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RESUMO

Canario R. F. Conhecimento dos estudantes de medicina para a atencdo integral a satde da
populagéo transgénera em Salvador. 2022;

Introducdo: Os curriculos de medicina, durante muitos anos, ndo apresentaram mudancas
estruturais significativas, apontando lacunas tanto nas revisées curriculares, como na avaliacao
da efetividade de metodologias j& implementadas. Contudo, algumas dessas ndo foram
documentadas, 0 que gera incertezas sobre 0s reais impactos no que diz respeito a Atencéo
Integral a Saude da Populacdo Transgénera e se esses estudantes conhecem essa tematica. A
pouca producgdo de conhecimento sobre a temética revela o qudo pouco explorado tem sido o
tema. A consequéncia disso é que as academias ndo apresentam recursos e estudos necessarios
para aprofundar a discussdo. Objetivo: O presente estudo buscou descrever o conhecimento
dos estudantes de medicina diante da tematica da atencdo integral a salde da populacéo
transgénera com base nos curriculos de medicina. Método: Trata-se de um estudo descritivo,
sendo esse um recorte qualitativo de um estudo misto. A pesquisa foi realizada na Escola
Bahiana de Medicina e Satde Publica (EBMSP) com alunos do 9° ao 12° semestre do curso de
Medicina através de um questionéario pela plataforma Google Forms. Nesse questionario foram
coletados dados sociodemograficos, assim como o estudo das habilidades e competéncias nas
metodologias aplicadas e experiéncias vividas durante o periodo da graduacdo. Os dados
coletados foram submetidos ao método de analise de contetdo teorizado por Minayo.
Resultados e discussao: Diante da analise, emergiram 6 categorias, predominando a categoria
“Nao lembram/nao foram abordados/nao contribuem, em que pdde ser visto que a maior parte
dos estudantes ndo teve contato durante a graduacdo, contribuindo dessa forma para que nao
conhecam a tematica com profundidade. Além disso, se destacou também a categoria
“Intervencdes” em que os estudantes, apesar de ndo trem tido contato com a tematica,
elucidaram possiveis solucdes para que essa tematica possa ser abordada, sendo essas a
presenca de estagio regularizado e diverso, conhecimento sobre processo transexualizador,
abordagem dentro de componentes curriculares, presenca de um corpo docente qualificado,
conhecimento sobre os servicos disponiveis no SUS e outras especificidades, a fim de que
possam ter contato e por fim conhecer a temética. Ademais, as discussdes nao apresentavam o
aprofundamento necessario, sendo utilizadas politicas publicas pouco especificas para
referendar as aulas o que fez surgir a categoria “Politicas publicas”, assim como algumas
discussdes que ainda permeavam a Psiquiatrizagdo da transexualidade sendo discutida dentro
de componentes curriculares de Saide Mental, como em Psiquiatria. Concluséo: Os estudantes
apresentaram um conhecimento limitado acerca da “aten¢do integral a satide da populacao
transgénera”. Isso pode ser explicado pelo fato de muitos ndo terem tido contato com o tema
durante a graduacdo e quando tiveram se apresentou de forma superficial, se utilizando de
metodologias e referéncias pouco especificas. Isso, indica que a IES l6cus deste estudo precisa
se atentar para que os estudantes tenham contato com a temética a fim de que possam conhecé-
la. As reflexbes que emergiram do instrumento aplicado na pesquisa permitem tragar o
conhecimento do estudante e o seu potencial formador, assim como os fatores que dificultam
que essa tematica seja discutida no espaco académico, apontando lacunas a serem preenchidas
na formacéo médica.

Palavras chaves: Populacdo transgénero, curriculo, estudante de medicina.



ABSTRACT

Canario R. F. Medical students’ knowledge of integral health care for the transgender population
in Salvador. 2022;

Background: The medical curricula, for many years, didn’t present significant structural
changes, pointing out gaps both in curricular revisions and in the methodology effectiveness
evaluation already implemented. However, some of these were not documented, which creates
uncertainty about the real impacts regarding the Comprehensive Health Care of the Transgender
Population and whether these students are aware of the theme. The low knowledge production
on the theme reveals how little the subject has been explored. As an outcome we observe that
academia lacks the resources and studies necessary to further the discussion. Aim: The present
study aimed to describe medical students' knowledge on the topic of comprehensive health care
of the transgender population based on medical curricula. Method: It’s a descriptive study,
being this a qualitative part of a combined study. The research was developed at the Escola
Bahiana de Medicina e Saude Publica (EBMSP) with students from the 9th to the 12th semester
of the medical school applied through Google Forms survey. In this survey, sociodemographic
data were collected, as well as the study of abilities and competencies of methodologies applied
and experiences obtained during the graduation period. The data collected were submitted to
the content analysis method theorized by Minayo. Results and discussion: Six categories
emerged from the analysis, predominantly the category "Don't remember/were not
approached/do not contribute”, in which one could see that most of the students had no contact
with the theme during their course, a fact that contributes to their lack of knowledge about it.
Besides that, the category "Interventions"” was also highlighted in which the students, despite
not having had contact with the theme, elucidated possible solutions so that this theme can be
approached, such as the presence of a regular and diverse internship, knowledge about the
transsexualization process, approach within the curricular components, presence of a qualified
teaching staff, knowledge about the services available at SUS and other specificities, so that
they can have contact and finally get to know the theme. In addition, the discussions did not
present the necessary depth, being used unspecific public policies to reference the classes,
which gave rise to the category "Public Policies"”, as well as some discussions that remained
permeating the Psychiatrization of transsexuality being discussed within Mental Health
curricular components, such as in Psychiatry. Conclusions: Students showed limited
knowledge about the "comprehensive health care of the transgender population”. This can be
explained by the absence of contact with the subject during their undergraduate studies, and
when they did, it was presented in a superficial way, through unspecific methodologies and
references. This indicates that the IES (Instituto De Ensino Superior) locus of this study needs
to be attentive so that the students have contact with the theme in order to get to know it. The
reflections that emerged from the instrument applied in the research allow us to outline the
students' knowledge and their training potential, as well as the factors that make it difficult for
this theme to be discussed in the academic space, pointing out gaps to be filled in medical
training.

Keywords: Transgender population; curricula; medical student.
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1 INTRODUCAO

Ao longo dos anos, notou-se que os curriculos de medicina ndo apresentaram mudancas
estruturais significativas, apontando lacunas tanto nas revisdes curriculares que deveriam ser
realizadas com maior periodicidade, como na avaliacdo da efetividade de metodologias ja
implementadas®. Dessa forma, algumas Instituicdes de Ensino Superior(IES), na tentativa de
atenuar essa problematica realizam alteracdes nas ementas dos componentes de ensino e tentam
abarcar as habilidades preconizadas pelo MEC.** Contudo, algumas dessas mudancgas n&o
foram documentadas o0 que gera incertezas sobre os reais impactos dessas modificagdes e

davidas quanto a preocupacao das IES no que diz respeito a Satde da Populagio Transgénera.?

Diante disso tem que se pensar 0s principios da préatica e tedrica em termos de habilidades e
competéncias dentro da tematica da atencdo integral a salude da populacdo transgénera.
Transgénero corresponde a um grupo em que o sexo bioldgico ndo condiz com a forma que o
individuo se compreende; compreenséo essa que extrapola o 6rgdo genital que Ihe é proprio®.
A transgeneridade corresponde a uma identidade de género e possui inimeras configuracdes
em que ndo € necessario, para se considerar uma pessoa transgénero, a realizacdo da cirurgia
transexualizadora, uma vez que se trata da forma como o individuo se enxerga para além do
corpo e ndo do valor associado ao 6rgdo de nascimento®. Pensando nisso, esse publico tem
muitas especificidades de cuidado que precisam ser elucidadas dentro do ambiente de Atencéo
Priméria a Salde e da graduacdo, a fim de que os estudantes de medicina possam estar mais

preparados para garantir a atencdo integral a saide dessa populacao.

A partir da exposicdo desse cendrio, infere-se que a formacdo do profissional de salde para
atuar na atencgdo bésica e lidar com as demandas dessa populacdo serd marcada pela postura
tecnicista da medicina ocidental, a qual desvaloriza o importante papel da APS e marginaliza

as populacdes vulnerabilizadas dela dependentes®.

Na tentativa de estimar o contingente populacional de pessoas transgéneras, pesquisas
realizadas em diversas popula¢es do mundo obtiveram uma porcentagem que variou entre 0,5
e 1,3%’. No Brasil, 0 resultado preliminar de um estudo realizado em 2018 demonstrou
aproximadamente 1,38% de pessoas transgéneras®. Apesar dos processos de obtencdo destes
dados terem sido questionados quanto a sua metodologia e abrangéncia e de ndo existir um
censo voltado para essa minoria, sabe-se que essas pessoas existem e, por existirem, suas

necessidades devem ser consideradas e contempladas nos servigos de saude.
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Assim, é entendido que para haver mudancas reais na pratica médica, tanto o modelo
assistencial, quanto a educacdo médica, necessitam ser revistos®. Ademais, td0 quanto as
intervencdes é a producdo de estudos que subsidiem e orientem praticas condizentes com as
necessidades especificas dessa populacao para que os profissionais de satde tenham condicgdes
de desenvolver uma atencéo a satde condizente com a populagdo®. A limitacdo bibliografica
sobre a temética revela o quao pouco explorado tem sido o tema. Logo, a consequéncia disso é
que as academias ndo apresentam recursos e estudos necessarios para aprofundar a discussao

da tematica e avancar na luta pela efetivacdo de direitos basicos.

Dessa forma, busca-se entender como esse processo ensino-aprendizado dos estudantes esta
sendo realizado para que 0s mesmos tenham contato com a teméatica em questdo. Esse projeto
tem como responsabilidade, social, e de sadde publica entender como os espacos académicos
estdo preparando os futuros profissionais médicos a fim de conhecer a pluralidade da atencao
integral a satde da populacgdo transgénera. Portanto, esse projeto descrevera o conhecimento
dos estudantes de medicina diante da tematica da atencdo a salde da populacdo transgénera
numa tentativa de reparacdo a todo um sistema que invisibiliza esse publico, € numa
responsabilidade com relacdo a esses estudantes no processo de formacdo de profissionais, a

fim de que sejam éticos, respeitosos, acolhedores e o, mais importante, humanos.
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2 OBJETIVOS

2.1 Objetivo Geral

Descrever o conhecimento dos estudantes de medicina diante da temética da atencdo integral a
salde da populagéo transgénera com base nos curriculos de medicina

2.2 Objetivo Especifico

Discutir se o processo de formacédo ensino aprendizado desses estudantes de medicina condiz
com as necessidades (referendado nos curriculos) da atencdo integral a salde da populacéo

transgénera



3 REVISAO DA LITERATURA

3.1 Educacédo médica: Responsabilidade no processo de formacéao

14
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O processo educacional compreende um bem de investimento para uma nacao, visto que o
fruto disso repercute na sociedade seja através de servicos, tecnologia, bem estar social e
mudangcas estruturais. Quando se traz esse recorte para 0 ensino superior médico fica cada
vez mais dificil pensar nessas mudangas no que se tange as tematicas sociais. Sabe-se que a
medicina é um ciéncia teorica, bioldgica e que reproduz um modelo tecnicista baseado em
protocolos e evidéncias, mas é preciso lembrar que a medicina € uma ciéncia social e humana

nada faz sentido na sua producéo se o objetivo final nfo seja a populagio®.

Dessa forma, é de extrema importancia entender os motivos pelos quais as academias
médicas ainda sdo resistentes a certas mudancas, entendendo a individualidade e a
subjetividade de cada um dos estudantes de medicina e assim propor mudancas que sejam
efetivas. Portanto, as causas dessa ndo adesdo podem estar associadas a ndo saberem como
entender essas mudangas ou por ndo estarem preparadas para esse tipo de reflexdo devido a
um pensamento conservador e hegemonico, ou talvez porque acham que ndo precisam

mudars.

Ao analisar o curriculo de medicina a partir de seus componentes curriculares ndo fica muito
claro a abordagem da tematica de atencdo integral a satde da populacao transgénera, sendo
trazido de forma superficial sem deixar claro como, quem e onde esse tema sera trabalhado.
A abordagem trazida em uma das suas ementas, dentro dos aspectos €ticos, 0s estudantes

devem manter:

“Postura ética, respeitosa e destreza técnica na inspegdo, a palpacdo, ausculta e percussdo,
com precisdo na aplicacdo das manobras e procedimentos do exame fisico geral e especifico,
considerando a histéria clinica, a diversidade étnico-racial, de género, de orientagdo sexual,
linguistico-cultural e de pessoas com deficiéncia; Além de propiciar a interacdo ativa do aluno
com usuarios e profissionais de salde, desde o inicio de sua formag&o, proporcionando-lhe a
oportunidade de lidar com problemas reais, assumindo responsabilidades crescentes como
agente prestador de cuidados e atengdo, compativeis com seu grau de autonomia, que se
consolida, na graduacéo, com o internato; IX - vincular, por meio da integracdo ensino-
servigo, a formagdo médico-académica as necessidades sociais da salde, com énfase no
SuUSs™.»

Com relagdo a Diretriz Curricular Nacional do curso de medicina(DCN), datada de 2014,
retrata o curriculo médico dentre suas competéncias e habilidades se desdobrando nas
seguintes areas: Atencdo a salde, gestdo em saude e educacdo em saldel®. As mudancas
especificas se estabelecem de uma forma mais individual em cada IES num movimento que

acaba ndo acompanhando em todas as outras IES do pais.
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“No que se refere a area de atengdo a saude, o graduando sera formado para considerar sempre
as dimensoes da diversidade bioldgica, subjetiva, étnico-racial, de género, orientagéo sexual,
socioeconémica, politica, ambiental, cultural, ética e demais aspectos que compdem o
espectro da diversidade humana que singularizam cada pessoa ou cada grupo social, no
sentido de concretizar: | - acesso universal e equidade como direito a cidadania, sem
privilégios nem preconceitos de qualquer espécie, tratando as desigualdades com equidade e
atendendo as necessidades pessoais especificas, segundo as prioridades definidas pela
vulnerabilidade e pelo risco a sadde e & vida, observado o que determina o Sistema Unico de
Salde (SUS); Com relagdo as subareas tem-se: | — Atengdo as Necessidades Individuais de
Sadde; e Il — Atencédo as necessidades de Salide Coletiva® .

“No que se refere a subsegdo I — Atencéo as Necessidades Individuais de Saide tem-se:

Art. 12. A acdo-chave ldentificacdo de Necessidades de Salde comporta os seguintes
desempenhos e seus respectivos descritores: ¢) orientacdo do atendimento as necessidades de
salde, sendo capaz de combinar o conhecimento clinico e as evidéncias cientificas, com o
entendimento sobre a doenca na perspectiva da singularidade de cada pessoa® .

“No que se refere a subsegdo II — Atencdo as necessidades de Salde Coletiva: Art. 15. A
acdo-chave Desenvolvimento e Avaliacdo de Projetos de Intervencdo Coletiva comporta os
seguintes descritores de seu desempenho Unico: | - participacdo na discussdo e construgdo de
projetos de intervencdo em grupos sociais, orientando-se para melhoria dos indicadores de
salde, considerando sempre sua autonomia e aspectos culturais; Il - estimulo a insercéo de
acBes de promocao e educacdo em salide em todos os niveis de atencdo, com énfase na atengédo
bésica, voltadas as acdes de cuidado com o corpo e a salide'.”

“CONTEUDOS CURRICULARES E DO PROJETO PEDAGOGICO DO CURSO DE
GRADUACAO EM MEDICINA” no Capitulo ITI. No que se refere ao Art. 24. A formacio
em Medicina incluird, como etapa integrante da graduaco, estagio curricular obrigatério de
formacdo em servico, em regime de internato, sob supervisdo, em servicos préprios,
conveniados ou em regime de parcerias estabelecidas por meio de Contrato Organizativo da
Acéo Publica Ensino-Saude com as Secretarias Municipais e Estaduais de Saude, conforme
previsto no art. 12 da Lei n® 12.871, de 22 de outubro de 2013 destacando os incisos § 3° O
minimo de 30% (trinta por cento) da carga horaria prevista para o internato médico da
Graduacdo em Medicina sera desenvolvido na Atencdo Bésica e em Servigo de Urgéncia e
Emergéncia do SUS, respeitando-se 0 minimo de dois anos deste internato. § 4° Nas
atividades do regime de internato previsto no paragrafo anterior e dedicadas a Atencdo Bésica
e em Servicos de Urgéncia e Emergéncia do SUS, deve predominar a carga horaria dedicada
aos servicos de Atencao Bésica sobre o que é ofertado nos servicos de Urgéncia e Emergéncia.
8 5° As atividades do regime de internato voltadas para a Atencdo Bésica devem ser
coordenadas e voltadas para a area da Medicina Geral de Familia e Comunidade. Visto que,
a Atencdo bésica deve ser o ambiente de primeira entrada e acolhimento dessa populagéo. No
entanto, esses ambientes ndo acolhem essa populacdo e o que se vé é que esse publico ndo
acessa 0 servi¢o de atengdo primaria e consequentemente as IES dificilmente se sensibilizam
para que os estudantes tenham contato com essa populacdo desassistida. Por isso a
importancia de se inserir praticas humanizadas nos diversos servicos de atencdo a salde para
que essa populacdo retorne a esses™©.”

As lacunas presentes sdo evidentes e a questao de género e sexualidade é trazido como uma
descricdo importante na elaboracdo da historia clinica e assim, mas uma vez visto de uma
forma orgénica, sem se aprofundar nas questdes sociais envolvidas, medos, anseios,
insegurancas, violéncias que esse publico sofrel®. Além disso, ndo se esclarece de que forma

isso serd feito, e quais as habilidades e competéncias especificas, precisam ser alcangadas

para promover a atencdo integral a populagio transgénera.’



17

Se o curriculo é o norteador do processo de educacao e a fonte base para o desenvolvimento
das mudancas e nesse as alteracdes ndo estdo claras ou ndo estdo sendo realizadas, isso passa

a ser um problema no processo aprendizado

Pensando nisso, sabe-se que as reformas setoriais e remodelacdes do modelo de atengdo com
enfoques decorrentes de movimento de promogdo da salde e da associacdo com a atencao
priméria de saude com a medicina geral e da familia permitiram uma abordagem inédita e
bastante promissora. O problema disso € que néo existe um compromisso direto dos governos
e de um apoio da sociedade a fim de que se resolva tanto o problema de satide como o da
educacdo para que possa poér fim nesse impasse que h& muito tempo vem limitando 0s

avancos na salde e segregando populagdes do acesso a sadde.?

Outro pensamento que surge e esta enraizado nesse processo de dificil mudanca esta dentro
das universidades. Os estudantes fazem o mecanismo de repetir aquilo que lhes € dado, uma
vez que encontram no docente uma fonte de inspiracdo associado ao modelo pedagdgico
moldado nesse movimento classista, modelo de educacdo esse, instituido por Paulo Freire
pautado na dialdgica®. Dessa forma, se 0 docente no promove e ndo instiga mudangas, 0s
estudantes podem se limitar aquele ensino ou tracar um caminho diferente sendo ativos na
busca das informacGes e expandindo o conteudo e tentando a todos os esforcos questionar

esse sistema que lhe foi dado. 2

A partir desse ponto que as ideias de mudancas surgem de dentro da academia, no espaco
colaborativo em que fica claro que o ensino aprendizado ndo esta conseguindo alcancgar e
tocar o que de verdade precisa ser aprendido além de diretrizes e protocolos, buscando
entender as subjetividades dos individuos e a necessidade de certos grupos em

vulnerabilidade, pondo em cheque os curriculos ja estabelecidos.!
3.2 Populacdo transgénera e suas especificidades

Conforme essas inquietacfes que a tematica da populacdo transgénera surge se implementa
uma semente dentro dos espacos académicos e entender por que, como e quem esta

contribuindo para que essa pauta seja discutida é substancial.

Sabe-se que muito antes de se pensar em salde para essa populacdo € pensar em existéncia
e de corpos que clamam por sobreviver em um pais que mais mata transsexuais e travestis
no mundo®. Dentro da sigla LGBTQIAP+, o “T” corresponde a um grupo de pessoas em

que o sexo biologico, baseado no que é visto de sua forma binaria entre masculino e feminino,
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ndo corresponde a forma como se autodetermina. Nesse grupo estdo as mulheres

transgéneras, homens transgéneros e travestis.

Ainda é vista sobre uma logica patologizante, devido ainda se utilizar o CID 10, como
Transtorno de identidade de género(F48), como uma condi¢do para se garantir o acesso a
salide e exercicio de cidadania®?'®. A tematica das generidades ndo determina a orientacgéo
sexual desses individuos, uma vez que essa representa a forma como as pessoas despertam e
sentem atracdo afetiva e/ou sexual, portanto nao se deve presumir a sexualidade de pessoas

transgéneras®.

Assim, discute-se o termo “género”, como um dispositivo que designa as relagdes sociais
entre 0s sexos, rejeitando explicitamente as explica¢fes bioldgicas que distinguem o
masculino do feminino e tornando-se uma maneira de enfatizar as construcGes culturais,
trazendo para foco os papéis criados pela sociedade para representar os papéis de homem e
mulher'4. Sendo, entdo, uma premissa social imposta ao corpo sexuado, demonstrando que
as identidades subjetivas de homem e de mulher séo construidas pela sociedade, ao longo da

historia e baseadas na cultura®®.

Assim, como a transgeneridade outro termo existente é a travestilidade, uma identidade
exclusivamente feminina e politica que vem ressignificar o teor pejorativo que o termo
Travesti carregava ganhando cada vez mais forca o que promove mais empoderamento
dessas mulheres transgéneras, dentro de espacos que antes elas ndo ocupavam.? Em frente a
isso, essas ainda lutam dentro do servico de satde a fim de despatalogizar o “travestilismo”
como o proprio CID 10 ainda remonta e mais uma vez a condicionar a ideia de uma doenca

a forma como aquele individuo se identifica.9®

Dessa forma as questfes de género sofrem diversas vezes apagamentos pela sociedade. As
violéncias sdo constantes, e em diversos lugares em que nesse ambiente a sua maioria é
predominantemente de pessoas cisgéneros, homens e héteros, o que afasta essa populacao de

diversos espagos, inclusive nos servicos de salide, devido a esse preconceito enraizado.™

O servico de saude ainda € um espaco fomentador desse estigma social que continua
reproduzindo o sistema normativo de género, ndo conduzindo com a diversidade de formas
de subjetivacdo e construcdo de género na transexualidade, o que levanta a precariedade no

acolhimento como um dos principais fatores de exclusdo.™
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Pensando nisso, entende-se que essa populacdo ainda segue desassistida diante de uma
crescente visibilidade que vem ganhando, seja no mundo politico, no mundo empresarial, no

mundo artistico®.

A atencéo integral a populacdo transgénera remonta uma necessidade eminente de acolher
essa populacdo desde a atencdo priméria, permitindo o minimo que € ser reconhecida pelo
seu nome social, ser acolhida dentro de um espaco que é majoritariamente opressor, ser
cuidado(a) com suas especificidades com acompanhamento multidisciplinar, com
nutricionistas, enfermeiros, psicologos, assistentes sociais em que possam dar 0 suporte
necessario'®. Além dos médicos em especial o endocrinologista, ginecologista e cirurgido
plasticos que vdo ser responsadveis pelo acompanhamento transicional, com o uso da
hormonioterapia, consultas de aconselhamento da gestante em caso de homens transgéneros
que desejam ter filhos, além da cirurgia transsexualizadora como na mastectomia
masculinizadora em homens transgénero e a mamoplastia reconstrutora em caso de mulheres

transgéneros.®

E preciso ressaltar a importancia de se entender esses corpos fora de uma l6gica binarista de
género, uma vez que pessoas transgéneras ndo necessariamente precisam realizar
procedimentos seja com o uso de hormdnios e dos procedimentos cirdrgicos para afirmar
sua identidade.” Dessa forma, deves se ter cuidado com certos discursos ao tentar encaixar
aquele individuo dentro dessa perspectiva de género binario e afirmar que pessoas

transgéneras apresentam repulsa aos seus corpos.*®

Desde a regulamentacdo do Processo Transexualizador - formalizada pela Portaria da
Secretaria de Atencdo a Salude n° 457, de 19 de agosto de 2008 -, se permitiu afirmar que se
trata de uma normatizacdo que visa resgatar os principios da universalidade do acesso e
integralidade na atencdo, mas especificamente em relacdo as dimensdes fisicas e
psicossociais implicadas no processo de transformacdo fenotipico e social caracteristico a
transexualidade, prioritariamente no contexto da atencdo especializada'®. Envolve a
habilitacdo de determinados hospitais universitarios que ja vinham prestando servicos de
atencdo a essa populacdo especifica, com previsdo de destinagdo orcamentaria para
procedimentos médico- cirargicos envolvidos na transgenitalizagdo e demais alteracdes de
caracteres sexuais, reiterando os critérios estipulados pelo Conselho Federal de Medicina.®
Nem todos esses servigos, infelizmente, sdo fornecidas gratuitamente e quando se pensa no

SUS existem espagos e servigcos especializados que ainda sdo muito escassos e nao
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conseguem atender as demandas dessa populacdo. O acesso ao atendimento especializado e
ambulatorio transexualiador é realizado pelo mecanismo de referéncia e regulacdo do SUS
que encaminha essa populacdo aos servicos especificos ja citados anteriormente. No Brasil,
temos poucos centros de referéncia e devido a isso e a muitas demandas a espera acaba sendo
grande!’. Esses atrasos ainda representam pouco do descaso do que ocorre nos sistemas de
salde, e assim, 0 acolhimento e o cuidado que séo essenciais e que muitas vezes € inexistente
afastam esse publico inclusive dos cuidados diarios com a sua satde o que € mais um risco

para essa populagdo que ja é vulneravel®’.

Uma grande problemaética ainda vivida pela populagéo transgénera corresponde aos critérios
para elei¢do a cirurgia. E preciso que a pessoa seja transexual e portadora de “desvio
psicoldgico permanente de identidade sexual com rejeicdo do fenotipo e tendéncia a
automutilagio e/ou autoexterminio” '°. Estabeleceu-se, ainda, que a eleicio para a
possibilidade de realizacdo da cirurgia ficava sob condicdo da pessoa transexual submeter-
se a avaliagdo de uma equipe multiprofissional por, no minimo, dois anos de

acompanhamento conjunto.®

O Processo Transexualizador do SUS, ampliado em 2013%, considera a realizagio de
cirurgias a partir de 21 anos de idade e apds 2 anos de acompanhamento com equipe
multiprofissional, porém uma resolucéo recente do CFM?! reconhece a possibilidade das
cirurgias serem realizadas aos 18 anos de idade apés um ano de acompanhamento. Os
servigos cirdrgicos que ndo realizam por esse tempo minimo o acompanhamento
multiprofissional precisam receber relatérios de outros profissionais (os famosos laudos) que
descrevam o tempo de seguimento, a presenca de comorbidades e tratamentos concretizados,
avaliacOes de saude mental realizadas e demais informac6es relevantes para o procedimento

cirtirgico pretendido.?!

O inicio da hormonizacdo proposta pelo mesmo Processo Transexualizador é descrita a partir
dos 18 anos, porém esta idade também pode ser reconsiderada a partir da nova portaria do
CFM, que reconhece beneficio de seu inicio aos 16 anos*’. Antes desta idade, a partir do
estagio de Tanner 2 e em servicos especializados, é possivel utilizar farmacos para suprimir
0 eixo hipotalamo-hipdfise-gonadal e bloquear a puberdade em criangas que apresentam

possibilidade de sofrimento disforico com as suas transformacdes puberais??.
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A palavra “hormonizagdo” é preferida ao invés de “terapia hormonal cruzada” pela
populagdo trans, por esquivar-se da perspectiva medicalizadora & qual o termo “terapia” é
associado. Apesar do Processo Transexualizador inicialmente considerar apenas servicos
multiprofissionais especializados para a realizacdo de hormonizacdo, de acordo com
protocolos e experiéncias internacionais e mesmo nacionais ela pode ser realizada na APS,
ao considerar que profissionais da UBS possuem rede de apoio local e em servigos
secundarios ou terciarios, com disponibilidade de uma equipe multiprofissional. Justifica-se
a necessidade de acompanhamento da hormonizacdo pela APS também pelo acesso mais
facilitado ao servico e rapida resposta apds captacdo de demanda, pela integralidade e
longitudinalidade inerentes ao nivel assistencial de forma a garantir o seguimento em muitas
oportunidades e realizar vigilancia em salde, pela possibilidade de orientacdo familiar e/ou
comunitaria com atuacdo intersetorial e junto aos equipamentos sociais locais, com
possibilidade de reconhecer e cuidar de riscos e reduzir danos associados ao uso indevido de
horm6nios. Em casos clinicamente complexos, 0 nivel de assisténcia secundario
possivelmente precisara ser acessado e, portanto, é importante haver dialogo entre os niveis

assistenciais.

O Ministério da Saude ainda ndo possui um protocolo especifico para a realizacdo de
hormonizacédo no Brasil, embora alguns municipios e alguns servicos tenham desenvolvido
protocolos préprios com base em pesquisas e documentos internacionais. Muitos protocolos
internacionais foram desenvolvidos para o atendimento de pessoas trans por profissionais da
APS. Os Protocolos do Uruguai?®, do Canada?*, da Argentina®, e de Nova lorque?® também
sdo bastante utilizados para consultas. O documento da WPATH?’ é uma referéncia mundial

para protocolos e organizacdes de servigos.

A gestacdo e a amamentacdo sdo consideradas contraindicacdes para a hormonizacéo de
homens trans e pessoas transmasculinas devido a possibilidade de androgenizacao fetal e
pelo risco de cancer observado em experimentos animais?. Apesar de muitos homens trans
gestarem em uso de testosterona e ndo gerarem fetos com genitélia atipica, ndo existem
estudos que considerem doses de testosterona exdgena que seguramente ndo causariam
androgenizacgdo, pois seus efeitos em fetos sé&o observados mesmo ao uso de doses

insuficientes para as transformacBes corporais esperadas por pessoas transmasculinas?®.
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Portanto caso uma pessoa em uso de testosterona engravide, sua suspensdo deve ser

considerada junto a pessoa e 0 mais precocemente possivel.

Os cuidados de pré-natal habituais devem ser oferecidos a0 homem trans ou a pessoa
transmasculina gestante, porém cabe dialogo com a pessoa sobre possiveis desconfortos em
frequentar um ambiente habitualmente repleto de mulheres, disforias em relagédo ao seu corpo
ou em relacdo a via de parto proposta, possibilidades de amamentacéo, preparo do servico
de parto para o atendimento acolhedor desta pessoa e possibilidade de incluséo da rede de

apoio pessoal nos cuidados pré-natais e de puerpério.?

Cabe ressaltar que, apesar da hormonizacdo potencialmente diminuir a fertilidade, os
horménios utilizados ndo tem comprovacgdo ou seguranga como contraceptivos em qualquer
dosagem.®*?° Portanto é prudente abordar possibilidade de gestagdo a partir das praticas
sexuais de cada pessoa e considerar métodos contraceptivos da mesma forma que aborda-se

possibilidades de manutencéo da fertilidade??.

Considerando-se o cuidado ampliado das pessoas trans, além dos servicos de saude
outros recursos institucionais podem ser acessados e costumam ser Gteis no cuidado integral
além da propria rede do SUS®2, Sao exemplos: Defensoria Plblica e seus ntcleos especificos
de combate a discriminacdo, Conselhos de combate a discriminacéo e promocao de direitos
de LGBTI, Secretarias de Direitos Humanos, grupos de apoio (como o Mées pela
Diversidade), instituices parceiras (como ONG) e grupos do movimento social organizado
(ANTRA/ IBRAT/ FONATRANS).

E importante buscar conhecer as legislagdes nacionais e locais que protegem os direitos das

pessoas LGBTI, para realizar promocao a salde dessas pessoas.

Além disso, é preciso ficar atento para que a atencdo integral a salde de pessoas transgéneras
ndo se limite a sua identidade de género, uma vez que essas pessoas precisam de outros
atendimentos basicos, como acesso a um cardiologista, ao clinico geral, acesso a satde bucal

entre outras especialidades que n&o as voltadas para o seu acompanhamento transicional .’

Sendo assim, o0 que se ver, no entanto, s&o ambientes que excluem essa populagéo dos espagos
de satde remontando raizes dessa falta de assisténcia que tem historicamente a questdo do

preconceito envolvida. Os apagamentos sociais desses corpos e a existéncia de preconceitos
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velados estdo presentes também dentro das InstituicGes de ensino, o que se faz questionar em
como esses profissionais estdo sendo capacitados e como era a vivéncia e experiéncias com
essa tematica dentro do espaco académico. O comportamento diante das questfes sociais
explica como esses estudantes reproduzem os principios de uma sociedade classista,

LGBTfobica em que o preconceito é um problema estrutural’.
3.2 Espacgo académico: Mecanismos, metodologias e impasses

A academia gera uma espécie de “bolha social” ¢ dessa forma, sabe-Se que 0s ambientes
académicos s&o constituidos por uma grande maioria cisgenénera, heteronormativae branca®,
em que as tematicas de género e diversidade sexual sdo marginalizadas, que, ou inviabiliza as
pessoas LGBT de procurarem o0s servigos de saude, ou as considera como desvio da norma
pela sua orientacdo sexual e identidade de género, tomadas como doencas além de nédo se ver

a populacéo transgénera ocupando esses espacos académicos'?,

Com relacdo a transgeneridade, numa avaliagdo em uma faculdade de medicina na regiéo sul,
foram registrados que 85,4% de estudantes que se autodeclararam masculinos, e 57,3% das
estudantes que se autodeclararam femininas registraram aversdo aos travestis; 87,1% dos
estudantes autodeclarados masculinos e 67,5% das estudantes autodeclaradas femininas
afirmaram que os homens que se comportam como mulheres deveriam se envergonhar, e
86,5% dos estudantes autodeclarados masculinos e 76,4% das estudantes autodeclaradas

femininas afirmam que mulheres que se veem como homens s&o anormais®.

Na tentativa de que se tente mudar esse panorama, o0 documento da Association of American
Medical Colleges evidencia a necessidade de que as escolas médicas norte-americanas
promovam insercdo de contetdos curriculares que visem as necessidades especificas de
cuidado em salde as pessoas LGBT3!%®, O Institute of Medicine insiste na necessidade de
mais pesquisas sobre divergéncias nos servicos de salde oferecidos as pessoas LGBT,
procurando entender as atitudes dos profissionais e da educacao proporcionada, devido a falta
de treinamento.>?Além disso, The Joint Commission e U.S. Department of Health and Human
Services evidenciam o engajamento em saude LGBT dentro do quesito cultural e da formacéo

médicasl.

O que se vé em algumas faculdades que colocaram a tematica dentro do componente curricular
de salde da familia é que esses alunos passaram a ter uma outra postura, pediam para atender

as travestis, perguntavam sobre suas vidas, pactuavam resolucdo de referéncias e
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contrarreferéncias na preocupacéo de qualificar a atengdo oferecida®. Além disso, as tematicas
de generidade e sexualidade que permeiam esse publico comegavam a ser discutidas

principalmente com relago as diversas violéncias que esse publico sofre®.

Esse “germe social” que ¢ o preconceito e a falta de interesse em reconhecer esses corpos
como individuos dificulta o entendimento e o conhecimento necessario para garantir que essa
populagéo esteja assistida. Dessa forma, deve se pensar na implementacdo de atividades
curriculares de formacdo médica repensando em toda ideia de curriculo ja preestabelecido, e
a partir dai pensar em estratégias que possam sensibilizar os estudantes reduzindo o estigma,
promovendo acolhimento, exercicio da empatia, atencdo pelo cuidado, e a questdo do respeito
que precisa ser ratificada que apenas ser respeitoso ndao basta, € preciso haver uma postura
ativa, ouvinte, buscar de que forma esse publico esta inserido na sociedade, e desenvolver um

dialogo responsavel a fim de que as problematicas sociais sejam reduzidas®.

Além disso, € preciso que as IES, se preocupem com um corpo docente qualificado, e bem
seguro com contetdo, referéncias, estudos para que as discussdes sejam fomentadas dentro
dos espacos académicos, permitindo a acesso a artigos, livros, periédicos, e todo o material
necessario, e por fim um ambiente acolhedor na pratica para que essa populacdo possa usufruir

dos servicos que sdo preconizados por lei que sdo seus direitos.

Dessa forma, 0 estudante precisa ter contato e envolvimento direto com pessoas transgéneras
ndo necessariamente dentro de um ambiente de salde, mas que consuma e se interesse em
procurar essas pessoas em diversos ambitos seja politico, empresarial, artistico, ocupando
outros espacgo para que se possa enxergar esses corpos com individuos dotados de cidadania,
para que assim dentro de um ambiente académico seja dentro das salas de aula de forma mais

normativa seja através de praticas seja garantido o acolhimento a esse ptblico®.

4 METODOLOGIA

4.1 Desenho de Estudo
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O desenho do estudo € descritivo tratando-se do recorte de um estudo com desenho misto,
intitulado
4.2 Local
O estudo foi realizado na Escola Bahiana de Medicina e Salde Publica (EBMSP) no curso de

medicina

4.3 Populacéo

Estudantes de medicina do 9°,10°,11° e 12° semestres
4.4 Critérios de elegibilidade

4.4.1 Critérios de inclusao

Estudantes de medicina do 9° aos 12° semestres.

4.4.2 Critérios de excluséo
Estudantes de medicina do 9° ao 12° semestres que ndo concluiram o questionario em pelo
menos 50% de respostas ou com questionarios duplicados ndo serdo incluidos no processo da

analise de dados.

4.5 Coleta de dados

4.5.1 Instrumentos utilizados

Com o prop6sito de investigar o conhecimento dos estudantes quanto a atencdo integral a
populacdo transgénera, foi aplicado um questionario presencial e outro online desenvolvido
através da ferramenta Google Forms, recurso gratuito oferecido pelo Google para criar
formularios, para facilitar a adesdo. Assim a coleta aconteceu de forma hibrida, garantindo uma
maior seguranca com relacao ao alcance estatistico previsto. O questionario foi elaborado pelos
pesquisadores da pesquisa e teve como objetivo coletar dados a partir das questdes propostas
pelo estudo, configurou-se com um projeto piloto. O questionario que foi apresentado constou
com 4 questbes objetivas e 5 questdes referentes ao recorte do projeto misto para analise
qualitativa. Na primeira parte, foram colhidas as seguintes informacdes: dados
sociodemogréaficos e elementos relacionados da sua identidade social a exemplo: sexo,
orientacdo sexual, identidade de género, cor/etnia. As questdes discursivas tiveram abordagem
sobre o curriculo e atengdo a populacao transgénera, abordaram suas experiéncias no curso da
formacdo quanto a producdo técnica relacionada a essa populacdo. Essas questdes foram

situadas nos campos de pratica do SUS que a faculdade proporciona. Por se tratar de uma
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pesquisa realizada em parte em ambiente virtual (com uso de programas para coleta ou registro
de dados, e-mail, entre outros) na modalidade de consentimento (registro ou TCLE), foi
importante que o participante da pesquisa guardasse em seus arquivos uma copia do documento

eletronico.
4.6 Analise de dados

Os dados foram obtidos a partir da analise qualitativa de Minayo, que se faz necessario nesse
estudo uma vez que os estudos qualitativos permitem um aprofundamento nas complexas
interagBes humanas e significagdes sociais presentes no estudo de um caso particular®. Assim,
dessa forma, foi realizada a analise de contetdo por analise tematica segundo o método de
avaliacdo qualitativa de Minayo. Em seguida os pesquisadores fizeram separadamente, a leitura
integral e a analise das respostas para um levantamento inicial dos temas, organizando os relatos
seguindo determinada ordem e organizacdo dos dados obtidos da observacdo (se houver).
Posteriormente, foi feita uma nova leitura horizontal e exaustiva dos textos, e uma leitura
transversal num 2° momento de leitura dos subconjuntos e do conjunto na sua totalidade, no
qual ocorreu a separacdo dos temas, unidades de sentido, colocando as partes semelhantes
juntas, facilitando a formacao de categorias. Por fim, foi feito uma compreenséo e interpretacao
do material empirico, transitando entre 0 empirico e o tedrico. As técnicas de coleta seguiram
o critério de saturacdo de dados, identificada a medida que, o investigador foi entendendo a
I6gica interna do grupo em estudo representada pela repeticdo das falas. Em seguida, esse
material serviu de base para o desenvolvimento da discussdo desse estudo.

4.7  Aspectos éticos

Os pesquisadores responsaveis pelo estudo respeitaram a autonomia e liberdade dos
participantes e sé fizeram parte da pesquisa aqueles que concordaram com o texto explicito no
Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE para aplicagdo presencial e o TCLE, para
coleta online), onde foram esclarecidos 0s objetivos da pesquisa. Este projeto foi submetido ao
Comité de Etica em Pesquisa da EBMSP. A coleta de dados deste estudo foi iniciada apds
aprovacao da pesquisa no respectivo comité. Os dados colhidos sdo confidenciais, atendendo a
Resolugdo N° 466/12 do Conselho Nacional de Saude. Os resultados finais foram analisados
coletivamente e poderdo ser publicados como artigo e/ou resumo cientificos. Nada que
identifique o participante aparecera nas publicagcdes, ndo havendo prejuizo a imagem,
intimidade e confidencialidade, assim sera garantido o anonimato dessa identidade. Também,

foi guardado o sigilo dos dados, os mesmos serdo guardados em arquivo préprio do pesquisador,
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em computador pessoal com senha compartilhada exclusivamente com professor orientador
dessa pesquisa. Os dados ficardo guardados por 5 anos e ap0s esse periodo serdo descartados,

ou seja, deletados do computador, inclusive da lixeira eletronica.

A participacdo neste projeto foi voluntaria, o participante ndo arcou ou recebeu qualquer tipo
de beneficio financeiro para participar deste estudo. Ndo houve despesas aos participantes da
pesquisa, entretanto, mas se houvesse de forma excepcional qualquer despesa em relacdo a
pesquisa iria ressarcir as despesas. Também, em caso de dano gerado e comprovado pela
pesquisa houve previsdo de indenizacdo como pressupbe a legislacdo ética da pesquisa

académica no Brasil.

Por se configurar como uma coleta de dados hibrida (presencial e online) os riscos se previu
nos dois tipos de coleta. Entende-se que 0s riscos estdo relacionados a violagdo da seguranca
desses questionarios serem coletados em ambiente de campo, seja ambulatorio, local de pratica,
entre outros visto que estes participantes estdo no internato. Para evitar e minimizar esses riscos,
0s participantes foram orientados a realizar seu preenchimento em local reservado e
confortavel. Ainda para minimizar os riscos, os dados foram armazenados em planilha no
computador, de uso individual, com protecdo de senha de seguranca e de propriedade das
pesquisadoras por um periodo de cinco anos, para realizacdo de analise dos dados e em seguida

serdo excluidos deste computador permanentemente.

Sobre mitigacao dos riscos relacionados a coleta online, uma vez concluida a coleta de dados,
foi feito o download dos dados coletados para um dispositivo eletrénico local, e foi apagando
todo e qualquer registro de qualquer plataforma virtual, ambiente compartilhado ou "nuvem®.
O mesmo cuidado foi seguido para os registros de consentimento livre e esclarecido que sejam
gravagoes de video ou audio. Com relagdo as politicas de privacidade da plataforma “Google

forms”, retirada do: Disponivel em: < https://policies.google.com/privacy?hl=pt-

BR#infosharing> Acesso em 25 ago. de 2021. Segundo a politica de privacidade, ndo ha

compartilhamento de informacdes pessoais com empresas, organizacdes ou individuos externos
ao Google. Todos os produtos do Google sdo desenvolvidos com recursos de seguranca sélidos
que protegem continuamente suas informagdes. Os insights que a plataforma recebe na
manutencdo dos servigos ajudam a detectar e bloquear automaticamente ameacas de seguranga.
Caso detectado algo perigoso e digno de notificacdo, sera notificado e orientado sobre as etapas
necessarias para se manter em seguranca. Para isso, é utilizado de criptografia para manter o0s

dados privados enquanto estdo em transito, e a analise de coleta, praticas de armazenamento e


https://policies.google.com/privacy?hl=pt-BR#infosharing
https://policies.google.com/privacy?hl=pt-BR#infosharing
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processamento de informacgdes, o que inclui medidas de seguranga fisica, para evitar acesso ndo
autorizado aos sistemas da plataforma.

4.7.1 Riscos da pesquisa

Essa pesquisa teve o risco de vazamento de informacgdes. Para atenuar esse risco nao foi
identificado o participante quanto a resposta ao questionario e seu home nao foi divulgado,
assim como, os dados foram guardados em um computador protegidos em um HD, em que
apenas 0s pesquisadores tiveram acesso a essas informacdes. Além disso, todos os participantes
tiveram suas identidades preservadas através de um cddigo. Existiu também risco de
mobilizacdo devido a possiveis constrangimentos gerados pelas perguntas no questionario, uma
vez que, se trata de uma pesquisa em que os dados possam trazer algum desconforto. Por se
tratar de uma pesquisa realizada em ambiente virtual (com uso de programas para coleta ou
registro de dados, e-mail, entre outros) na modalidade de consentimento (registro ou TCLE),
foi importante que o participante da pesquisa guardasse em seus arquivos uma copia do
documento eletrénico. Uma vez concluida a coleta de dados, foi feito o download dos dados
coletados para um dispositivo eletrénico local, apagando todo e qualquer registro de qualquer
plataforma virtual, ambiente compartilhado ou "nuvem". O mesmo cuidado foi seguido para 0s
registros de consentimento livre e esclarecido que sejam gravagdes de video ou audio. Além
disso, 0 convite para a participacdo do projeto ndo os identificou por meio de seus dados de
contato (e-mail, telefone) a fim de tentar reduzir os riscos de exposi¢cdo e vazamento de
conteddo pessoal desses participantes. Além disso, cada convite s teve um remetente e um
destinatario, e nao foi enviado na forma de lista oculta. Caso tenha pergunta obrigatéria no
questionario, estava contido no TCLE o direito do participante de ndo responder a pergunta.
Com relacdo, ao convite para participagdo na pesquisa, 0 consentimento foi previamente
apresentado e, caso, concordasse em participar, foi considerado anuéncia quando respondesse
ao questionario/formulario ou entrevista da pesquisa. O convite para a participacdo na pesquisa
conteve, obrigatoriamente, link para endereco eletrénico ou texto com as devidas instrucdes de
envio, que informou ser possivel, a qualquer momento e sem nenhum prejuizo, a retirada do
consentimento de utilizagdo dos dados do participante da pesquisa. Nessas situacdes, 0
pesquisador responsavel ficou obrigado a enviar ao participante de pesquisa, a resposta de
ciéncia do interesse do participante de pesquisa para retirar seu consentimento. Dessa forma,
caso o participante se sentisse mobilizado poderia ser encaminhado ao servigo de psicologia da
EBMSP (Escola Bahiana de Medicina e Saude Publica) para posterior avaliagdo e

acompanhamento.
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Devido a necessidade de reformulacdo da coleta de forma hibrida (presencial e online) foi
preciso se atentar quanto aos riscos, 0s quais pode existir a possibilidade de ocasionar
constrangimentos e dispéndio de tempo aos participantes da pesquisa durante realizacdo do
questionario. Caso acontecesse 0 participante poderia desistir da sua participacdo conforme
prevé o TCLE. As medidas adotadas para reduzir e/ou evitar que ocorram esses danos foram a
interrupcdo do questionario sem quais quer 6nus para o participante, bem como a realizacéo
desta em um ambiente calmo e reservado. Além disso, as(0s) pesquisadores garantem total

sigilo dos dados.

4.7.2 Beneficios da pesquisa

A pesquisa ndo teve beneficios diretos, mas obteve beneficios indiretos. Como beneficio
indireto, os resultados do estudo contribuiram com incentivo a disseminagdo do conhecimento
sobre a forma que o curriculo médico abraca a pluralidade da populacéo transgénera, bem como
ser um canal de mudancga nos componentes curriculares, metodologias de estudo e perspectivas
de experiencias novas pensando no processo de formagdo médica assim como os cuidados
necessarios que se precisa ter com esse publico. Dessa forma, tornando o ambiente de prética
produtivo e acolhedor, dissolvendo o preconceito e permitindo o que é de direito, que é 0 acesso

a saude de forma integral sem que a identidade desse grupo seja questionada ou invalidada.

5 RESULTADOS e DISCUSSAO

As respostas abertas dos estudantes de medicina ao serem submetidas a analise qualitativa de

contetido tematica teorizada por Minayo®, emergiram as seguintes categorias: 1- N&o foram
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abordados/ndo lembram/n&o contribuem; 2- Politicas publicas; 3- Atividades extracurriculares;
4-Atividades curriculares; 5-Intervencgdes; 6- Mudancas. As categorias e 0 numero de unidades
de registros, sdo apresentadas na Tabela 1.

Tabela 1 - Categorias e n° de unidades de registro a partir da analise do conteudo das respostas

dos estudantes de medicina com relagdo as perguntas abertas aplicadas. Set. de 2021 a jan. de
2022. Salvador-BA.

N° DE UNIDADES
CATEGORIAS DE REGISTRO (UR)- N 100
1-  Nao foram abordados/ ndo lembram/ Né&o contribuem 37
2- Politicas publicas 02
3- Atividades extracurriculares 03
4- Atividades Curriculares 08
5- Intervengdes 40
6- Mudancas 10

Fonte: Elaboracgdo Prdpria

A seguir, as unidades de registro exemplificados pelas respostas de alguns estudantes frente as

categorias emergidas estdo apresentadas no Quadro 1.

Diante da andlise das unidades de registro, se constatou um predominio, dentre as abordagens
trazidas nas respostas, um desconhecimento/dificuldade em expor o que foi abordado durante
o processo formativo, com relacdo as especificidades de atencdo integral a saude para a
populagéo transgénera promovidas pela faculdade. Apesar disso, 0s estudantes destacaram a
importancia da tematica no processo de formacédo elencando algumas lacunas que existem no

curriculo.
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CATEGORIAS | 1- NMio foram abordados’ ndo 2- Politicas pliblicas 3 — Atividades 4- Atividades curriculares
lembram/ Nio contribuem extracuriculares
INdo eram sbordadas. (E4) Abordande & politica | Palestra de professora | Foil apenas 1 aula. (E3)
] 3
Pouco. Acho que ainda falta espago e Eaummmn?lzaga"o {E3) de | mansexual. (E21) Ma maicria das veges, surgem quando professores fazem trocas conceifuais durante
sobra preconceito. (E14) ’ Ciclos de comverszs com os | discussdes, e a partir disso puxamos uma discuszdo sobre o tema. (E11)
- . 1 5
TR Ndo contribuo. (E4) EIL: ]_Je TIAEIE AL colegas. (ED) Em uma maténa for abordada de maneira humamzada, em outra abordada infelizmente
conceitual e de politicas . o <
. iblicas. (E11) Atraves de mesas | como um distirbio do DSM. (E35)
Nio eram zbordadas. E quando pu redondas (E25)
ocorriam, sem embasamento. (E26) R (Qual suporte podiamos encontrar no sus de medicagdes e cirurgias e como abordar na
. C anamnese(E42)
INio foram abordadas até entfio. (E31)
Num caso clinico, onde se dizcutin acerca do processor transsexualizador. (E37)
CATEGORIAS 3- Intervencdes &- Mudangas
Linguagem assertiva Promocdo de informagdo e atuagdo da populagdo médica perante a esse tipo de paciente.
Além dizzo, promover uma mudanga na mentalidade social, acerca das diferencas enfre
Perguntando como o paciente gostaria de ser chamado; 2) Incitando discussdes sobre diferengas entre | cor de pele, orientagdo sexual, identificagdo de género, aporte financeiro e privilégio
1dentidade de género, sexo hiolé_a:@cn, orientacﬁg sexual 3) Nio deixando 1550 ser motivo de piada (“Ah é | social. (E7)
i:g?j:a?e aue eu fico maluco, Cis-trans-homo” - como essa). (E7) Melhorar a assisténcia para esse pliblico que j4 é marpinalizado na saide @ muitas vezes
tém receio de buscar auxilic médico por receio de ser vitima de preconceito ou abuso.
Oporimidade. (E3) (El)
Simulagies realisticas, mostrando a sbordagem de duas coizas simples: (1) Abordagem ao paciente | Poderiamos nos sentir melhor preparados parz o atendimento. assim como saber dos
transgénero (nomenclatura, postura humana diante a0 paciente); (2) Avaliagio e manejo de reposicio | procedimentes dispomibilizados pelo SUS e no ambiente privade para essa populagdo.
hormenal ne paciente transgénero. (E7) (E11)
Ambulatério transexualizador. (E21) Muito, acredito que cada dia mais esse tema ganha mais relevincia, apesar de nio ser
Poderiamos ter um campo de estigio dentro de instituigdes que prestam atendimento a populagdo abordado da forma como devena nas universidades.(E41)
transgénero{E11}
TR Diversificando campos de estagio a fim de possibilitar o contato dos estudantes com o piblico. (E31)
Componente curricular
Acho interessante que se tome um componente curricular fixo & bem estruturado, além de estimulo 2 mais
atividades extracurmiculares orgamizadas pela propna faculdade. (E11)
Abordar em componentas curriculares. { E13)
Incluir na grade curricular. (E4)
Inzerir /Oficializar no plano de ensine de componentes curmiculares relacionados a Politicas Pablicas,
Cliniea Médica, Ginecologia ete (E43)
Corpo docente qualificado
Incluir professoresmédicos que tenham contsto e estejam inseridos no atendimento 2 populacdo
LGBTQIA+, com objetive que eles nos ensinem sobre as individualidades dessa populagdo. (E4)
Professores gque ndo negligenciam essa tematica. (EE)

Fonte: Elaboracgao Prdpria
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A literatura cientifica aborda como a populacdo transgénera ainda sofre dentro dos servicos de
salde frente a uma equipe de profissionais e de um sistema que ndo reconhece esses COrpos.
Partindo desse principio, as IES também reproduzem esses padrbes o que pode estar
contribuindo para que os discentes ndo tenham contato durante a formacé&o profissional e assim
ndo conhecendo a atencdo integral a saude da populagdo transgénera. Desse modo, as IES
precisam acompanhar as mudancas setoriais que 0s movimentos sociais vém conquistando a
décadas a fim de que se possa atenuar as problematicas envolvidas nessa tematica. Sendo assim,
0 presente estudo buscou descrever o conhecimento dos estudantes de medicina para a atengédo

integral a satde da populacdo transgénera tendo como referéncia os curriculos de medicina.

A abordagem qualitativa contribuiu para descrever esse conhecimento com relacdo a tematica.
A avaliacdo dos estudantes esta relacionada com uma parte dos discentes do internato, na qual
reflete o0 processo de experiéncia vivenciado na IES EBMSP. No presente estudo, houve
predominio dentre as abordagens trazidas nas respostas um desconhecimento/dificuldade em
expor o que foi abordado durante o processo formativo, com relacdo as especificidades de
atencdo integral a salde para a populacdo transgénera, apesar dos estudantes entenderam a
importancia da tematica e do impacto no processo formativo e profissional para atencéo integral
a saude da mencionada populacao transgénera.

Buscando, dessa forma aprofundar o entendimento do conhecimentos sobre o tema estudado
foram aplicadas 5 questfes abertas: P5: “De que formas as tematicas da atencéo integral a
populacio transgénero eram abordadas?”; P6: “Que estratégias seriam necessarias
para que os estudantes possam ter contato com a tematica?”; P7: “Como o0s
componentes curriculares poderiam inserir essa tematica dentro de suas competéncias
e habilidades?”; P8: “Como vocé esta contribuindo para que essas discussdes sejam
trazidas para sala de aula?”; P9: “Como essas mudancas no curriculo de medicina
podem interferir no processo ensino-aprendizado com relaciao a tematica?”. As respostas
abertas dos estudantes foram submetidas a andlise qualitativa de onde emergiram seis

categorias.

Com relacdo a identificacdo sociodemografica foram coletados 50 questionarios respondidos,
desses obteve-se que o0s estudantes totalizaram predominio do sexo feminino, brancas,
heterossexuais e em sua totalidade cisgéneras'#!’. Essa apresenta¢do remonta bastante, grande
parte dos espacos, de saude, académicos e sociais em que se tem esse padrdo

sociodemogréfico.
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7.1 12 categoria

Com relacdo as falas levantadas sobre a tematica, a categoria “Nao lembro/ nao foi
abordada/ niao contribui” foi uma das mais relevantes mostrando que os estudantes dizem
ndo ter tido contato durante a graduacdo com a temética de atencdo integral a salde da
populagdo transgénera nem sabem dizer como contribuir para que essa tematica venha a ser
discutida no espaco colaborativo das IES. As falas dos estudantes que representam essa

categoria sdo apresentadas a seguir.

N&o eram abordadas (E4).
Pouco. Acho que ainda falta espago e sobra preconceito (E14)
N&o contribuo. (E4)

N&o eram abordadas. E quando ocorriam, sem embasamento. (E26)

Né&o foram abordadas até entdo. (E31)
No ponto de vista de alguns estudantes essa tematica ndo é muito discutida o que contribui para
0 desconhecimento de uma forma geral desses estudantes. Quando se busca perceber essas
divergéncias na literatura é possivel ver que ainda a abordagem ¢ insuficiente desta tematica

durante a graduagéo e no processo de formagao das especialidades®*.

Sendo assim, os estudantes precisam além de conhecer, estar capacitados para a promocéao
eficaz da salde da populacdo LGBTI+ e, mais especificamente, a populagdo transgénera, sendo
dessa forma necessario uma ampliacdo da implantacdo da PNSILGBT (Politica Nacional de
Saude Integral a Lésbicas, gays, bissexuais, travestis e transexuais) e a producdo de mais

trabalhos com esse assunto®.

O que pdde ser visto com alunos de graduacdo de uma faculdade de medicina, em que
demonstra que os estudantes possuem pouco conhecimento, o que desencadeou 0 incremento
de um componente sobre a satide da populagio LGBTI+%°. Dessa forma, mostrou um inicio das
mudancas apesar da necessidade dessas discussdes serem especificas, devido as necessidades e

diversidades de saude que a populacéo transgénera e travesti precisa.
7.2 22 categoria

No atual estudo, pode ser destacado a categoria “Politicas Publicas” como um mecanismo
pedagogico de ensino para embasamento das aulas tedricas sobre a tematica de atencéo integral
a saude da populacdo transgénera. Falas dos estudantes que representam essa categoria séo

apresentadas a seguir.

Abordando a politica nacional de humanizagdo. (E3)
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De maneira mais conceitual e de politicas publicas. (E11)

A abordagem, no entanto, se limitou a politicas pouco especificas e sendo trabalhado de uma
forma mais conceitual como a propria estudante traz. No que diz respeito, a abordagem dessa
tematica pela politica nacional de humanizacao, a PNH, é um instrumento de comunicacgéo entre
os trés atores do SUS, trabalhadores, usuérios e gestores sendo responsaveis por provocar
alteragdes que sdo importantes fomentadores de mudangas e que também precisam ser incluidos
como recursos para a producéo de satide®®. Assim, incluir essas discussdes dentro dos ambientes
de IES é de extrema importancia no entendimento de que certos grupos populacionais possam

receber a devida atengéo.

Estratégias e metodologias como rodas de conversa, incentivo as redes e movimentos socias e
a gestdo dos conflitos gerados pela inclusdo das diferencas sdo ferramentas experimentadas nos
servicos de sauide a partir das orientacfes da PNH®. No entanto, pensando que a tematica se
trata de um grupo populacional diverso e com muitas especificidades € necessario se utilizar de
ferramentas, literaturas direcionadas a fim de que a discussdo seja clara, detalhada e nédo

permeie por uma visdo superficial.

Por conseguinte, a politica, apesar de ser importante, ndo permite ser um mecanismo de
confirmacdo para que 0s corpos transgéneras e travestis sejam respeitados, uma vez que a
sociedade ndo enxerga esses corpos em nenhum dos espacos, assim como dentro dos servicos

de saude.

Outra questdo que precisa ser elucidada é a abrangéncia das politicas publicas com relacdo aos
processos de adoecimento e de sofrimento psiquico prevalentes na populacdo transgénera,

numa tentativa de entender como esses mecanismos podem assegurar essa populacao.

O que pode ser visto com frequéncia entre as travestis € a apresentacdo de sintomas de
sofrimento psiquico como depressao, ansiedade, sensacGes de panico, disturbios de
automutilacio®’. Essa suposicdo € trazida também em outro estudo que também evidencia a
necessidade de mais estudos sobre a satiide mental desse grupo®. Dessa forma, deve se pensar
na promog&o, prevencao e recuperagéo a esses sofrimentos que muitas vezes estéo vinculados

a uma sensacdo de medo constante que a sociedade deposita sob essas pessoas®.

A politica referida no estudo vigente se mostra superficial com relacéo a essa abordagem e por
isso a necessidade de se conhecer politicas mais especificas. Essas politicas precisam ser
conhecidas pelos estudantes a fim de que possam estar mais capacitados. Isso pode explicar

pelo fato de que os espacos sejam de saude e académicos nédo estdo preparados para discutir e
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receber a populacéo transgénera. O que pode ser visto em grande parte dos servicos de salde é
que muitas vezes ndo se tem um ambiente acolhedor, além de profissionais capacitados que
exercitem a qualificacio do dialogo entre os profissionais e entre o usuario do servi¢o®®. Diante
disso, € preciso que se tenha como base outras politicas publicas alinhadas e especificas afim

de que se possa elucidar esses achados.

Por outro lado, a PNSILGBT (Politica Nacional de Saude Integral a Lésbicas, Gays, Bissexuais,
Travestis e Transexuais) representa um marco historico na satde publica do Brasil, uma vez

que reconhece as especificidades de populages em vulnerabilidade34.

A politica em sua formacéo sofreu influéncias de diretrizes governamentais do programa Brasil
sem Homofobia que foi travada em 2004, e assim 0 movimento permite que novas mudancas e
avancgos dos direitos inclusive sobre a saude®. No que se refere as suas competéncias e
abrangéncias voltadas a populagdo transgénera e travesti, tem por objetivo reconhecer e
direcionar a oferta de servi¢os quanto ao uso de hormdénios femininos e masculinos para
travestis e transexuais, diminuir os danos a saude em relacdo ao uso de medicamentos, drogas
e farmacos na populagdo transsexual e travesti, garantir a utilizacdo de seu nome social, direitos
reprodutivos, além de se atentar aos indicadores de vulnerabilidade psiquica, depressao e

suicidio na busca de prevencdo, promogao e recuperagdo da satde®.

Além dos apagamentos socais vividos pela populacdo, sabe-se que uma grande parcela de
pessoas transfemininas e travestis tem a prostituicdo ndo apenas para sua sobrevivéncia
financeira, mas também a possibilidade de pertencimento social, que Ihes é negado em outros
espacos*®. Segundo o estudo, é na rua que as travestis exercitam o feminino, a afetividade, as
relacfes sociais, mas a rua se apresenta também como um espaco de consumo em geral,
inclusive de drogas, silicone industrial, horménios e outros medicamentos, uma vez que as

barreiras existentes para certos servicos permitem mais exposicao a riscos.

Além disso, em um outro estudo, a identificacdo de situacdes de violéncia contra a populagéo

trans (transfobia e “estupro corretivo”) demonstra uma realidade vivida por essa populagio®.

Assim, é nesse quesito que a PNSILGBT surge como uma estratégia para acesso a servicos de
salude permitindo que a populagdo transgénera possa estar mais protegida a possiveis
contaminages a IST’s (InfeccGes Sexualmente Transmissiveis), garantindo que haja acesso a

cirurgias de proteses mais seguras*.
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Além disso, a implementacdo do Processo Transexualizador no SUS, que regulamenta 0s
procedimentos para a readequacao cirdrgica genital, insere-se no contexto da Politica LGBT e
o0 desafio subsequente € a garantia do acesso a todas as pessoas que necessitam dessa forma de

cuidado®,

Desse modo, as estratégias almejadas pela politica precisam ser elucidadas dentro dos servigos
de saude e dos espacos de formacdo educacional. Isso € necessario, uma vez que mesmo o
instrumento tendo sido criado em 2009, ainda remonta necessidades basicas que séo
reivindicadas a anos e que mesmo assim com tantos anos de implementacéo ainda resiste dentro
dos espacos citados devido ao estigma e discriminacdo presentes de forma estrutural,

institucional e individual.

Ao buscar como essa discussdo esta sendo realizada nas IES, pdde ser visto em um estudo que,
em partes, as Diretrizes Curriculares Nacionais do Curso de Graduagdo em Medicina estdo
contempladas ao se constatar um perfil ético e humanista®® nos participantes da pesquisa,

embora com um grau de habilidade insuficiente para o atendimento dessa populacéo.

A politica ndo é citada pelos estudantes, o que pode mostrar um desconhecimento com relacao
a existéncia dessa. 1sso pode ser visto também em um estudo realizado com estudantes de
medicina em que cerca de 82,39% dos participantes discordaram total ou parcialmente sobre a
Politica Nacional de Saude Integral da Populacdo LGBT I+ ser abordada durante a formacao,

que indica o despreparo dos futuros profissionais de salide nesta tematica*.

Por esse motivo é necessario reforgar os objetivos da politica que fortalecem a qualidade do
atendimento em salde e caminha na diregdo dos principios constitucionais e previstos na
consolidacdo da proposicdo de atencdo a satde no Brasil, com o sistema Unico de satde®. A
politica estd disponivel em diversos veiculos de informacdo, e se apresentado nas IES se
configura como um instrumento ativo muito mais especifico as demandas dessa populacao e
que pode contribuir de uma forma mais assertiva as discussoes travadas nas IES, permitindo de
fato que os estudantes conhecam com aprofundamento as especificidades de atencdo integral a

salde desse publico.
7.3 32 categoria

Com relacdo a atividades e formas que a tematica foi abordada ou que poderia ser abordada
surgiu a categoria “Atividades extracurriculares”. A importancia da discusséo dessa tematica

para além de sua discusséo teorica € garantir que essa tenha poténcia e representatividade para
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que assim os estudantes tenham mais confianca e estejam produzindo conhecimento nas
faculdades. Falas dos estudantes exemplificam de que forma as atividades foram abordadas ou

que poderiam ser inseridas na IES avaliada.

Palestra de professora transexual. (E21)
Através de mesas redondas. (E25)

Ciclos de conversas com os colegas. (E2)

Alguns estudos falam sobre a importancia do desenvolvimento de competéncia cultural para o
atendimento de pessoas LGBTI+, elencando educacdo e capacitagdo profissional como
elementos relevantes, bem como a incluséo desse assunto na matriz curricular de graduacéo nos

cursos de satde**.

Com relacdo as atividades extracurriculares como palestras, simpdsios e outros meios foram
citados nesse trabalho como uma estratégia de inserir a tematica. Nessa pesquisa, e também em
outros estudos, esse topico foi muito pouco explorado assim como atividades de pesquisa®.
Nesse mesmo estudo, a IFMSA Brazil — a fonte extracurricular mais citada em outros estudos
— é uma organizacdo estudantil presente em 125 escolas médicas do pais e aborda o tema por
meio de suas atividades de ensino, extensdo e comités especializados no assunto: o Comité
Permanente em Saude Sexual e Reprodutiva incluindo HIV/Aids (SCORA) e o Comité
Permanente em Direitos Humanos e Paz (SCORP)*, além do programa “Sexualidade e
Identidade de Género™*'. Essa instituicdo também esta presente de forma ativa na IES EBMSP
e pode se mostrar um canal direto com os estudantes de outras universidades em que pode ser
feito um compartilhamento de vivéncias e experiéncias numa forma de entender como 0s

estudantes de outras faculdades do Brasil estdo tendo contato com essa tematica.

7.4 42 categoria

No atual estudo, pode ser destacado ainda a categoria “Atividades curriculares” como
estratégia teodrica e pedagdgica de ensino. Para os estudantes a tematica foi de uma forma mais
tedrica dentro das salas de aula e no ambiente colaborativo da IES analisada. Falas dos

estudantes que representam essa categoria sao apresentadas a seguir.

Aula com homem trans explicando homenclaturas. (E17)
Foi apenas 1 aula. (E5)

Na maioria das vezes, surgem quando professores fazem trocas conceituais durante discussdes,
e a partir disso puxamos uma discuss@o sobre o tema. (E11)

Em uma matéria foi abordada de maneira humanizada, em outra abordada infelizmente
como um distdrbio do DSM. (E35)
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Qual suporte podiamos encontrar no sus de medicagdes e cirurgias e como abordar na
anamnese(E42)

Num caso clinico, onde se discutiu acerca do processor transexualizador. (E37)

Se a tematica ndo é exposta, seja atraves de materiais, casos, e outras metodologias o
conhecimento ndo é propagado e as mudancas setoriais que sdo importantes para que certas
ordens e estruturas sociais que reforcam o desconhecimento da tematica nos espacos sejam
confrontadas'®®. O desconhecimento contribui para o despreparo e disseminagdo de
preconceitos e & por isso que € preciso que essas discussdes sejam fomentadas dentro dos

ambientes académicos a fim de que a mentalidade social da classe médica seja mudada.

A problemaética desse cenario pode ter suas raizes, dentre outros, na formacdo médico-
académica. Ainda que as Diretrizes Curriculares Nacionais do Curso de Graduacdo em
Medicina preconizem um perfil humanista e ético do formado egresso'’, em um estudo
realizado com estudantes de medicina no Piaui, verificou-se que, durante a graduacgdo, a
sexualidade e temas voltadas a género ndo foram trabalhados com a profundidade e eficiéncia

exigidas pelo tema®®.

Destaca-se aqui ainda a importancia das Diretrizes Curriculares Nacionais no processo de
formacdo académica de egressos, uma vez que orientam o curriculo do curso e promovem
critérios importantes que deverdo ser abordados dentro do conteudo oferecido. Portanto, uma
interpretacdo ética e humanizada da pluralidade da populagdo e suas diversidades, durante o
curso de graduacdo, evidencia extrema valia para a compreensao das determinagdes sociais e

posteriormente uma oferta de satde equanime?®,

Ainda que exista barreiras vigentes devido a um corpo legislativo conservador a presenca do
Processo Transexualizador, programa que melhorou o atendimento especifico da populacdo
Transgénera, promoveu a criacdo de ambulatérios destinados ao atendimento integral,
proporcionando ac¢des como o acompanhamento clinico, psicoldgico e social*®. Sendo assim,
esses conteddos e informacg0es ja existem é preciso apenas que as IES se preocupem em inserir

a tematica nas bases curriculares.

Em um estudo é apontado que ndo existe, como disciplina obrigatoria ou eletiva, qualquer
alusdo ao tema identidade de género. Das disciplinas mais citadas, a Unica cuja ementa citava
0 tema era Psiquiatria, em que “Transtorno da sexualidade™® constava como item de seus
conteddos. Sendo assim, ainda que inserido dentro de componentes curriculares a discussao

ainda se volta para uma visdo psiquitrizante®®. Em outra pesquisa, cujo tema era mais
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abrangente, as disciplinas mais citadas foram Ginecologia, Psiquiatria, Psicologia Médica e
Urologia*. Dessas areas citadas pelo estudo supramencionado, o componente curricular de
Psiquiatria se destaca na abordagem do estudo vigente pelo fato de algumas discussfes serem

pautadas como um Disturbio da DSM.
7.5 52 categoria

As respostas dos estudantes promoveram a criacdo da categoria “Interveng¢des” no que se
refere a abordagens de contato com a populagéo transgénera seja no servigo ou dentro da IES.
A categoria se desdobrou em mais cinco subcategorias devido a diversidade de informagdes

trazidas pelos estudantes.

Pensando que a categoria mais abrangente foi a que apresentou que os estudantes nunca/pouco
tinham tido contato com a temaética, entende-se, portanto, que algumas especificidades nédo
foram abordadas, ou foram abordadas com pouco aprofundamento, o que explica o surgimento
dessa categoria, uma vez que descreve estratégias para intervengdes para sanar as auséncias de
discussao sobre a tematica. Dessa forma, apesar dos estudantes, em sua maioria, ndo terem tido
contato com a tematica na graduacgdo entendem, ainda, a importancia da tematica e descrevendo,
assim alguns pontos chaves que deveriam ser abordados a fim de permitir que os estudantes

conhecam a tematica

Devido a dificuldade das IES entenderem a urgéncia de se discutir a atencdo integral a satde
da populacdo transgénera, é preciso que haja um detalhamento da abordagem com relacéo a
competéncias e habilidades a serem alcangadas, disponibilizacdo de materiais, estudos, livros e

periddicos, assim como de profissionais qualificados.

7.5.1 12 subcategoria — “Linguagem assertiva”

Pensando gue ainda existe muitos erros e mitos que sdao propagadas por falta de informacéo e
preconceito é preciso estar atento com a comunicacdo e falas expostas dentro das IES e nos
servicos de salde, uma vez que existe um afastamento muito grande dessa populacdo desses
servicos e instituicbes devidos as inumeras violéncias reproduzidas. Pensando nisso, assim
como os estudantes de medicina necessitam conhecer protocolos e direcionamentos em relagdo
a outras tematicas ndo é diferente no que se trata do conhecimento para a atengéo integral a
saude da populacdo transgénera. Sendo assim, surge a subcategoria “Linguagem assertiva” e

falas dos estudantes ilustram a importancia de manter um discurso que acolha essa populagéo.
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Perguntando como o paciente gostaria de ser chamado; 2) Incitando discussGes sobre diferencas
entre identidade de género, sexo bioldgico, orientacdo sexual 3) N&do deixando isso ser motivo
de piada (“Ah ¢é tanto nome que eu fico maluco, Cis-trans-homo” - como essa). (E7)
A falta de respeito ao nome escolhido pelas pessoas travestis e transexuais configura-se como
uma violéncia que acontece diariamente nas suas vidas sociais. Pode ser contabilizada como
decorréncia da PNSILGBT, a inclusdo da garantia do uso do nome social para 0s usuarios da
salide, na Carta dos Direitos dos Usuarios da Salde®*.

No tocante as travestis e as pessoas transgéneras, as barreiras na qualidade da atencdo a
salde influenciam desde a dificuldade em se cumprir a utilizagdo do nome social nos
prontudrios, quanto o ainda persistente processo de psiquiatrizacdo da condicdo de
transexualidade, prejudicando assim a garantia a cirurgia de redefinicdo de sexo®. Logo, a
discussao precisa ser pautada na identificagcdo desses corpos que ndo sdo vistos como passiveis
na sociedade.

7.5.2 22 subcategoria — “Praticas”

Apesar de ter sido visto a presenga dentro da categoria de “Atividades curriculares”, ainda ndo
representa uma experiéncia vivida pela maioria dos estudantes. Muitos se queixam dos campos
de estagios, préticas e contato com a populacgdo transgénera, fazendo com que essas discussées
se tornem cada vez mais distantes. Falas dos estudantes exemplificam o surgimento da

subcategoria “Praticas”.

Oportunidade. (E3)

Simulagdes realisticas, mostrando a abordagem de duas coisas simples: (1) Abordagem ao
paciente transgénero (homenclatura, postura humana diante ao paciente); (2) Avaliacdo e manejo
de reposicéo hormonal no paciente transgénero. (E7)

Ambulatdrio transexualizador. (E21)

Poderiamos ter um campo de estagio dentro de instituicdes que prestam atendimento a
populacédo transgénero(E11)

Diversificando campos de estagio a fim de possibilitar o contato dos estudantes com o
publico. (E31)

No que diz respeito a simulac@es realisticas, em uma faculdade privada de medicina de S&o
Paulo, foi oferecido simulagdes realistas com a presen¢a de uma atriz e mulher transgénera a
fim de que se possa observar como esses estudantes promoveriam o atendimento a pessoas
transgéneras®. O atendimento é supervisionado por um avaliador que observa o atendimento

feito pelos estudantes de medicina®2.

Destaca-se aqui na anamnese a dificuldade dos estudantes de entender que a paciente é uma

pessoa que performa a feminilidade e acabam fazendo perguntas com relacéo ao seu género que
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podem ser desconfortaveis. Chama-se a atencdo aos cuidados ao exame fisico da paciente, em
pedir a ela permissdo para examinar. Ao final de cada consulta, é feito um feedback
principalmente sobre a Gtica da atriz que reforga como se sentiu durante o atendimento, como
deveria ser abordado as questdes de género e sexualidade a fim de que ndo se gerasse um

distanciamento na relagdo®2,

A importancia das simulacdes realisticas serem realizadas com ator/atriz transgéneros, uma vez
que os estudantes passam a ter contato com a populacédo, desmistifica certos padrdes e erros que

sdo marcados por um desconhecimento acerca das suas especificidades®.

Foi percebido também no estudo supramencionado nessas simulacdes que os estudantes se
apresentavam muito exagerados no que diz respeito ao acolhimento, ou muitas vezes nem
mesmo interagiam com a atriz>2. Assim, uma metodologia muito eficiente que permite o contato
direto com a populagdo, permitindo desde o processo da graduagdo o desenvolvimento de
habilidades para que possam conhecer com mais profundidade as especificidades dessa

populacio®.

E preciso lembrar que pessoas transgéneras podem desejar realizar modificacdes em sua
aparéncia e em seu corpo, tanto para sentirem-se bem com sua imagem quanto para serem
reconhecidas socialmente com o género com o0 qual se identificam. Existem muitas
possibilidades para que estas transformacdes corporais sejam alcancadas, algumas transitérias
e outras permanentes, que incluem proteses, uso de cintas, posturas, treinamentos musculares e
vocais, uso de substancias topicas, intervencGes tradicionalmente consideradas estéticas,

hormonizagdo ou mesmo cirurgias.

Embora algumas cirurgias s6 sejam disponibilizadas por servicos privados, diversos
procedimentos cirargicos sdo oferecidos pelo SUS em servicgos regionais que estdo preparados
para realiza-las. Embora inicialmente fossem somente 5 os hospitais que ofereciam estas
cirurgias e demais acompanhamentos no Brasil®3, felizmente muitos municipios e estados

organizaram-se para ampliar essa rede de referéncia.

Com relagdo ao Municipio referente a IES EBMSP, Salvador, possui um Gnico servigo
especializado presente € o ambulatdrio transexualizador presente em um uUnico Hospital
Universitario que se restringe ao atendimento ambulatorial ndo tendo disponibilidade para
acesso aos procedimentos cirdrgicos. O acesso a esse servico aos estudantes se restringe aos

estudantes da faculdade vinculada nos processos de graduacao e de especializacdo médica na
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residéncia, dando destaque a Residéncia de Endocrinologia. O que pode se ver nesse caso é que
0s espacos de estagio sdo muito restritos o que dificulta que os estudantes tenham contato com

a tematica e a populacao.

7.5.3 32 Subcategoria — “Componentes curriculares”

Quando se pensa em como abordar essa temética na matriz do curso de Medicina da IES, se vé
que ndo existe uma disciplina especifica para discutir o assunto. Falas dos estudantes que

representam essa categoria sdo apresentadas a seguir.

Acho interessante que se torne um componente curricular fixo e bem estruturado, além
de estimulo a mais atividades extracurriculares organizadas pela propria faculdade.
(E11)

Abordar em componentes curriculares. (E13)
Incluir na grade curricular. (E4)

Inserir /Oficializar no plano de ensino de componentes curriculares relacionados a
Politicas Publicas, Clinica Médica, Ginecologia etc.(E43)

No que diz respeito a lei N° 8.080 uma das competéncias do SUS é ordenar a formacdo de
recursos humanos na area da salde, fazendo com que seja de responsabilidade do estado

monitorar e avaliar as atividades académicas que envolvam a formagao desses profissionais®.

O que se vé em algumas faculdades que colocaram a tematica dentro do componente curricular
de saude da familia é que esses alunos passaram a ter outro comportamento, pediam para
atender as travestis, perguntavam sobre suas vidas, pactuavam resolucdo de referéncias e
contrarreferéncias na preocupacéo de qualificar a atencio oferecida®. Além disso, as tematicas
de generidade e sexualidade que permeiam esse publico comecavam a ser discutidas

principalmente com relacéo as diversas violéncias que esse publico sofre®

Desse modo, as estratégias estdo bem desenvolvidas, existem recursos, materiais, estudos,
especialidades e profissionais empenhados que permitem que os estudos e direitos a esses
servigos sejam conhecidos. Portanto, as discussdes precisam ser descritas com esse grau de
aprofundamento vendo a necessidade por exemplo dentro dos componentes curriculares
especificos. Componentes curriculares da Endocrinologia, Ginecologia e Obstetricia,
Habilidades cirargicas ndo foram citados nesse estudo e que sdo de extrema importancia caso

a tematica fosse inserida dentro dos componentes curriculares.
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Desse modo, no estudo das especialidades seria necessario a inser¢do da tematica na
endocrinologia, elencando a realizagdo dos procedimentos hormonais assim como 0s
medicamentos fornecidos para o processo de transicdo. Com relacéo a abordagens cirurgicas,
como a cirurgia mastectomizadora e a mamoplastia redutora que poderiam ser citadas nos
componentes de Habilidades Cirdrgicas, assim como nos componentes de Saude Coletiva
elencando como esses procedimentos séo disponibilizados no SUS. Outro componente em que
a tematica ndo foi citada ¢ o da Saude da Mulher correspondendo as especialidades da
Ginecologia e obstetricia. Dessa forma, o que pode ser visto é que ao abordar apenas a saude
de mulheres cisgéneras, pode se deixar de lado o cuidado a salde de pessoas com vagina, Utero
e ovarios, como pessoas transmasculinas e ndo-binarias, que precisam de acompanhamento com

as especialidades® 2541,

7.5.4 423 subcategoria — “Corpo docente qualificado”

Pensando-se na importancia do processo ensino-aprendizagem dos alunos € indispensavel que
os professores, médicos e preceptores dos servicos de salde vinculados a IES saibam e tenham
recursos necessarios para que os docentes tenham acesso a tematica. Entende-se que esses
profissionais ndo tiveram na sua formagdo ou pouco tiveram acesso a tematica o que respalda
em um corpo docente que ndo discute com profundidade. Dessa forma, a importancia de um
corpo docente qualificado no processo aprendizado dos estudantes foi levantado como uma
necessidade o que promoveu o surgimento da subcategoria “Corpo docente qualificado”.
Falas dos estudantes podem exemplificar a importancia de um corpo docente qualificado com

relacdo a atencdo integral a satde da populacdo transgénera.

Incluir professores/médicos que tenham contato e estejam inseridos no atendimento a
populacdo LGBTQIA+, com objetivo que eles nos ensinem sobre as individualidades
dessa populagdo. (E4)

Professores que ndo negligenciam essa temética. (E8)
Com isso, é preciso que a IES se preocupe em incluir profissionais qualificados e promover
mudancas setoriais a fim de que o corpo docente esteja capacitado e assim 0s estudantes possam
conhecer sobre a tematica. No que se refere a estudos que poderiam demonstrar que esses
profissionais estdo permitindo que essa tematica seja discutida, a literatura se mostra muito
escassa e pouco ilustrativa no que se refere a entender como esses docentes capacitados estdo
sendo inseridos dentro das IES e mesmo os ja presentes, ndo se tém informagdes concretas de

que se eles estdo tendo acesso a capacitagdes e outras metodologias.
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E entendido ainda que grande parte assim como dos estudantes como do corpo docente é
composto por pessoas cisgéneras e heterossexuais**!’ que acrescido a isso pouco tiveram
contato no seu processo de formacdo referente a atencdo integral a populacdo transgénera.
Desse modo, a maioria dos cursos de graduacgédo e de ensino técnico ainda ndo inclui em seu

curriculo as especificidades de cuidado de pessoas transgéneras®.

Portanto, além de ampliar aformacdo dentro dos cursos formais, € necessario oferecer
treinamento para profissionais que ja se encontram em servi¢o. Alguns cursos on-line sobre
Saude da Populacdo LGBTI sdo esporadicamente disponibilizados gratuitamente e podem ser
utilizados com o objetivo de colocar profissionais em contato com o assunto, mas a necessidade
de formacdo precisa ser considerada entre os temas de Educacdo Continuada oferecidos a
trabalhadoras(es) da saude, dentro de momentos programados e com garantia de tempo
suficiente para que os conceitos e as necessidades de salde de pessoas trans possam ser
abordados e trabalhados. Uma estratégia muito utilizada e que demonstra grande capacidade de
sensibilizacdo de profissionais é ter a presenca de pessoas trans experientes em formacdes

profissionais, de forma a aproximar trabalhadoras(es) da saude da realidade desta populacéo.
7.6 62 categoria

Por fim, sabe-se do impacto que o processo formativo tem no desenvolvimento critico, social e
da construgdo do conhecimento dos estudantes. Desse modo, as alternativas e sugestdes a fim
de que essa problematica social seja atenuada é permitindo que essa tematica esteja presente.
Dessa forma, é evidente que as mudancas propostas e que precisam ser feitas nas diretrizes
curriculares, nos componentes, nos servigos de saude fornecido promoverdo mudangas sem
precedentes na atencdo integral a salde da populacéo transgénera. Dessa forma, essa maxima
foi vista na resposta dos estudantes, 0 que promoveu o surgimento da categoria “Mudancas”.
Falas dos estudantes podem exemplificar a responsabilidade social, politica e de salide que essas
alteracdes setoriais podem impactar no processo aprendizado desses estudantes permitindo o
conhecimento de tal temética assim como ofertar um servico qualificado para uma populacéo

que esta cansada de néo ser enxergada.

Promocdo de informagdo e atuacéo da populagdo médica perante a esse tipo de paciente. Além
disso, promover uma mudancga na mentalidade social, acerca das diferencas entre cor de pele,
orientacéo sexual, identificagéo de género, aporte financeiro e privilégio social. (E7)

Melhorar a assisténcia para esse publico que ja é marginalizado na salide e muitas vezes tém
receio de buscar auxilio médico por receio de ser vitima de preconceito ou abuso. (E1)

Poderiamos nos sentir melhor preparados para o atendimento, assim como saber dos
procedimentos disponibilizados pelo SUS e no ambiente privado para essa populacédo. (E11)
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Muito, acredito que cada dia mais esse tema ganha mais relevancia, apesar de ndo ser
abordado da forma como deveria nas universidades. (E41)

Quando se analisa na literatura essas mudancas pode-se ver que 0 quanto é importante que essas
mudancas acontecam. A insercdo dessa discussdo na graduacdo pode auxiliar no processo de
busca por maior integralidade ao acesso das pessoas transgéneras. Ainda que, 0s projetos
politico-pedagdgicos da pesquisa supramencionada, em sua grande maioria, ndo contemplam
aspectos relacionadas a salde das pessoas transgéneras, o que pode refletir na falta de seguranca

dos discentes, que poderio n&o se sentir aptos a atender uma pessoa trans quando se formarem®*,

Entretanto, em um outro estudo discute-se ainda que uma maioria sinta receio e dificuldade em
entender as particularidades da atencdo integral, uma minoria se sente apta a atender as
necessidades dessas pessoas®®. Assim, como a PNSILGBT, foi criada como forma de
reduzir as desigualdades nos servigcos de salde, é considerada um documento publico
extremamente relevante se tratando de saide LGBTI+, uma vez que aborda que existem
especificidades proprias das minorias sexuais e de género, e que a qualificacdo dos profissionais

é primordial para o atendimento equanime e igualitario

Além disso, modificacdes na formacdo do profissional e educacdo permanente podem ser
estratégias efetivas para diminuir o gap entre o processo de formacéo e a atuacdo, bem como

estabelecer novas diretrizes de cuidados de acordo com diferentes realidades®.

E importante para os docentes e profissionais de salide que se promova um deslocamento desse
lugar de desconhecimento para o lugar de apropriacdo, assim 0s servi¢os em salde poderdo
acolher de modo integral pessoas trans e travestis, considerando a diversidade das pessoas de

forma respeitosa®!.

Os servicos de saude devem ser espacos de acolhimento em que as pessoas trans e travestis ndo
sejam vistas apenas como uma questdo biomédica, mas também pela ampla gama de
caracteristicas que as comp@e, como todo ser humano. Diante disso, para conhecer as
necessidades em salde de cada sujeito, o ideal é que se entendam suas particularidades,
amplie a compreensdo para o contexto da determinagdo social do processo saude-doenca,
superando os estigmas que trazem a perspectiva exclusiva e limitante do espectro
das infeccOes sexualmente transmissiveis (IST’s) e do sofrimento psiquico de ser
LGBTI+, e de se estar num pais que mais mata travestis e transexuais no mundo® estar vivo é
um privilégio, e as pessoas transgéneras e travestis querem ter o direito de transitar nos espacos,

sejam eles quais forem, e inclusive nos espacos de saude sem serem assediadas, invalidadas,
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mortas e esquecidas. Portanto a discussdo precisa sair do campo da dificuldade e do inacessivel

e nutrir conhecimento ativo.

Nota-se ainda a caréncia de um esforco das equipes de saude para traduzir e entender, de modo
exclusivo, tais necessidades complexas dessa populacdo, provendo assim a integralidade da
atencdo a saude. De fato, é raro um treinamento formal que aborda sobre o publico LGBTI+,
0 que demonstra que devera haver maiores desenvolvimentos nos curriculos dos profissionais

de salide sobre esse tema®*.

Por fim, com relagdo aos cuidados integrais € importante conhecer seu contexto
social e suas necessidades de salde, sendo assim, € necessario que a equipe de profissionais
gue os atendem esteja adequadamente preparada, ja que € deles a responsabilidade de
proporcionar um ambiente seguro e livre de preconceito, entender as nuances que envolvem a

identidade de género e diminuir sua estigmatizacdo®>*.

E preciso ainda ressaltar sobre as limitagdes deste trabalho no que diz respeito a ndo conseguir
abordar todas as especificidades que essa populacdo necessita, uma vez que 0s materiais de
coleta apresentam limitacGes quanto a essa abrangéncia. Primeiramente, esse estudo é um
recorte de uma pesquisa maior que analisa mais critérios com relacdo ao conhecimento desses
estudantes com relagdo a temaética. Isso se deve, pelo objetivo desse trabalho evidenciar se 0s
estudantes de medicina durante a graduacdo tiveram contato e conhecem sobre a atencao
integral a saude da populacdo transgénera, logo o estudo se volta numa analise curricular e suas
vivéncias durante a graduacdo, desse modo elencando se essas especificidades foram abordadas
dentro da matriz curricular. Desse modo, os procedimentos especificos das cirurgias e
hormdnios por exemplo sdo importantes de serem conhecidos, mas que nesse estudo ndo foram
aprofundados no que diz respeito a quais farmacos, e abordagens cirargicas, buscando entender
na verdade se os estudantes conhecem os procedimentos a serem ofertados a populacdo. Mais
do que se aprofundar nas questdes voltadas ao processo de transicao, esse estudo se preocupou
em entender que o conhecimento dos estudantes precisa também elucidar as amarras de
preconceito enraizadas e que permitem que tantas violéncias nos servicos de salde e na
formacdo académica sejam legitimadas e que sdo dificultadores na construcdo do

conhecimento.
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6 CONCLUSAO

Os estudantes apresentaram um conhecimento limitado acerca da “atencdo integral a satide da
populagdo transgénera”, no que se refere as suas experiéncias presenciadas no seu periodo da
graduacdo. Identificam-se fatores que dificultam esse conhecimento, apontados através das
categorias que abordam sobre “Nao foram abordadas/ ndo lembram/ ndo contribuem” e
“Politicas publicas” evidenciando que a maior parte dos estudantes nao teve contato durante a
graduacdo e quando teve se apresentou de forma superficial, utilizando-se de metodologias e
referéncias pouco especificas. Apesar de terem surgido a discussdo sobre a tematica por alguns
estudantes em outras categorias ainda ndo representa realidade experimentada por grande parte
dos alunos, mas representa que a IES EBMSP precisa despertar que os estudantes tenham
contato com a temaética a fim de que possam conhecé-la. Ainda que presente, as discussdes se
voltavam ainda por uma percepcdo psiquiatrizante ainda associando principios patolégicos a
expressdao da identidade de género de pessoas transgéneras e travestis. As categorias
“Intervencdes” e “Mudancas® sdo trazidas numa perspectiva de que as estratégias propostas
sejam incluidas e referendadas nos curriculos, destacando-se a importancia do contato do aluno
com a populacéo transgénera, ampliacdo dos campos de estagio, garantia de um corpo docente
qualificado, entendimento sobre Ambulatério transexualizador, hormonizacdo e outras
especificidades a fim de que possam ter contato e por fim conhecer a temética com
profundidade. As reflexfes que emergiram do instrumento aplicado na pesquisa permitem
tracar o conhecimento do estudante e o seu potencial formador, assim como os fatores que
dificultam que essa tematica discutida dentro do espago académico apontando lacunas a serem
preenchidas na formacdo médica. Por se tratar de um recorte de uma pesquisa maior, ainda
precisam ser elucidadas quesitos importantes no que diz respeito a especificidades da atencéo
integral a salde da populacdo transgénera, buscando descrever de forma quantitativa esses
pontos. Além disso, como proposta de continuidade do estudo verifica-se a importancia de
identificar indicadores relacionados com o perfil do discente associado a questdes de
preconceito e que sdo vistas como distanciadores dos estudantes com a tematica e com a
populacdo transgénera como um todo, visto que essa populacdo sofre apagamentos seja no
ambito, social, juridico e principalmente nos servicos de saude e dentro das IES, dificultando,

portanto, que esses estudantes conhecam a tematica.
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Questionario para TCC sobre “CONHECIMENTO DOS ESTUDANTES DE
MEDICINA PARA A ATENCAO INTEGRAL A SAUDE DA POPULACAO

TRANSGENERA EM SALVADOR”

Aluno Responsavel: Felipe Rebelo Canério (2018.2)

Perfil sociodemogréfico

1) Qual seu sexo biologico?

() Masculino

() Feminino

2) Qual sua identidade de género?
() Cisgénero

() Transgénero

() Agénero

() N&o-binario

Outro:

3) Qual sua orientagéo sexual?

() Homossexual

() Heterossexual

() Bissexual

() Assexual

() Pansexual

Outros:

4) Com qual cor/etnia vocé se identifica?

() Branco
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() Amarela
() Parda
() Indigena
() Preta

Outros:

5) De que forma as teméticas da atencdo integral a populacdo transgénera eram
abordadas?

6) Que estratégias seriam necessarias para que os estudantes possam ter contato com a tematica?

7) Como os componentes curriculares poderiam inserir essa tematica dentro de suas

competéncias e habilidades?

8) Como vocé esta contribuindo para que essas discussdes sejam trazidas para sala de aula?

9) Como essas mudancas no curriculo de medicina podem interferir no processo ensino-

aprendizado com relacdo a tematica?
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APENDICE B — Termo de Consentimento Livre e Esclarecido
TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO - Coleta online

O(a) Sr.(a) esta sendo convidado(a) a participar da pesquisa intitulada: “Conhecimento dos

estudantes de medicina quanto a saude integral a populacio transgénera”

Nesta pesquisa pretendemos evidenciar o conhecimento dos estudantes de medicina diante da
temética da assisténcia a populagdo transgénera, descrevendo de que forma o processo de
formacéo ensino aprendizagem tem contribuido ou ndo para atender as demandas necessarias
da populacéo transgénera.

Durante a realizacdo da pesquisa vocé respondera a um questionario com questfes objetivas e
discursivas. Dessa forma, seré abordado seu conhecimento sobre atencéo integral a populacéo
transgénera, as metodologias de ensino relacionadas a tematica e a insercdo dessa questao nos
componentes curriculares. A sua participacdo neste estudo sera através de respostas ao
questionario, via ferramenta Google Forms. O questionario é divido em 4 etapas, contendo 47
questdes dessas, 5 questdes discursivas e 42 objetivas. Na primeira parte, serdo colhidas as
seguintes informac6es: dados sociodemograficos e elementos relacionados da sua identidade
social a exemplo: sexo, orientacdo sexual, identidade de género, cor/etnia. Ainda na primeira
etapa sera aplicada a Escala de Distancia Social LGBT. Essa escala tem o objetivo de aferir se
a populacdo LGBT ¢ aceita dentro dos espacos de sociabilidade. Na segunda parte faremos
perguntas direcionadas a conceitos basicos de sexualidade e género. Na terceira parte
aplicaremos a Escala de Preconceito Contra Diversidade Sexual e de Género. Nessa fase,
faremos algumas afirmag6es e vocé apontara se concorda totalmente, concorda um pouco, ndo
concorda nem discorda, discorda um pouco e discorda totalmente. Ainda nesse tdpico, faremos
questdes sobre o comportamento sexual e as diversas orientagdes sexuais e identidades de
género. E por fim na parte 4, o questionario terd questBes sobre o curriculo e atencdo a
populacdo trangénera, abordara suas experiéncias no curso da formacdo quanto a producéo
técnica relacionadas a essa populacdo. Essas questdes serdo situadas nos campos de préatica do

do SUS que a faculdade proporciona.

Os dados colhidos s&o confidenciais, atendendo a Resolugdo N° 466/12 do Conselho Nacional
de Saude. Os resultados finais serdo analisados coletivamente e poderdo ser publicados como
artigo e/ou resumo cientificos. Nada que o(a) identifique aparecera nas publicagcdes, ndo

havendo prejuizo a tua imagem, intimidade e confidencialidade, assim garantiremos o
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anonimato de sua identidade. Também, guardaremos o sigilo dos dados, 0s mesmos serdo
guardados em arquivo proprio do pesquisador, em computador pessoal com senha
compartilhada exclusivamente com professor orientador dessa pesquisa. Os dados ficardo
guardados por 5 anos e apos esse periodo serdo descartados, ou seja, deletados do computador,

inclusive da lixeira eletronica.

O Sr.(a) esta livre para participar ou recusar-se, ndo havendo punigdo diante da sua escolha.
Além disso, pode retirar seu consentimento interrompendo, a sua participacdo em qualquer
momento sem nenhum prejuizo a sua formacéo. A participacdo neste projeto € voluntaria, vocé
ndo arcaré ou receberé qualquer tipo de beneficio financeiro para participar deste estudo. N&o
hd previsdo de despesa aos participantes da pesquisa, entretanto, se houver de forma
excepcional qualquer despesa em relacdo a pesquisa havera ressarcimento das despesas.
Também, em caso de dano gerado e comprovado pela pesquisa ha previsdo de indenizacao

como pressupde a legislagdo ética da pesquisa académica no Brasil.

Essa pesquisa tem o risco de vazamento de suas informacdes. Para atenuar esse risco ndo te
identificaremos quanto a resposta ao questionario e seu nome ndo sera divulgado. Por se tratar
de uma pesquisa realizada em ambiente virtual (com uso de programas para coleta ou registro
de dados, e-mail, entre outros) na modalidade de consentimento (registro ou TCLE), é
importante que o participante da pesquisa guarde em seus arquivos uma cépia do documento
eletrénico. Uma vez concluida a coleta de dados, seré feito o download dos dados coletados
para um dispositivo eletronico local, apagando todo e qualquer registro de qualquer plataforma
virtual, ambiente compartilhado ou "nuvem". O mesmo cuidado devera ser seguido para 0s
registros de consentimento livre e esclarecido que sejam gravacgdes de video ou audio. Além
disso, o convite para a participacdo do projeto ndo ira identifica-los por meio de seus dados de
contato (e-mail, telefone) a fim de tentar reduzir os riscos de exposicdo e vazamento de
conteddo pessoal desses participantes. Além disso, cada convite s6 podera ter um remetente e
um destinatério, ou ser enviado na forma de lista oculta. Caso tenha pergunta obrigatoria no
questionario, esta contido no TCLE o direito do participante de n&o responder a pergunta. Com
relacdo, ao convite para participacdo na pesquisa, 0 consentimento sera previamente
apresentado e, caso, concorde em participar, serd considerado anuéncia quando responder ao
questionario/formulario ou entrevista da pesquisa. O convite para a participacdo na pesquisa
deverd contera, obrigatoriamente, link para endereco eletrénico ou texto com as devidas
instrucGes de envio, que informem ser possivel, a qualquer momento e sem nenhum prejuizo, a

retirada do consentimento de utilizag&o dos dados do participante da pesquisa. Nessas situagoes,
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0 pesquisador responsavel fica obrigado a enviar ao participante de pesquisa, a resposta de
ciéncia do interesse do participante de pesquisa retirar seu consentimento. Com relacdo as
politicas de privacidade da plataforma “Google forms”, retirada do: Disponivel em: <

https://policies.google.com/privacy?hl=pt-BR#infosharing> Acesso em 25 ago. de 2021.

Segundo a politica de privacidade, ndo h&4 compartilhamento de informagGes pessoais com
empresas, organizacfes ou individuos externos ao Google. Todos os produtos do Google sdo
desenvolvidos com recursos de seguranca sOlidos que protegem continuamente suas
informacdes. Os insights que a plataforma recebe na manutencéo dos servigos ajudam a detectar
e bloguear automaticamente ameacas de seguranca. Caso detectado algo perigoso e digno de
notificacdo, serd notificado e orientado sobre as etapas necesséarias para se manter em
seguranca. Para isso, é utilizado de criptografia para manter os dados privados engquanto estdo
em transito, e a analise de coleta, praticas de armazenamento e processamento de informacdes,
o0 que inclui medidas de seguranca fisica, para evitar acesso ndo autorizado aos sistemas da
plataforma. Existe também risco de mobilizacdo devido a possiveis constrangimentos gerados
pelas perguntas no questionario. Além disso, por se tratar de uma pesquisa em que os dados
possam trazer algum desconforto. Dessa forma, caso o participante se sinta mobilizado podera
ser encaminhado ao servico de psicologia da EBMSP (Escola Bahiana de Medicina e Saude
Publica) para posterior avaliacdo e acompanhamento.

A pesquisa ndo tem prevé beneficios diretos podendo haver beneficios indiretos. Como
beneficio indireto, os resultados do estudo podem contribuir com incentivo a disseminacdo do
conhecimento sobre a forma que o curriculo médico abraca a pluralidade da populacao
transgénero, bem como ser um canal de mudanca nos componentes curriculares, metodologias
de estudo e perspectivas de experiencias novas pensando no processo de formacdo médica
assim como os cuidados necessarios que se precisa ter com esse publico. Dessa forma, tornando
0 ambiente de pratica produtivo e acolhedor, dissolvendo o preconceito e permitindo o que € de
direito, que € o acesso a saude de forma integral sem que a identidade desse grupo seja

questionada ou invalidada.

Em caso de qualquer davida, procurar os pesquisadores: Ubton José Argolo Nascimento
(Pesquisador principal) - docente da EBMSP, e-mail: ubtonjose@bahiana.edu.br, tel. (71)
991789082 e Felipe Rebelo Canario - e-mail: felipecanariol8.2@bahiana.edu.br, e tel. (71)
997167670. Este comité de ética em pesquisa —CEP-EBMSP, esta situado na Av. Dom Joao

VI, n° 274, Brotas. Ao lado do Salvador card. Esse sera responsavel pela avaliacdo e


https://policies.google.com/privacy?hl=pt-BR#infosharing
mailto:ubtonjose@bahiana.edu.br
mailto:felipecanario18.2@bahiana.edu.br
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acompanhamento dos aspectos éticos de pesquisas envolvendo seres humanos. Para efeito de
duvida ou denlncia ética o comité podera ser contactado através, pessoalmente, por e-mail ou
por telefone: CEP:40285-001; Cep@bahiana.edu.br; TEL: (71) 2101-1921 | (71) 98383-7127

Em razdo da pesquisa ser enviada em plataforma digital sera considerado como aceite
na participagdo do trabalho no clique do icone “aceito”. A resposta e o encaminhamento do
questionario preenchido efetivardo a concordancia na participacdo da pesquisa. Ressalta-se, que
uma via desse TCLE ficara a disposicdo do participacdo que podera baixar no seu proprio
computador e acessa-lo a qualquer momento. Dessa forma, caso tenha interesse vocé pode
salvar uma via do TCLE e guardar para consulta ao decorrer da pesquisa ou posterior a ela caso
haja necessidade. Se ainda assim, vocé responder a pesquisa e ndo tiver guardado o TCLE ou
tenha alguma dificuldade em acessar o TCLE, vocé pode solicitar ao pesquisador gque este
enviard uma copia de qual teor serd o documento, pois armazenaremos todos os TCLE"s com

0S devidos aceites por 5 anos.
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APENDICE C — Termo de Consentimento Livre e Esclarecido — Coleta

presencial

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO - Coleta Presencial

Vocé estd sendo convidado a participar de um estudo intitulado “Conhecimento dos
estudantes de medicina quanto a saude integral a populacio transgénera” através do
preenchimento de questionario. Esta pesquisa estd sob responsabilidade de Felipe Rebelo
Canario, estudante de medicina da Escola Bahiana de Medicina e Saude Publica (EBMSP), sob
a orientacdo de Dr° Ubton José Argolo Nascimento, docente da Escola Bahiana de Medicina e
Saude Publica. Esta pesquisa seguira os Critérios da Etica em Pesquisa com Seres Humanos
conforme Resolucdo no 466/2012 do Conselho Nacional de Salude. O objetivo principal dessa
pesquisa é: Evidenciar o conhecimento dos estudantes de medicina diante da temaética da
assisténcia a populacéo transgénera, descrevendo de que forma o processo de formacao ensino
aprendizagem tem contribuido ou ndo para atender as demandas necessarias da populacdo
transgénera.

Durante a realizacdo da pesquisa vocé respondera a um questionario com questdes objetivas e
discursivas. Dessa forma, sera abordado seu conhecimento sobre atencéo integral a populacao
transgénera, as metodologias de ensino relacionadas a tematica e a insercdo dessa questdo nos
componentes curriculares. A sua participacdo neste estudo serd através de respostas ao

questionario, mediante seu consentimento com assinatura neste TCLE.

O questionario é divido em 4 etapas, contendo 47 questdes dessas, 5 questdes discursivas e 42
objetivas. Na primeira parte, serdo colhidas as seguintes informac6es: dados sociodemograficos
e elementos relacionados da sua identidade social a exemplo: sexo, orientacdo sexual,
identidade de género, cor/etnia. Ainda na primeira etapa sera aplicada a Escala de Distancia
Social LGBT. Essa escala tem o objetivo de aferir se a populacdo LGBT ¢é aceita dentro dos
espacos de sociabilidade. Na segunda parte faremos perguntas direcionadas a conceitos basicos
de sexualidade e género. Na terceira parte aplicaremos a Escala de Preconceito Contra
Diversidade Sexual e de Género. Nessa fase, faremos algumas afirmagdes e vocé apontara se
concorda totalmente, concorda um pouco, ndo concorda nem discorda, discorda um pouco e
discorda totalmente. Ainda nesse topico, faremos questdes sobre o comportamento sexual e as

diversas orientacOes sexuais e identidades de género. E por fim na parte 4, o0 questionério terd
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questBes sobre o curriculo e atencdo a populacdo trangénera, abordara suas experiéncias no
curso da formacdo quanto a produgdes técnicas relacionadas a essa populacdo. Essas questdes
serdo situadas nos campos de pratica do SUS que a faculdade proporciona.

Com base nos resultados obtidos pela sua participacao voluntaria, poderemos ter contribuicao
significativa para o conhecimento a respeito de incentivo a disseminacdo do conhecimento
sobre a forma que o curriculo voltado para formacdo de médicos abraca a pluralidade da
populacéo transgénero, bem como ser um canal de mudanca nos componentes curriculares,
metodologias de estudo e perspectivas de experiencias novas pensando no processo de
formacdo meédica, assim como 0s cuidados necessarios que se precisa ter com esse publico.
Dessa forma, tornando o ambiente de pratica produtivo e acolhedor, dissolvendo o preconceito
e permitindo o que é de direito, que é 0 acesso a salde de forma integral sem que a identidade
desse grupo seja questionada ou invalidada.

Durante todo o periodo do estudo vocé tem o direito de sanar quaisquer davidas ou solicitar
qualquer outro esclarecimento, basta entrar em contato com os pesquisadores. Sendo sua
participacdo nesta pesquisa voluntaria, esta ndo apresenta gratificacbes financeiras aos
participantes. Vocé tem garantido o seu direito de ndo aceitar participar ou de retirar sua
permissdo, a qualquer momento, sem nenhum tipo de prejuizo, constrangimento ou retaliacéo,
pela sua deciséo.

As informacdes obtidas através dessa pesquisa serdo confidenciais e asseguramos o sigilo de
sua identidade. Ao concordar o Sr. (a) recebera uma cdpia deste termo onde consta 0 hiumero
do telefone do pesquisador principal e do pesquisador assistente, que podera tirar suas davidas
sobre o projeto e sua participacgao, agora ou a qualquer momento.

Garantimos ao(a) Sr(a), o ressarcimento de possiveis despesas devidas sua participacdo na
pesquisa, através dos pesquisadores (assistente e principal) desta pesquisa, ainda que nao
previstas inicialmente, (Item 1V.3.g, da Res. CNS n°. 466 de 2012).

As informacdes desta pesquisa sdo confidenciais e serdo divulgadas apenas em eventos ou
publicagdes cientificas, ndo havendo identificacdo das voluntarias (participantes).

Por fim, é essencial esclarecer que sempre ha riscos envolvidos em toda e qualquer pesquisa
com pessoas. Entende-se que os riscos estdo relacionados ao risco da seguranca desses
questionarios serem coletados em ambiente de campo, seja ambulatorio, local de préatica, entre
outros visto que estes participantes estdo no internato. Para evitar e minimizar esses riscos, vocé
deve realizar o preenchimento deste em local reservado e confortavel. Ainda com a finalidade

de mitigar os riscos, os dados serdo armazenados em planilha no computador, de uso individual,
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com protecdo de senha de seguranca e de propriedade das pesquisadoras por um periodo de
cinco anos, para realizacdo de analise dos dados e em seguida serdo excluidos deste computador

permanentemente.

Existe também o risco, de ocasionar constrangimentos e dispéndio de tempo aos participantes
da pesquisa durante realizacdo do questionario. Caso acontega o participante podera desistir da
sua participagdo conforme prevé o TCLE. As medidas adotadas para reduzir e/ou evitar que
ocorram esses danos sdo a interrup¢do do questionario sem quais quer énus para o participante,
bem como a realizacdo desta em um ambiente calmo e reservado. Além disso, as(0s)

pesquisadores garantem total sigilo dos dados.

Esse documento tem duas vias de igual contetido, uma ficard com vocé e a outra com o

pesquisador. Todas as paginas deverao ser rubricadas e a ultima devera ser assinada.

Contatos dos pesquisadores responsaveis pelo estudo:

Pesquisador Assistente: estudante Felipe Rebelo Canario 71-.997167670;
felipecanariol8.2@bahiana.edu.br
Pesquisador Principal (orientadora): Ubton José Argolo de Nascimento 71-991789082;

ubtonjose@bahiana.edu.br;

Em caso de divida ou deniincia, contatar o Comité de Etica em Pesquisa em Seres
Humanos (CEP) da Escola Bahiana de Medicina e Saude Publica — Av. D. Jodo VI,
274 — Brotas — CEP: 40.285-001 — Salvador, Bahia. Tel.: (71) 2101-1921, (71 —
98383-7127) do CEP-Bahiana; E-mail: cep@bahiana.edu.br

CONSENTIMENTO POS-INFORMACAO

Eu, , fui informado(a) dos

objetivos e da justificativa da pesquisa de forma clara e detalhada. Também fui garantido pelo
pesquisador sigilo que assegure a privacidade dos dados obtidos na pesquisa. Li e compreendi

0s objetivos do estudo, todos os procedimentos que serdo realizados, e em caso de qualquer


mailto:ubtonjose@bahiana.edu.br
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duvida, poderei entrar em contato com a equipe do estudo. Fui informado(a) que receberei uma

via desse documento.

Nome do participante

Impressao Datiloscopica

Assinatura do participante Data

Nome do pesquisador principal responsavel

Assinatura do pesquisador assistente Data
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ANEXO A Parecer consubstanciado do CEP

ESCOLA BAHIANA DE

MEDICINA E SAUDE PUBLICA - W
FBDC

PARECER CONSUBSTAMNCIADO DO CEP
DADOS DA EMENDA
Titubs da Pesguisa: CONHECIMENTD DDS ESTUDANTES DE MEDIEIMP&R}’LARTEW INTEGRAL
A SAUDE DA POPULACAD TRAMSGEMERA EM SALVADOR
Pesquisador: Lsban José Argols MNascmeanio
Area Tematica:
Versdo: o
CAAF: 43908121 .0.0000 5544
Instituicho Proponente: Fundagao Bahiana para Dessmvohimento das Cigncias
Patrocinador Principal: Fundagdo Bahiana para Desenvalvimenlo das Cigncias - FUNDECI

DaDQs DO PARECER

MNdmero do Parecer: 5.128.181

Apresentacio do Projeto:

Os curficulos de medicing, durante muilos anos, ndo apresentaram mudangas estrulurais significativas,
apontando lacunas lanio nas revisdes cumiculares gue deveriam ser realizadas com maicr periodicidads,
came na avakacks da alelividade de metodologias [& implementadas. Conlude, algumas dessas ndo foram
documentadas o que gera incerlazas sobre os reais impacios no que diz respedio & Sadde da Populagio
Transgénera & de como esses asludantes estdo sendo preparados para enlender a pluralidade desse
grups. A limitagsoe bibliografica sabre a lemalica revela o qudo pouco explorada tem sido o lama.
Trala-se de submissdo de amenda a0 prolocoks de pesquisa, CAAE: 499061 21.0.0000.5544 aprovado par
esle CEP am 2B de selembro de 2021, com a incusdo da forma pressncial na colela de dados &
redimensionaments da amosira de 203 para 197 participantes, conforme justificaliva apresentada:
“MNecessario ser refeilo o cilculo amosiral devido as lumas do 87,107,117 & 127 iplalizarem wn (n=400], a
frequéncia (p) antecipada de 50%, erra aceitdvel de 5%, nivel de confianga de B5%, poder de 80% &
adiconal de perda de 20%. A amostia minima foi totalizada em 197particpantes & serd calslado de moda
nia-probabilisties.

Dibsjelive da Pesquisa:
Objetive Primdario:

Enderapn:  AVEMIDA DOM JOED VI, 274

Baira: BROTAE CEP: 40 75004
UF: B& Municipia: SALVADDR
Talefone: [71j2101-1921 E-malt  copsfibahiana. odu by
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Coninescgio do Pasce: 513311

Descrever o conhesimento dos estudantes de medicing dianle da lemdbca da alengdo inlegral a sadde da
populagio Transgénera com base nos curticulos de medicina.

Objetive Secundario:

Disculir 88 o processo de lormagio ensino aprendizado desses esudanies de medcing condiz com as
necessidades (referendado nos curriculos) da alencdo integral a sadde da populacdo Transplnara,

Avaliagio dos Riscos @ Beneficios:

Segundo o sulores Riscos:

E=ga pasquisa lem o fizco de vazamento de infarmagdes. Para abenuar esse fgco nio serd idenlilicads o
participante quanbs a resposta a0 queslionari & seu nome ndo serd divulgado, assim como, os dados serfo
guardados em um compulador prolegides em um HD, em que apenas os pesquisadores lerfio acesso a
essas informagies. Aldm disse, lodas os parlicipantes lerde suss Menidades presarvadas alravés de um
etdign. Exigle lambam risen de mobilizagss devide a possiveis constrangimentes gerades pelas pergunlas
o queslionario, wia vez que, S= lrala de Uma pesquisa em que os dades possam lrazes algum desconforta.
Par se bratar de uma pesquisa realizada, tambeém, em ambiente virlual (com use de programas para caleta
ou regisiro de dados, e-mai, enfre sulros) ra modalidade de consentimento (registre ou TCLE), & importants
que o participanle da pesquisa guarde &m Seus arquives uma copia do decuments elelrdnica. Lma vez
conchida a colela de dados, serd feilo o download dos dados colalados para wn dEposilivo elelrdnico local,
apagands lode & qualquer regisire de qualquer plataforma virlual, ambiente companilkade ou “nuvem™. O
mesms culdads deverd ser sequida para o3 registros de consenimento livie & eselarecida gue sejam
gravacies de vides ou Auo. Alkm dsse, o comile para a parlicipacao do projelo ndo ird idenlifica-los por
Frvsies e g dados de conaln (e-mail, lelefone) a fim de bterlar reduzk os riscos de exposicn & vazramenlo
de conlelbde pessoal desses participantes. Aldm disso, cada convile sd poderd ler um remetante & um
destinatario, ou ser enviade na larma de ela oculla. Caso lenha pergunla obrigatiria e guestiondsio, estd
cantide no TCLE o direils do panlicipante de ndo responder 4 pergunta. Com relacio, a0 conmvile para
parficipacin na pesguisa. o consenlimanio serd previaments apresentado e, cass, concorde em paricipar,
sefd considerads anudncia quands responder & quesliondrieformulario ou enlrevisla da pesquisa. O
convile para 3 parlicipesis e pasquiss vai conler, abrigatofaments, ink para sndesecn elalrnios au lexia
cofm &% devidas nsrupies de envio, que informem sef possivel, a qualguer momenls & sam nenhum
prejuize, a relirada do consentiments de utilizacis dos dados

Enderega: AVENIDA DOM JOAD W, 374

Bakra: BROTAE CEP: 40 285-00r
UF: BA Municipes: SALVADDR
Talefong: [7112901-1%M E-mailk  copsbabd ana adu b
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Connescio do Pasos: 5133181

do participanle da pesguisa. Messas siuacdes, o pasquisader responsdvel icard obrigado a enviar ao
participarile de pesquisa, a resposta de cidncia do inleresse do parlicipante de pesquisa relirar seu
consenlimento. Dessa lorma, caso o panicipants s& sinta moblizado poderd ser encaminhads &6 serdgo de
peicologia da EBMSP (Escola Bahiana de Medicina e Sadde Poblica) para posterior avaliagio e
acompanhamento. Dessa fofma, o convile para a parlicipacdo do projele ndo it idenliici-los por meio de
seiis dades de contabe (e-mail, telefons) a fim de tentar reduzir os riscos de exposiclo & vazamenlo de
contedds pessoal desses parficipantes. Além disso, cada convile s6 poderd ber um remelente & wum
destinatdnia, ou ser anviado na forma de lisla aculta.

Devido a necessidade e reformulacho da coleta de forma hibrida [presencial @ online) & precise alentar
quanto aos fiscos, oS guais pode exislir a possibilidade de ocasionar constrangimentos & dispéndio de
tempn aos paricipantes da pesquisa durante realizachs do questiondns. Entende-os e o fiscos esl3o
relacionados ambém ao risco de a seguranga dessas quesliondrios serem coletadas em ambienls de
campa, seja ambulabéng,

local de prilica, enbre oulfos vislo que esles parlicipantes estdo no inlemalo. Para evilar & minimiZar esses
riscas, o= dados serdo armazenados am planilha no compulader, de use individual, com proleco de sanha
de seguranca e de propriedade das pesquisadoras por um periods de cnco anos, para realizacio de
andlize dos dados & am seguida serdo excuidos desle compulador permaneniemente. Caso asonleca o
participanie poderd desistic da sua participagle conforme prevé o TCLE.

Baneficios:

A pesquisa ndo prevé beneficios direios podendo haver benelicos ndirelos. Como beneficio indireln, o
resultados do esiids podermn conbiuir com inceniive & dsseminagdo do conhecimenio sobre a Tonma que o
eurricule médico abraga a pluralidade da populagdo Transgénera, bem como ser um canal de mudanca nos
campanenles curriculares, melodologias de estude & perspeclivas de experiencias novas pensands o
processe de formacio medica assim como o8 ciidadas necessinios que s precisa ler com esse poblica.
Dessa lorma, lomando o ambienle de pralica produtiva & acakhedor, dissohiends o preconceilo & pemilinda
o gue & de direilo, que & o acesso a sadde de forma inlegral sem que a idenlidade desse grupo ssja
guestionada ou invalidada.

Comentarios & Consideracbes sobre a Pesquisa:
Pesguisa sabre conhecimanla dos esludantes de medicinag para & atencdo inlegral a sadde da papukacio

Transgénera em Salvadaor.

Enderops:  AVEMIDA DOM JO&D W, 274

Bakra: BROTAE CEP: 40 785-00
UF: B4 Munichpls: 54l VADDH
Talefone: [7112101-1931 E-malt cepsfibaiiana ad by
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Confnescio do Parscer 51281891

Trata-se de um esiude descrilive exploratario, iransvensal com abordagem quaniiativa & gualitaliva, a ser
realizada na Escola Bahiana de Medicing & Sadde Poblica onde serd aplicado wm guesiondno presencial @
oulrdg anline alraves da plataforma Google Forms. O esludanies de medicina do §° ano serfo convidados a
participar do estuda. Serfo aplicados questonanos socodemograicos, aplicacio de Escala de DistAncia
Sodcial LGET, Escala de Preconceilo conbra diversidade sexual & de génerno, além dé conceilos bdsces de
sexualdate & ginero, assim como o esludo das hablidades & compeléncas nas metodologias aplicadas.
O guesBonario foi previamenie slaborado pelos pesquisadores da pesquisa & lerd come objelivo coletar
dados a parlir das questes proposias pelo esludo, confligura-se com um projete pilela, O questiondno &
divida em 4 etapas, contende 47 quesifes dessas 5 queatfes discursivas e 42 objelivas. Na primeira pare,
gerdo colidas as seguintes informagbes: dados sociodemograficos & elementos relacionados da sua
identidade social a exempls: sexo, orentacde sexual, idenidade de gnero, corfelnia. Ainda na prmeira
elapa serd aplicada a Escala de Distincia Social LGET. Essa escala lem o objetive de alerir se a populacio
LGET & aceila denfra dos espacos de sociabilidade.

Ma sagunda pane faremos perguntas direcionadas a conceilos bisicos de sexualidade & géneno. Ma lereira
parie aphcaremos a Escala de Preconceilo Confra Diversigade Sexual & de Género, Nessa fase, faremos
algumas alinmagbes & vocd aponlard se concorda lolalmente, concorda um pouca, ndo concorda nem
discorda, discorda um pouco & discorda tolalmente. Ainda nesse [opico, faremos guesties sobie o
compofiameanta sexual & as dversas anenlagies sexuais e ienlidades de génere. E par fim na pane 4, o
questionario lard quesides sobre o curriculo & atenglo & populaghs Transgénera, abordard suas
EXperidncas no curso da formagdo quanio a producdo Eenica relacionada a essa populagio. Essas
fuestbes serdo siluadas nos campes de pratica do SUS gue a Taculdade proporciona Critérios de inclusdo
Esludanbes de Medicina do 6° ana.

Critérios de exclusdo Esiudantes de medicna do dliime and que ndo concluinem o guestiondrio em pala

rmends S0% de respostas ow com quesiiondnios duplicados ndo serfo ncluidos no processs da andlise de
dadas

Consideraces sobre os Termos de apresentacio obrigatoria:
= ﬁFfE!tI‘.'I'IH folha de roslo pftﬂl‘h“.l‘iﬂﬂf assinada.

= Apresenta Carla de Anséncia do ADAB

- Cronograma de Execucdo: Apresanlade com previsdo de colela de dados de novembro a dezembro de
2021

Ovgamento: Apreserlade no valor de RS 600,08, com a inclusiio de pagamento (RS 400,00) & wm

Endaragn:  AVEMIDA DOM JO&D W, 374

Bakra: BROTAE CEP: 40 78500
UF: B& Munlcipes: S48 VADDR
Talefone: [7112101-1921 E-mal copdibaiiang e v
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profissional de estalistica para avaliacho do cilculo amosinal
=TCLE: Reapresentado com a inclusdo do nimero do ielefone celular do CEP-Bahiana (71 — 98363-7127)
o TOLE presencial.

Conclusdes ou Pendéncias e Lista de Inadequacoes:

Apde reandlise biodlica do prolocolo de pesquisa, com base nas recomeandacies da Resolucdo 466/12 &
Oificie Cireular 272021 do CNSMS, apas a realizaglo das devidas adequagbes aponiadas nos Socumenios
=[] compoe asla Fl'ﬂtm de farma plana, o Mesmo anconlna-aa puaiuel da apmg.h fa versdo ora
apressntada,

Diante do expaste, o CEP-Bahiana, de acords com s abibuicdes definidas na Resslucio CNS n° 466 de
2012 & na Nomna Operacional n® 001 de 2013 do CNS, manilesta-se pela aprovaglo deste prolocolo de
pesguisa, considesands que as pendéncias identiicadas no Parecer Consubstanesade r® 5.108.000 foram
samadas.

Consideractes Finais a eritério do CEP:
Diante do exposte, o CEP-Bahiana, de acordo com as abibuiches definidas na Resoluclo CNS n° 466 de
2012 & na Nomma Operacional n® 001 de 2013 do CNS, manifesta-s2 pela aprovacdo deste prolocolo de
pesguisa deniro dos objelivos & melodologia proposia.

Este parecer foi elaborado baseado nos docurmentos abaixo relacionados:
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Tipo Documento Arguiva Poslagem Aior Sillacan
Informagbes Basicas| PB_INFORMAGOES_BASICAS_1B5408| 17/11/2021 Acein
do Prajels 3 E1.pef 10:44:12
Prejelo Delahate | | TCC_FELIPE_REBELD CAMARIO_ALT| 17/11/2021 |Ublon Jose Algalo | Acedlo
Brechura ERACOESEMENDA. pdf 18:068:45  |Mascimenta
 Infvealiador I —

TCLE | Tesrnos de | TCLE,_ Coleta_presencal pdl 171 1/2021 |Ublon Jos Argol | Acedo
Asssntiments { 1B:04:44 | Nascimento

Justificativa de

Aussineia

TCLE / Termos de | TCLE_Coleta_online pdl 06/11/2021 |Ublon José Argols | Acedio
Asssntiments | 233850 |Mascimento

Justificativa de

- —

Reciirso Anexado | EMEMDA_CEP_FELIPE_REBELD. 0B/11/2021 |Ublon Jose Argoln | Acedn
| pelo Pesguisador | ARID pal 230815 | Mascimenio

Enderapn:  AVERIDSA DOM JOED W, 274

Bakra: BROTAE CEP: 40 28500

UF: B& Munichpss: 34l VADDR

Talefone: [71]24901-1921 E-mailt  copibaiang oo by

Prigiras & da Dl



ESCOLA BAHIANA DE

MEDICINA E SAUDE PUBLICA -

FBDC

Confrescia do Perecs: 51238181

o ™

Faolta de Rosio

0B8_2071_Felpe_Rebeio_Canano_FOL] 18/07/2021 |Ublon Jos& Argolo | ACEo
HA_DE_ROSTO Nucdeo de Pesquisa | 21:43:33  |Nascimento
&_Assinads pdl

Situacdo do Parecer:

Aprovade

Necessita Apreciagio da CONEP:

kol

SALVADOR, 25 de Movembro de 2021

Agsinado por:

Moilton Jorge Dias
{Coordenador(a))

Endereps:  AVEMIDA DOM JO&D W, 274
Bakra: BROTAE

UF: B&
Taledong:

CEP: 40 285001

Municipis: SALVADDR

[T12101-1921

Esmal: ocepfibahiang el v

Prbgiras Ol e D
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AENXO B - Parecer de Anuéncia

s | SAUDE
BAHIANA

DECLARAGAO DE ANUENCIA INSTITUCIONAL

AEscola Bahiana de Medicina e Saude Publica, inscrita no CNPJ de n°
13.927.934/0001-15, declara anuéncia para que os participantes do projeto de pesquisa
“CONHECIMENTO DOS ESTUDANTES DE MEDICINA PARA A ATENGAO INTEGRAL A
SAUDE DA POPULAGAO TRANSGENERA EM SALVADOR”, que necessitem de
atendimento psicolégico devido a participagéo no estudo, tenham atendimento realizado na
Clinica de Psicologia do Ambulatério Docente-Assistencial da Bahiana (ADAB). O projeto
supracitado esta sendo coordenado pelo Prof. Dr. Obton José Argolo Nascimento, docente
da instituicéo.

Esta autorizacdo esta condicionada ao cumprimento do(a) pesquisador(a) aos
requisitos das Resolucdo 446 de 2012do Conselho Nacional de Saude e suas
complementares, comprometendo-se utilizar os dados pessoais dos participantes
da pesquisa, exclusivamente para os fins cientificos, mantendo o sigilo e garantindo
a néo utilizacdo das informagdes em prejuizo das pessoas e/ou das comunidades.

Antes de iniciar o projeto o(a) pesquisador(a) devera apresentar ao Centro de
Pesqusia Clinica e a Clinica de Psicologia o Parecer Consubstanciado devidamente
aprovado, emitido por Comité de Etica em Pesquisa Envolvendo Seres Humanos,
credenciadoao Sistema CEP/CONEP.

Salvador, 30 de agosto de 2021.

Myla Arouca
Gestora da Clinica de Psicologia
Centro Médico Docente-Assistencial — ADAB
Escola Bahiana de Medicina e Saude Publica - EBMSP

BRUNO DE Assinxdode forma digtd
BEZERRIL  sosioocszos
ANDRADE80 S sincess

344275515
Bruno de Bezerril Andrade
Coordenador
Centro de Pesquisa Clinica — CPC
Escola Bahiana de Medicina e Saude Publica - EBMSP

MOD BS 153 Vo1
Av Dom Joé&o VI, 272, Brotas — CEP 40285-001 — Salvador —BA | 71 2101 1900
R. Silveira Martins, 3386, Cabula — CEP 41150-100 - Salvador — BA | 71 3257-8200



ANEXO C- Emenda

A Coordemagio do Comité de Fricn om Pesquisa Eavelvendo Seres Humanas - CEP da
Fundacio Bahiana pars Desenvolvimente dss Cléncias - FUNDEC]T

Tipo de alterscho: Emends

I'rojeto de Pesquisa: “Uoshecimento dos estudantes de medicins paes stengio integral 4 saide
da populagio transginens”

Respemsdvel pele projets: Ubton Josd Arpoko Nascimento

Pesquisadoras: Felipe Rebelo Candeio ¢ Ubaom José Argolo Nascimento

Parecer CEP: n” 5,002 085 do 2809200 §
CAAE: 49906121.0.0000.550

Considerando 0 momenio pandémico o qual sem-se vivenclando desde o Inlcio de 2020 com o
chegada do SARS-COV 1920 Brasil, as posguisas realizsdas passaram a ser renlizadss de modo
remolo, wilizando metodologias ¢ instrumentos de coleta cnling, No entanio, o gae w0 configura
no momento ¢ uma dificuldade na adesio de pamicipantes na pesquisa, o que pode vir a
compromieier & obtengio de dados ¢ consoguente reslindos &y pesquisa. Dsse modo, visto o
necessidade de uma malor adesho, idestificon-se a necessidade de a colema de dados scomecer
tembem de forma presencial. Desta forma, solicitumos que seja spreciads 2 Inchado da
spticagio dos guestiondrics ser realizads tembeém presencialmente pelos pesyuisadones, Assim
& aquisiho dos dados poderd ser fefaa na fonma presencial e remota. Ressaltamos gue 3 codeta
presencialmente send willizads como poteneializadons na obtengho dos dados u fim de gue o “n”
snostead peevisto, ndo s comprometido,

1. Tipo de estudo

Configura-se como um estudo mistol qualitativo e quantitativo)

L Tamanho da amostra

Necessirio ser refeito o cilcuko amostral devido as turmas do 9,107 1 1% ¢ 12* totalizarens um
{0=400), & frequéngis (p) sntecipads de SO%, erro aceitivel de 5%, nived de conlinnga de 95%,
poder de 30% ¢ adiciomal de pends de 20%, A amostrs suinima o otalizada em 197
participastes ¢ serit coletado de modo nio-probebilistico,

A, Critérion de inchesio

Essadarees de modicing do 97 a0 127 semesires

4 Coleta de dades

Devido n secessidade de uma maior adesdo foi necessinio a aplicagio do questiondrio de
forma presenclal tenbém, assim s colets s mantém de forma hibeida, garantindo sma saior
segumnga com refagdo 0o alcance estatistico previsto
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S, Aspectos éticns

Mu-mmmamm.mmmmua
Whmwmmmmmmuwm:mmm
meemllm)deaﬁm-.dmpdmmmﬂmmﬁwdewlu.
Emende-se qmosdm-ﬂomhclondmndmbwtnsqm“
mlmdmunmbim:deampa,u‘pmbuwm.bddepﬁh.mmﬂnum
mmmmmm«hemmdm«dmm
wmmilhmmm.amwamummoaua
mcawummmnpdodohchmmmmlimde
muMcmwmmuummm.

5, Riscos da pesquisa

Devido a necessadade de reformulagdo da colesa de foema hibrida(presencial e calise) ¢
mluumqmmﬁmmqmmmomumam
Wcmammm&mdanImdo
qwmmommwuammlmmme
oMS.an&hMmMMevh-qwmmdmma
Wdombmqnlsqn&-momm“naw
MudememdeMMu)Mmmml
sigilo dos dados.

u«-acmw:-.m«m»

Serdo muuwawmmuthemuﬁmm
mmammmwm-mmm-emamm
(presencial e online)

S.Cronograms
CmmmmcmﬁMoMomMohﬁumm
O que fax com que os resaiados parciais demorem mals 2 serem descritos. Assim solicitames
mmmoduomnduhdoadcmhopnﬂﬁmldewm&mmmunm
20,

6, ORCAMENTO
M\dummwnmammwmumm&
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caiculo amostral. Presesee na pégina 19, A}P’



Atenciosamente,

Ubton

Salvador, Bakda, 05 de novemben de 2021
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