e Utero no caso
de Homens transexuais deixam de ser experimentais e podem ser feitas em qualquer
hospital publico e/ou privado que sigam as recomendagdes do Conselho. O tratamento de
neofaloplastia (construcdo do pénis) ainda ndo foi liberado e permanece em carater
experimental®?.

Outro problema citado é o uso permanente de “binder”. Trata-se de recurso para
comprimir o0s seios, antes da realizacdo da mamoplastia, tais como colete compressores,
fitas adesivas ou faixas. Ha narrativas de ferimentos na regido das mamas pelo uso
frequente desses materiais compressores. Ao serem questionados sobre curativos nessa
regido, 0s mesmos omitem essa situacao nos servicos de satde pelo medo do preconceito,
pois muitas vezes sequer respeitam o seu nome social.

Os homens trans referem saber de histérias de que a tomada constante de
horménio masculino (testosterona) pode acarretar problemas 6sseos. No entanto, mesmo
sabendo dos riscos, o uso dos hormonios geralmente é indicado entre eles, com pouca ou
nenhuma participacdo dos profissionais de salde.

O uso de testosterona (em geral via injecdo) pode ser requerido para produzir
caracteristicas fisicas como crescimento de barba e de pelos corporais, engrossamento da
voz, distribui¢do de gordura em um padrdo mais “masculino”, aumento da musculatura,
interrupcdo da menstruacao e crescimento do clitoris. Também pode-se buscar a cirurgia
para retirada das mamas e masculinizacdo do toérax (mastectomia e/ou mamoplastia
masculinizadora), a retirada do Utero e ovarios (histerectomia total), o fechamento do
canal vaginal e a cirurgia genital (que pode ser realizada pelo método da neofaloplastia
ou da metoidioplastia)®.

Um dos argumentos referidos nas Portarias do Ministério da Saude é de que a
cirurgia de transgenitalizacdo ndo deve se constituir como Unica meta a ser atendida pelo
Processo Transexualizador. Somado ao fato de que as demais cirurgias transexualizadoras
para homens transexuais (histerectomia e mastectomia) ndo encontram, na pratica
médica, essa conotacdo de experimental e ainda, que pesquisas demonstram que as

demandas dos homens transexuais por acompanhamento endocrinoldgico e realizagdo das



cirurgias de mastectomia, histerectomia, no momento, séo mais relevantes do que a busca
pela neofaloplastia e metoidioplastia (construgdo de um pénis a partir do clitdris)*2.

Até pouco tempo havia a patologizacdo da transexualidade, ou seja, a
consideracdo pela medicina de que a transexualidade era uma doenga gerou inimeros
problemas para as pessoas trans. Entre os problemas, encontram-se: a violéncia de género,
negacao do direito da autonomia, dificuldade do acesso a saude em funcéo da imposi¢do
de padrdes irreais sobre ser transexual ou ndo. Esses fatores podem limitar a assisténcia
a salde burocratizando-a desnecessariamente e estigmatizando a populacao trans que ja
sofre preconceito,

Salienta-se que o Ministério da Sadde langcou o curso Politica Nacional de Saude
Integral de Léshicas, Gays, Bissexuais, Travestis e Transexuais no ano de 2015. Esse
curso era voltado para profissionais de saude, principalmente trabalhadores do SUS.
Nota-se que as politicas, portarias e planos foram criados com o intuito de proteger as
especificidades da populacdo LGBT em relacéo ao processo satde-doenca, sob o viés do
preconceito, notou-se nesse trabalho o desconhecimento das mesmas®®.

Apesar dos avangos recentes com a criacdo de politicas publicas especificas e
garantias de direitos a esse segmento populacional no Brasil, ainda ha muito a ser feito
para a construgdo de uma sociedade mais inclusiva, ndo violenta e que respeite todas as
possibilidades de género e de vida®®.

As politicas e programas para atendimento a populacdo de homens trans subsidia
conhecimentos oportunos para a atualizacdo e adequacdo do cuidado de enfermagem,
entretanto ainda percebe-se a existéncia de uma lacuna na formagéo profissional e

consequente prestacdo de cuidados especificos a essa populagéo.

Contribuicdes para as areas da enfermagem, satde e politicas publicas
-Proporcionar o acesso aos servigos especificos, amenizando os obstaculos vivenciados;
-Conhecimento cientifico sobre hormonioterapia, e as consequéncias do uso continuo de
testosterona, no sistema 0sseo;

-Respeitar o nome social e o direito da autonomia para 0s homens trans;

-Discutir entre os profissionais de satde sobre a discriminagéo e transfobia;
-Proporcionar conforto psiquico, respeito e reconhecimento social;

-Conhecer e discutir a Resolucdo 1955/2010 do Conselho Federal de Medicina, que

aborda a assisténcia aos transexuais no Brasil;



-Discutir acerca das diretrizes do Ministério da Saude sobre os procedimentos de
mastectomia e/ou mamoplastia masculinizadora, oforectdmia e histerectomia com
fechamento do canal vaginal e neofaloplastia da metoidioplastia;

-Orientar sobre os cuidados relacionados as cirurgias de readequacédo corporal.
-Conhecer as consequéncias do uso permanente de “binder” e orientar sobre as
complicacdes decorrentes deste uso, sem julgamento ou preconceito;

-Orientar que a cirurgia de transgenitalizacdo transcende o Processo Transexualizador,
pois deve atender também psiquico e o emocional, desta clientela;

-Destacar a importancia do acompanhamento endocrinolégico aos homens trans;
-Discutir e desmistificar a patologizacao da transexualidade;

-Discutir e orientar sobre a prevencao da violéncia de género;

-Desburocratizar a assisténcia a saude e desestigmatizar a atencdo a populacao trans;
-Conhecer e discutir com a equipe multiprofissional a Politica Nacional de Saude Integral
de Léshicas, Gays, Bissexuais, Travestis e Transexuais;

- Desmistificar os cuidados especificos com a populacdo LGBT+, sendo neste estudo

direcionado aos homens trans;

5. CONSIDERACOES FINAIS

A insercdo de estudantes de enfermagem em debates e projetos de iniciagéo
cientifica e atividades de extensdo acerca desse tema pode favorecer o cuidado adequado
a populacao de homens trans de acordo com suas reais necessidades. Durante a realizacédo
desse trabalho, percebeu-se a dificuldade de publicacGes cientificas sobre essa tematica.

Salienta-se que esse trabalho evidenciou que homens trans desviam os servicos de
salde em funcdo da inadequacdo de atendimento para 0S mesmos. Sugere-se que esse
conteddo seja inserido no curriculo da enfermagem, visando o cuidado compativel com a
necessidade de saude de homens trans.

Evidenciou-se a necessidade de que mais pesquisas sejam realizadas nessa area
nas Instituicbes de Ensino Superior, favorecendo o conhecimento sobre esse tema e
consequente aprimoramento dos servicos de saude. Esses aspectos podem instigar
investimentos na construcao de redes de atencdo voltadas a qualidade de vida dos homens

trans.
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