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PREFACIO

A constante evolugdo da pesquisa na area da saude estd refletida nos avancgos das ciéncias
médicas, em que o diagnostico, o conhecimento sobre antigas e novas doengas e até mesmo a nossa

propria atuacdo e vivéncias como profissionais estdo em permanente status de atualizacao.

O presente livro contém 23 capitulos elaborados por autores pesquisadores da area das ciéncias
médicas e areas afins. Estando as nossas vidas tdo marcadas pela pandemia (ainda em curso) da co-
vid-19 e sendo este livro uma obra que trata sobre satude, vida e doenga, o tema covid-19 corresponde,

oportunamente, ao maior niimero de capitulos.

Acredito que esta obra multidisciplinar representa uma importante contribui¢do para as ciéncias
médicas, especialmente como fonte de revisdo e atualizagdo para nds, académicos e profissionais da

area.

Em nossos livros selecionamos um dos capitulos para premiagdo como forma de incen-
tivo para os autores, e entre os excelentes trabalhos selecionados para compor este livro, o premiado
foi o capitulo 17, intitulado “METODOS LABORATORIAIS UTILIZADOS PARA O DIAGNOS-
TICO DAS LEUCEMIAS: UMA REVISAO BIBLIOGRAFICA”.
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RESUMO: Introducio: a comunidade de bissexuais, gays, travestis, Iésbicas, transexuais e transgé-
neros se destina a promover a diversidade das culturas baseadas em identidade sexual e de género. A
realidade heteronormativa acompanhada da discriminag¢do atuam negativamente nesses individuos,
ocasionando problemas fisicos e psicoldgico. O acesso dessa populagdo a saude ¢ marcado por dois
obstaculos primordiais: a discriminag@o e a heteronormatividade institucional. Objetivo: identificar
na literatura, estudos que contemplem como se da a atencdo a saude mental das minorias sexuais e
de género. Método: revisdo integrativa de literatura, realizada entre abril e maio de 2020, com busca
nas bases de dados LILACS, PUBMED e SciELO. Os critérios de inclusdo foram através da leitura
dos resumos, em que buscou-se como tema principal do estudo a saide mental da populacio LGBT
e ter sido publicado dentro do periodo de 2010 a 2015. Resultados e discussdes: a identidade de

género e sexual sdo condigdes que expde essa populagdo a um processo complexo de discriminagio
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e exclusdo, dos quais derivam o acesso ndo integral a satde. Além disso, tratam-se de individuos
mais propensos a sofrerem violéncia fisica e verbal em que estudos corroboram que a discriminagao
e a violéncia sdo fatores negativos para a saude mental das minorias sexuais. Entretanto, a busca por
ajuda mostrou-se como um ponto positivo entre homossexuais, os quais buscam significativamente
mais por psicoterapias. Consideracdes finais: salienta-se a necessidade de estudos que contemplem
a saude mental dessa populagao; maior proximidade dos profissionais da satide com as redes de apoio
psicossocial, politicas publicas e problematicas especificas dessa populagdo. Conclui-se que a aten-

¢do a saude desses usuarios ndo se da de forma integral.

PALAVRAS-CHAVE: Minorias sexuais € de género. Assisténcia integral a saude. Transtornos men-

tais.

ATTENTION TO THE MENTAL HEALTH OF THE LGBT COMMUNITY: AN
INTEGRATIVE LITERATURE REVIEW

ABSTRACT: Introduction: The lesbian, gay, bisexual, transvestite, transsexual and transgender
community is intended to promote the diversity of cultures based on sexual and gender identity. The
heteronormative reality accompanied by discrimination acts negatively on these individuals, causing
physical and psychological problems. This population’s access to health is marked by two main
obstacles: discrimination and institutional heteronormativity. Objective: to identify, in the literature,
studies that approaches how the mental health of sexual and gender minorities is managed. Method:
a integrative literature review, carried out between april and may 2020, with a search in LILACS,
PUBMED and SciELO databases. The inclusion criteria were studies that discuss about the mental
health of the LGBT population and had been published within the period from 2010 to 2015. Results
and discussion: the sexual and gender identity are attributes that expose this population to a complex
process of discrimination and exclusion. These factors are present even in the health environament,
resulting on a non-integral health acess by this population. In addition, these individuals are more
likely to suffer physical and verbal violence. Studies corroborate that discrimination and violence
are negative factors for the mental health of sexual minorities. However, the search for help proved
to be a positive factor among homosexuals, who seek significantly more for psychotherapies. Final
considerations: the authors emphasize the necessecity for studies that discourse about the mental
health of this population, as well as the greater proximity of health professionals with psychosocial
support networks, public policies and specific problems of this population. The conclusion is that the

health atention for these users is not given by a integral form.

KEY WORDS: Sexual and gender minorities. Integral health care. Mental disorders.
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INTRODUCAO

As populacdes transgéneros, bissexuais, gays e lésbicas, comumente designadas como
comunidade LGBT (Lésbicas, Gays, Bissexuais e Transgéneros) objetiva proporcionar a diversidade
das culturas amparadas em identidade de género e sexual'. Nesse sentido, é fundamental ressaltar
a diferenga entre identidade de género e orientagao sexual. Segundo os principios de Yogiakarta,
orientagdo sexual refere-se ao fato de que cada pessoa tem a capacidade de sentir atragdo emocional,
afetiva ou sexual por individuos de géneros diferentes, do mesmo género ou mais de um género, bem
como a capacidade de estabelecer relagdes sexuais e de intimidade com essas pessoas. Por outro lado,
a identidade de género inclui a experiéncia de género interna e individual de cada pessoa, que pode
ou nao corresponder ao género especificado no nascimento, incluindo o corpo biologico (o que pode
envolver a mudanga da aparéncia fisica por escolha livre ou por meios médicos, cirurgias, etc.) e

outras expressdes, como vestimenta, modo de falar e maneirismos'.

Dentro da comunidade LGBT inclui o grupo de homossexuais, que consistem na atracao
sexual, exclusiva ou preferencial, por pessoas do mesmo sexo. Tanto a homossexualidade masculina
quanto a feminina ndo apresentam padrdo Unico de comportamento e esse papel de género ird se

desenvolver de acordo com as caracteristicas pessoais ¢ do grupo a qual o individuo se insere’.

A homossexualidade, frente ao contexto heteronormativo, ja foi considerada uma patogenia,
enfrentando o inicio do processo de despatologizacdo no ano de 1987, pela Associagdo Psiquiatrica
Americana (APA), na 3? revisdo do Manual Diagndstico e Estatistico dos Transtornos Mentais (DSM-
5). E somente durante o ano de 1993, a Organizagao Mundial de Satide (OMS), se sensibilizou com
a causa, retirando a homossexualidade do Coédigo Internacional de Doengas (CID) 10°#. Ainda assim,
esse tipo de discriminagdo ¢ presente na sociedade. Segundo Friend®, no passado o enfrentamento
ao discurso social recriminatdrio pelos homossexuais esteve mais presente, € diminuiu ao longo dos

ultimos anos, atingindo intensamente as geragdes que compdem os idosos atuais®.

O acumulo de estresse, devido ao contexto heteronormativo, pode ocasionar problemas no
bem-estar fisico e psicoldgico, e a internalizagdo dos estigmas consequentes da pluralidade das
orientagdes sexuais estabelece condi¢des conflitantes, dificulta a aceitagdo propria e proporciona
autoestima baixa, além de limitar a qualidade de vida. Pessoas expostas a discrimina¢do devido a

homossexualidade sdo mais propensos a desenvolver isolamento social e psicologico®’.

Dentre os fatores psicologicos o consumo de substancias psicoativas, o abuso de alcool,
depressao, ansiedade e estresse sdo evidenciados entre homossexuais, além disso, contribuem para o

aumento dos riscos de suicidio, comparado a heterossexuais®.

Em consonancia a satide integral da populacdo LGBT, a Constitui¢do Federal de 1988 garante
o0 acesso integral a satde, para todos, sem distingdo de cor, raga, género ou orientagdo sexual’. Além
da constituicao, foram criadas inimeras politicas que visam assegurar direitos diversos e qualidade de
vida a comunidade LGBT, como por exemplo: Politica Nacional de Saude Integral LGBT, Processo
Transexualizador no Sistema Unico de Satde (SUS), Programa Brasil Sem Homofobia (BHS), entre

outros'®!,
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Entretanto, mesmo diante dessas conquistas, a entrada aos estabelecimentos de satide ainda
¢ descrita como excludente para a populagdio LGBT'2. Mesmo com todo o progresso observado no
ambito da saude, a discriminagdo nesses servicos, vindo dos profissionais, e a invisibilidades desses
sujeitos ocultam ainda mais esse publico, tornando os ambientes de satde lugares incapacitados de
suprir as reais demandas dessa populagdo'*'*. O acesso dessa comunidade a satde é caracterizado,
portanto, por dificuldades: atendimento e conotacdes discriminatorias por parte dos profissionais de

saude, ma conduta, restrigdes e até insultos verbais a este grupo de pessoas'>'®,

Nesse contexto salienta-se como ¢ fundamental a inclusao durante a formagao dos trabalhadores
da area saude, além de concepgdes bioldgicas, também particularidades que abrangem o cuidado em
saude com essa populagdo e a sexualidade humana'”.

O presente estudo tem como objetivo identificar na literatura nacional e internacional, estudos

que contemplem como se dé a atencdo a saide mental das minorias sexuais e de género.

METODOLOGIA

Compreende um estudo de revisdo integrativa de literatura, realizado em abril e maio de 2020.
A busca foi efetuada nas bases de dados SciELO, LILACS ¢ PUBMED, utilizando os descritores em
Ciéncias da Saude (DeCS): minorias sexuais e de género, assisténcia integral a satide e transtornos
mentais. Foram encontrados 36 artigos, sendo o critério de inclusdo avaliado a partir do resumo,
em que buscou-se como tematica principal do estudo: atencdo a saide mental da populacao LGBT.
Com isso, foram incluidos trés artigos, publicados entre os anos de 2010 e 2015. Foram excluidos os
estudos que ndo abordavam a saude da populagdo LGBT como tema principal do estudo, bem como
os publicados antes de 2010. Utilizou-se AND e OR como operadores booleanos, cruzando-os com
os descritores citados para a realizacdo da busca nas bases de dados. Também foram utilizados dois

livros relacionados ao tema.
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Figura 1: Fluxograma de constitui¢do da amostra.

Amostra inicial
LILACS: 11
SciELO: 19
PUBMED: 6

TOTAL: 36

Trabalhos excluidos por
néo atenderem aos critérios
de inclusio

Total: 31 artigos

Trabalhos excluidos
por serem repetidos

Total: 2 artigos

Amostra final

Total: 3 artigos

Fonte: Elaborado pelo proprio autor.

RESULTADOS E DISCUSSOES

Considerando os critérios de inclusdo do presente estudo, o quadro 1 contém os artigos,
em ordem cronolodgica e periddicos de publicagdo, bem como uma breve descrigdo do objetivo, me-

todologia e resultados. J4 o quadro 2 apresenta os livros revisados, bem como um resumo de seus
respectivos prefacios.
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Quadro 1: Distribuigdo dos artigos incluidos no estudo

Autores

Periodico

Titulo

Objetivo

Método

Principais resulta-

dos

Alex de Toledo
Ceara, Paulo Dal-

galarrondo, 2010.

Archives
of Clinical
Psychiatry

(SP).

Transtornos men-
tais, qualidade de
vida e identidade
em homossexuais

na maturidade e

velhice'8

Investigar as
dimensoes sau-
de mental, qua-

lidade de vida

e identidade
psicossocial em
homossexuais

na maturidade e

na velhice.

Foram entrevis-
tados 40 homos-
sexuais, 0s quais
constituiram o
grupo estudado,
contrapondo-os
a0 grupo contro-
le, de 40 pessoas
com orientagao
heterossexual, que
foram separados
individualmente
por escolaridade,
idade, classe social

e género.

Comparado ao gru-
po controle, o grupo
estudo apresentou
maior frequéncia
de transtornos men-
tais, com 15 casos
(37,5%), enquanto
0 grupo controle
teve 8 casos (20%).
Trés (7,5%) partici-
pantes do grupo de
estudo estavam em
risco de suicidio.
Comparados com
os heterossexuais,
os homossexuais
apresentam maior
qualidade de vida

no campo social.

Grayce Alencar
Albuquerque, Cin-
tia de Lima Garcia,

Maria Juscinaide
Henrique Alves,
Cicera Monalisa
Holanda Teles de
Queiroz, Fernando
Adami, 2013.

Satde em
Debate.

Homossexualidade
e o direito a satde:
um desafio para as
politicas publicas
de saude no Bra-

sil.!”?

Evidenciar a
atuagdo das po-
liticas publicas
direcionadas a
saude da popu-
lagdo homosse-

xual brasileira.

Revisdo integra-
tiva da literatura,
realizada na SciE-
LO e na Lilacs.

Mesmo ap6s a di-
vulgag¢do de docu-
mentos importantes
para garantir que o
grupo se obtenha e
se integre a saude, a
saude LGBT ainda
¢ identificada como
um grupo vulnera-
vel. As fragilidades
na implementagao
das recomendagdes
condizem com a
atencdo discrimina-
toria e heterossexual

prestada pelos pro-

fissionais de saude.
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Os adolescentes que
) tinham compromis-
Foi estudado .
L . so ou relagdo sexual
Avaliar dis- alunos do ensino
. L €Om 0 MesSmo sexo
paridades em médio com re- L
i , . correm maior ris-
Desigualdades saude mental presentatividade .
. . , . . . co de sintomas de
Luis Ortiz-Her- em saude mental relacionadas nacional. Dois .
] Cadernos . L. o depressao, ideacao
nandez, Reyna ) associada com a | com a discrimi- indicadores de o .
de Saude . R R . suicida, tentativas
Guadalupe Valen- o orientagdo sexual | nacdo baseada | homossexualidade .
. Publica. . . N de suicidio e proble-
cia-Valero, 2015. em adolescentes na orientagao sdo usados: fazer i
mas com a bebida.
mexicanos'9 sexual em ado- | sexo com pessoas ) .
Essas discrepancias
lescentes do do mesmo sexo e L. )
) estdo interligadas
México. ter um namorado oL .
a vivéncia da vio-
do mesmo sexo. .
léncia em casa € na
escola.
Fonte: Elaborado pelo proprio autor
Quadro 2: Distribui¢do dos livros incluidos no estudo
Autores Titulo Resumo do prefacio

Trata-se de um texto essencialmente
clinico, em que os multiplos fatores que
influenciam os transtornos psiquiatricos
Mario Rodrigues Louza Ne- o ) estdo descritos através das principais
. . Psiquiatria Basica.> . o
to,Hélio Elkis e colaboradores. categorias do modelo médico, isto ¢,
quadro clinico, fisiopatologia, diagnésti-
co, diagnostico diferencial, prognostico

e tratamento.

Trata-se de uma obra que contribui para
que os enfermeiros ¢ graduandos de
enfermagem tenham mais ferramentas
] de avaliagdo dos resultados do seu plano
Marissol Bastos de Carvalho e L . , . e,
Psiquiatria para a enfermagem.? | de cuidados. Além disso, o intuito ¢ pro-
colaboradores. oA
mover os estudos sobre assisténcia de
enfermagem ao portador de transtorno

mental no contexto nacional e melhorar

a qualidade desta.

Fonte: Elaborado pelo proprio autor

Acerca da realidade heteronormativa enfrentada pela populacao LGBT, os artigos revisados no
presente estudo buscaram, de forma geral, contemplar sobre a saide da populacao LGBT. A identidade
sexual e de género sdo caracteristicas que expde essa comunidade a um processo de discriminacao e
exclusao, tendo como consequéncia a vulnerabilidade causada pelo desrespeito dos direitos humanos,

que inclui o acesso ndo integral a saude?'.
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A homossexualidade foi encarada pela visdo heteronormativa desde os tempos antigos, a
qual mostra-se, ainda, como um obstaculo para essa populacdo?. Uma pesquisa elaborada no Brasil
abrangendo mais de 100 municipios identificou que 89% e 88% dos integrantes mostraram-se contra
a homossexualidade masculina e lesbiandade, respectivamente. O resultado segundo os autores pode
explicar a ideia de hegemonia que existe no imaginario social, ou seja, de que o comportamento
sexual deve ser heterossexual, e concordar com o contrario significa ir contra as coisas consideradas

naturais?.

Como consequéncia dessa discriminacdo, a populacio LGBT torna-se mais propensa a
pratica sexual desprotegida, aumento da demanda em relacdo a saude mental, infecgdes sexualmente
transmissiveis, cancer de mama e colo de utero, HIV-Aids, bullying, comportamento agressivos, uso
de drogas licitas, ilicitas, entre outros®. Assim, o atendimento integral a satide do usuario enfrenta

dois obstaculos: a discrimina¢do e a heteronormatividade institucional®.

No contexto da saude mental da comunidade LGBT, um estudo realizado comparando a
prevaléncia de transtornos mentais entre homossexuais e heterossexuais mostrou que ndo existiam
diferencas estatisticamente significativas'®. Entretanto, um outro estudo realizado com adolescentes
mexicanos foi de encontro ao anterior, em que homossexuais apresentavam mais transtornos mentais
quando comparados com o grupo de heterossexuais. Todavia, essa variavel foi explicada por estar

diretamente relacionada com violéncia fisica e verbal tanto na familia, quanto na escola'.

Além da violéncia fisica e verbal, o preconceito internalizado também pode ser desencadeador
de sentimento de culpa, desconfianca, confusdo, inseguranga, ansiedade, vergonha e isolamento
social*>?*, Essas condigdes de intenso sofrimento psiquico podem se manifestar como depressao,
transtornos alimentares, angustia e até mesmo suicidio, em que homossexuais, segundo estudos,
apresentam maior susceptibilidade!***"8, ¢ diversos sdo os fatores de risco, sendo a saude mental

um deles?.

A equipe de enfermagem apresenta-se como um dos fatores primordiais para o atendimento
ao individuo com risco de suicidio, suas intervengdes baseiam-se em manter a seguranga do cliente,
com vigilancia constante e discreta para evitar autoagressao e tentativa de suicidio, além de orientar

os membros da equipe em relagdo ao usuario com esta ideagdo®.

O desconhecimento da rede de apoio psicossocial (RAPS) pelos profissionais da rede publica
de saude configura-se como um grande obstaculo. E indispensavel que a equipe de satide saiba os
recursos oferecidos pelo SUS, além de entender como estes podem ser manejados afim de oferecer

um cuidado integral ao paciente adoecido mentalmente?®.

Embora haja discordancias entre a prevaléncia de transtornos mentais entre homossexuais
e heterossexuais, os diversos estudos corroboram que a discriminacdo e a violéncia sao fatores que
influenciam negativamente na saude mental das minorias sexuais. Além disso, a busca por ajuda
mostrou-se como um ponto positivo entre homossexuais, os quais buscam significativamente mais

por psicoterapias'®.
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Frente ao segundo obstaculo enfrentado pela populacio LGBT, a heteronormatividade
institucional envolve ndo sé a discriminac¢ao, mas também o desconhecimento da RAPS e das politicas
publicas, além da generalizagdo da problematica, que se configura como um empecilho para o acesso

integral ao servi¢o de saude dessa comunidade®.

CONSIDERACOES FINAIS

Primeiramente salienta-se a necessidade de pesquisas que contemplem a saude mental LGBT,
ja que, ha uma insuficiéncia de artigos nessa linha de pensamento e os estudos presentes possuem
resultados divergentes em relagdo ao risco de adoecimento mental, pois, enquanto alguns trazem a
homossexualidade como fator de risco para o surgimento de transtornos mentais, outros concluem

ndo haver essa relagao.

Além disso, ¢ essencial maior proximidade, por parte dos profissionais da satde, sobre a
RAPS, as politicas publicas e as peculiaridades dessa comunidade, a fim de atender aos principios do

SUS que sao: universalidade, integralidade e equidade.

No ambito cultural, ¢ indispenséavel a desmistificacdo da cultura heteronormativa que, muitas

vezes, levam os profissionais da satude a atuarem de forma discriminativa.

Portanto, a atengdo a saude desses usuarios nao se da de forma integral, o que compromete
a qualidade do cuidado, somado ainda a obstaculos, como a discriminagdo e a heteronormatividade

institucional caracterizada pela exclusdo desses individuos.
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