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RESUMO

A Politica Nacional de Saude Integral de Lésbicas, Gays, Bissexuais, Travestis e Transexuais,
a PNISLGBT, contém préaticas médicas e a¢Bes direcionadas para o0s cuidados dessa populacéo,
proporcionando melhoria da qualidade do acesso aos servicos da atencéo basica. Entretanto, o
entendimento e a aplicacdo adequada desta politica dependem da boa formagéo e ensino médico
humanizado e livre de preconcepgdes, concomitante com uma porta de entrada na atencédo
priméria a saude qualificada para receber esses individuos. A Politica LGBT tem como marca
o reconhecimento dos efeitos da discriminagdo e da exclusdo no processo de salde- doenca da
populacdo LGBT. Suas diretrizes e seus objetivos estdo, portanto, voltados para mudancas na
determinacdo social da saude, visando a reducdo das desigualdades nesta &rea. Ainda, a
PNISLGBT enfatiza o compromisso do SUS com a universalidade, a equidade, a integralidade
e com a efetiva participacdo da comunidade. Por isso, ela contempla ac¢des voltadas para a
promogé&o, prevencdo, recuperacdo e reabilitacdo da salde, além do incentivo a producéo de
conhecimentos e o fortalecimento da representa¢do do segmento nas instancias de participacdo
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popular. Nesta perspectiva, este artigo busca relacionar os problemas enfrentados pela referida
comunidade no cuidado a salude em funcdo do acesso a informacdo e no acolhimento por
profissionais da saude numa perspectiva das lacunas fincadas na formacdo académica,
contribuindo para o debate e visibilidade a esta teméatica em uma educagdo sem esteredtipos ou
preconceitos e incentivo a pesquisa.

Palavras-chave: Igbtgia+, acessibilidade, acolhimento, preconceito, vulnerabilidade, saude,
educacéo.

ABSTRACT

The National Lesbian, Gay, Bisexual, Transvestite and Transsexual Comprehensive Health
Policy, PNSILGBT, contains medical practices and actions aimed at the care of this population,
improving the quality of access to primary care services. However, the understanding and
proper application of this policy depend on good training and humanized and preconception-
free medical education, concomitant with a gateway to primary health care qualified to receive
these individuals. The LGBT Policy has as its mark the recognition of the effects of
discrimination and exclusion in the health-disease process of the LGBT population. Its
guidelines and objectives are aimed at changes in the social determinants of health, seeking to
reduce inequalities in this area. Furthermore, the PNISGLBT emphasizes the SUS commitment
to universality, equity, integrality and the effective participation of the community. Therefore,
it includes actions aimed at the promotion, prevention, recovery and rehabilitation of health, in
addition to encouraging the production of knowledge and strengthening the representation of
the segment in instances of popular participation. In this perspective, this article seeks to relate
the problems faced by the aforementioned community in health care due to access to
information and reception by health professionals in a perspective of gaps in academic training,
contributing to the debate and visibility of this theme in an education without stereotypes or
prejudices and encouraging research.

Keywords: Igbtgia+, accessibility, reception, prejudice, vulnerability, health, education.

1 INTRODUCAO

Este artigo € um ensaio para descortinar a fragilidade na formacdo em saude sobre a
abordagem nas aulas de uma forma superficial sobre a salde da comunidade LGBTQIA+
(Lésbicas, Gays, Bissexuais, Transgénero, Queer, Intersexo, Assexuais e demais), que se
enguadra em um contexto especifico quando pensamos em vulnerabilidade dentro desta area.
Essa superficialidade, atualmente, é um desafio para o Brasil, que possui uma cultura enraizada
em conservadorismo somada a recentes avancos do fundamentalismo religioso em espacos
democraticos, que deslegitimam as pautas da populacdo LGBT (Popadiuk et al., 2017).

A Politica de Saude contemporanea tem como marco a Reforma Sanitéaria e a criacéo do
Sistema Unico de Satde (SUS) e de suas diretrizes. Nesse contexto, surgiram as politicas de
promog¢do da equidade, cujo objetivo é reduzir as vulnerabilidades a que alguns grupos

populacionais estdo expostos, intervindo nos determinantes sociais da satude. Fundamentado no
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principio da justica social, iniciou-se o debate sobre a necessidade de politicas pablicas que
garantissem o acesso a saude da populacdo LGBTQIA+, muitas vezes ndo realizado de maneira
equanime devido a discriminacéo e preconceito (Bezerra et al., 2019; Santos et al., 2019).

A politica alicercada na Constituicao Federal de 1988 em seu Art. 1°, inc. Il e I11, garante

a cidadania e a dignidade da pessoa humana. Este direito € reforcado no Art. 3°, inc. IV, que
dispde a promocdao do bem-estar de todos sem qualquer tipo de preconceito, e no Art. 196°, que
determina a saude como direito universal e um dever do Estado (Brasil, 1988). Dentro desse
cenario de criacdo de politicas publicas de igualdade, vislumbrou-se que todos 0s grupos sociais
estariam protegidos, porém, o que se viu posteriormente foi a continuidade do atrelamento da
populacdo LGBTQIA+ as politicas de combate ao HIV e a disseminagdo da AIDS.
O ano de 2004 passa a ser considerado um marco no que diz respeito a iniciativas
governamentais voltadas a promoc¢do da cidadania da comunidade LGBTQIA+, com o
lancamento pelo governo federal do Programa Brasil sem Homofobia (BSH) (Mello et al.,
2011). O Programa traz a formalizacdo do comité técnico da Saude LGBT no Ministério da
Saude, para a estruturacdo da Politica Nacional LGBT, e fomenta a discussao sobre as
especificidades da atencdo a satude da mulher lésbica, homossexuais vitimas de violéncia e
promocdo a salde por meio de acOes educativas voltadas a populacdo LGBTQIA+. Ainda, o
BSH propde a elaboracdo de estratégias que possibilitem a execucao de estudos para obtencédo
de indicadores das condicdes sociais e de saide do grupo em questdo (Brasil, 2004; Silva et al.,
2017).

Como decorréncia do BSH, em junho de 2008 foi realizada a 12 Conferéncia Nacional
de Gays, Lésbicas, Bissexuais, Travestis e Transexuais, que deu origem ao Plano Nacional de
Promocdo da Cidadania LGBT e Direitos Humanos (Prado & de Sousa, 2017). Orientado pelos
principios da igualdade e respeito a diversidade, equidade e laicidade do Estado, o plano traz
cinquenta e uma diretrizes, sendo oito centradas na salude como plano de fundo para
enfrentamento a "LGBTfobia" institucional (Silva et al., 2017).

Ainda seguindo as diretrizes expressas no BSH, e no Plano Nacional de Direitos
Humanos, o Ministério da Saude apresentou, em 2010, a Politica Nacional de Saude Integral
(PNSI) LGBT. Esta se tornou um divisor de aguas para as politicas publicas de satude no Brasil,
um marco historico de reconhecimento das demandas desta populacdo em condicdo de
vulnerabilidade. E também um documento norteador e legitimador das suas necessidades e
especificidades, em conformidade aos postulados de equidade previstos na Constitui¢do Federal
e na Carta dos Usuarios do SUS (Brasil/Ministério da Saude, 2013).
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Entre as nove diretrizes que orientaram esta Politica, destaca-se a inclusdo de variaveis
que caracterizam a diversidade populacional nos processos de formulagdo, implementacéo de
politicas e programas no SUS, envolvendo orientagdo sexual, identidade de género, ciclos de
vida e racga-etnia. Destaca-se, também, a criagdo da Comissdo Intersetorial de Saude da
Populacdo de LGBT no ambito do Conselho Nacional de Saude (Mello et al., 2011).

Ao longo dos ultimos governos, a comunidade LGBTQIA+ conseguiu avangos
significativos nas politicas publicas implementadas nas diversas areas sociais, principalmente
na area da saude. Contudo, apesar da existéncia de inimeros programas e propostas do governo
federal relativos ao tema da salde dessa comunidade, constata-se que ainda existem barreiras
simbdlicas, morais e estéticas que impedem 0 acesso aos servigos de salde pela populagéo
LGBTQIA+, de forma a ndo encontrarem atendimentos de qualidade, sem preconceitos ou
discriminacdo, em especial aos mais pobres ou 0s que apresentam binarismo de género (Mello
etal, 2012).

Neste sentido, este artigo objetiva relacionar os problemas enfrentados pela referida
comunidade no cuidado da saide em funcdo do acesso a informacdo e no acolhimento nas
unidades de saude numa perspectiva das lacunas fincadas na abordagem da formacéo

académica.

2 METODOLOGIA

Trata-se de uma revisao de literatura, realizada através da busca de estudos nas seguintes
bases de dados: PubMed, Scientific Electronic Library Online (Scielo), Literatura Latino-
Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (Lilacs) e The Pan American Health Organization
(PAHO). Como descritores, foram utilizados os termos Politicas Publicas, LGBTQIA+, Salde
e Educacéo.

Para a selecdo de artigos, os critérios de inclusao foram: trabalhos disponiveis na integra
nas bases de dados indexadas listadas anteriormente, em idioma portugués brasileiro, que
abordassem a tematica LGBTQIA+ nos contextos acesso a saude e politicas publicas de salde.
Limites de datas ndo foram aplicados as buscas. Artigos de opinido, blogs, cartas ao leitor e
estudos que, apds a leitura dos resumos, ndo correspondem a tematica abordada, foram
excluidos.

Problemas enfrentados pela populacdo LGBTQIA+ na busca por atendimento na area

da saude.
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No que concerne ao campo da salde coletiva, algumas politicas de promocdo da
equidade foram implementadas ao longo dos anos, apos a criacdo do SUS, de modo a buscar a
diminuicdo das vulnerabilidades vivenciadas pela comunidade LGBTQIA+, por meio do
estabelecimento de medidas pautadas sobre suas especificidades enquanto minoria social,
levando a uma legitimacdo dessas demandas. Dentre essas medidas, o reconhecimento da
orientacdo sexual e identidade de género como determinante social da saude, o uso do nome
social e 0 acesso ao Processo Transexualizador no servigo publico de satde foram marcos que
permitiram ampliar 0 acesso dessa populacdo aos servicos de salde (Bezerra et al., 2019).
Entre as politicas publicas desenvolvidas no ambito da satde, destaca-se a PNSILGBT, que
enfatiza, por meio de suas diretrizes, os principios basicos do SUS, e busca contemplar aces
voltadas para a promocao, prevencao, recuperacao e reabilitacdo da salide do grupo em questao,
além de incentivar a producdo de conhecimentos e o fortalecimento da representacdo desse
grupo historicamente discriminado e excluido no processo de satde-doenca no pais. No entanto,
apesar da existéncia dessa politica, grande parte da populacdo LGBTQIA+, diante da extensa
situacdo de vulnerabilidade, desconhece os proprios direitos garantidos pelas leis em vigéncias
no pais (Brasil/Ministério da Salde, 2013).

Ademais, a falta de pesquisas e publicacdes periodicas fazendo referéncia a esse grupo
populacional ainda € escassa no pais. Entre os anos de 2004 a 2008, somente 0,6% das
publicacdes faziam referéncia a populacdo LGBT, sendo que apenas 0,2% discutiam politicas
publicas de satde envolvendo esse grupo (Bezerra et al., 2019). Esses numeros evidenciam a
realidade de uma comunidade que, apesar dos avancos obtidos nos Gltimos anos, continua
marginalizada, uma vez que ndo reconhece seus direitos enquanto cidaddos e, menos ainda,
usufrui deles.

O déficit na publicacao de informacdes se torna ainda mais preocupante quando atrelado
a situacdo de vulnerabilidade vivenciada por esse grupo, em especial os travestis profissionais
do sexo, que se encontram constantemente expostos ao risco de contrair infeccdes sexualmente
transmissiveis (ISTS) e ao abuso de drogas. Diante desse contexto, medidas que visem assegurar
a disseminacdo de informacdo educativa e de qualidade a esse grupo historicamente
marginalizado, por meio do desenvolvimento de politicas integradas que busquem afirmar sua
identidade e ampliar seu repertorio em termos de educacgéo, satde e trabalho, ainda é um desafio
a ser enfrentado pelo poder pablico no que tange a garantia do acesso a saude (Bezerra et al,
2019).
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Deve-se atentar, ainda, para os procedimentos estéticos realizados constantemente de
forma clandestina, que impactam diretamente a salde dos Transgeneros. Embora o
procedimento de redesignacédo sexual seja ofertado pelo SUS desde 2008, ainda existem muitas
barreiras que dificultam o seu acesso. E valido ressaltar que tal procedimento, embora no seja
uma demanda de toda pessoa trans, mostrou-se relevante em relacdo a melhoria das relacGes
sociais e psicoldgicas desses individuos, sugerindo melhorias em sua qualidade de vida
(Popadiuk et al, 2017). Entretanto, a burocracia envolvida nesse processo, associada a falta de
informacdes solidas, faz com que esses individuos recorram a procedimentos clandestinos para
tentar, de algum modo, se sentirem mais pertencentes a si mesmos (Bozz & Lima, 2018). Tal
pratica traz consigo riscos severos a salde e que, por vezes, se tornam fatais, representando um
grave problema de saude publica.

Além da falta de informacé&o a respeito dos seus direitos garantidos por lei, 0 acesso aos
servicos de saude pela populacdo LGBTQIA+ ainda esbarra no preconceito vigente na
sociedade majoritariamente heteronormativa, que embora tenha se mostrado mais tolerante com
0 passar dos anos, ainda € propagado, até mesmo pelos proprios profissionais da saude, o que
acaba impedindo esse grupo do usufruto de seus direitos pelo medo de serem discriminados
(Cardoso & Ferro, 2012).

3 LACUNAS DA FORI\/IA(;AO MEDICA NA IDENTIFICAC}AO E MANEJO DA
POPULACAO LGBTQIA+

Ao observar a populacdo LGBTQIA+ dentro do contexto da area da saude, fica explicito
que os profissionais enfrentam desafios em aplicar os conceitos propostos pelo SUS. Em uma
sociedade preconceituosa, a identidade sexual ndo heteronormativa e a ndo adequacdo de
género com sexo biol6gico, instaura uma violacdo dos direitos humanos baésicos, e
frequentemente proporciona uma situacdo de vulnerabilidade a comunidade LGBTQIA+
(Cardoso & Ferro, 2012).

Miranda e colaboradores (2020), a respeito das disparidades em saude da populacéo
LGBTQIA+, mostraram que €é relevante que haja um maior engajamento e comprometimento
dos profissionais de salde acerca da abordagem correta a esses individuos, de modo a abranger
todas as implicacBes biopsicossociais e fornecer um servi¢co de salde adequado. Faz-se
necessaria uma educacdo continuada desses profissionais sobre como fornecer um atendimento
qualificado, comecando pela graduacéo e persistindo durante o exercicio da profissdo, de modo

a romper com 0s preceitos heteronormativos vigentes na formacgdo médica atual.
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Outro importante ponto quando se analisa o despreparo dos profissionais da saude para
atender as demandas da populacdo LGBTQIA+ ¢ a falta de producdo cientifica abordando a
temética. Abade e colaboradores (2020), revelam a emergéncia de um espaco cientifico, em
diferenciacéo dos convencionais estudos de género e satude. O nimero de producdes cientificas
voltadas para essa populacdo é menor em relacdo aos demais grupos em situacdo de
vulnerabilidade, principalmente na América Latina. Além disso, boa parte dos estudos
existentes voltam-se para discutir tematicas como as ISTs, enquanto apenas um volume
reduzido das produces esta focado na percepcdo do papel do médico dentro desse contexto e
da analise de possiveis falhas curriculares. Tais informac6es demonstram falta de interesse da
maioria dos profissionais em aprofundar, atualizar e expandir o conhecimento a respeito das
demandas da populagdo LGBTQIA+, evidenciando que a temética é negligenciada e
contribuindo para a continuidade de atendimentos realizados por médicos despreparados.

Ainda, as pesquisas mostram que a comunidade LGBTQIA+ possui um menor acesso
ao sistema de saude, fato que na maioria das vezes deve-se ao atendimento realizado por
profissionais que ndo conhecem as demandas especificas do grupo e ndo tém uma visdo
holistica do paciente, além de apresentarem atitudes discriminatorias e serem resistentes aos
debates que abordam as quest@es relacionadas a diversidade sexual. Negreiros e colaboradores
(2019) revelam o desconhecimento desses profissionais no que diz respeito as especificidades
das queixas em saude da populacdo LGBTQIA+ e de como manejé-las, salientando a falha
curricular das faculdades de medicina em capacitar os futuros médicos para atender de forma
integral e humanizada pessoas dessa comunidade. Dessa forma, o entendimento e a aplicacédo
adequada da PNISLGBT dependem da boa formacéo e ensino médico de qualidade, com visdo
livre de preconcepcoes.

O curriculo que rege a graduacao é determinado pelas Diretrizes Curriculares Nacionais
do curso de medicina e a estruturacdo dessa grade tem como objetivo estabelecer critérios para
o perfil dos académicos e dos profissionais formados. E esperado que o curriculo colabore para
a formacéo de profissionais que compreendam contextos plurais e de diversidade cultural,
pautados na ética. Dessa forma os profissionais tornam-se, ao longo do periodo da graduacéo,
capacitados para entender questfes tangentes a cidadania, determinantes sociais, valores
culturais, psicoldgicos e comportamentais, dentro dos niveis individuais e coletivos no processo
salde-doenca. Entretanto, o que se observa é um desafio na implementacdo da politica de
atencdo integral a saude LGBT, levando em conta questfes discursivas das politicas publicas e
das Diretrizes Curriculares do curso de medicina, que ndo ordenam contetidos que contemplem

0s aspectos mais expressivos da saude LGBT, limitando-se a comentarios e exemplificacbes
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como complemento de contetdos de outras disciplinas (Negreiros et al., 2019). Dessa maneira,
ndo se identificaram elementos na formacdo médica que contribuam para a promogdo a salde

desse segmento populacional.

4 CONCLUSAO

Esta pesquisa objetivou relacionar os problemas enfrentados pela comunidade
LGBTQIA+ no cuidado da satde em funcéo do acesso & informagéo e no acolhimento nas
unidades de salde numa perspectiva percebida pelas lacunas fincadas na abordagem da
formac&o académica.

Diante do panorama apresentado, fica evidente que a populacéo referida enfrenta grande
dificuldade em ter acesso a informac0es a respeito de seus direitos civis. Apesar da existéncia
de algumas politicas pablicas que visam amenizar o contexto de vulnerabilidade em que esse
grupo estad inserido, grande parte da comunidade ndo tem conhecimento desses direitos,
garantidos por leis vigentes no Brasil, e que ampliam seu acesso aos servi¢os de saude. Essa
desinformacdo estd diretamente relacionada as iniquidades vivenciadas pelas pessoas que
fogem do padrdo heteronormativo predominante na sociedade. Além disso, o fato de a grande
midia ndo veicular tais conhecimentos contribui para a perpetuacdo da ignorancia frente a esse
topico, pela populacdo LGBTQIA+, como pela sociedade em geral. Desse modo, essa
populacdo permanece marginalizada e impedida de usufruir dos direitos que Ihe s&o garantidos.

Outra importante observacdo inferida nesse estudo é que a formacao académica médica
possui lacunas que levam ao acolhimento indevido da comunidade LGBTQIA+ e
consequentemente ao afastamento da mesma no que se refere ao acesso a satde publica. Grande
parte dos profissionais desconhece a PNSILGBT, fato que esta atrelado a ndo abordagem das
demandas especificas em salde da populacdo LGBTQIA+ durante o processo de graduagdo. A
sociedade em que vivemos € pautada em conceitos patriarcais e heteronormativos que
negligenciam as necessidades de outros grupos, colocando-os em situacao de vulnerabilidade.
Por isso é necessario fomentar 0os mecanismos seguros de informacéo a respeito dos direitos
dessa populacgéo, de forma que cada vez mais individuos tenham esse conhecimento e possam
se emancipar.

E inegavel a necessidade de uma mudanca na estrutura curricular para que o0s
académicos em formacdo se tornem profissionais livres de preconceito, entendedores das
demandas especificas desses individuos e da melhor forma de maneja-las, sendo capacitados
para disseminar informagdes importantes e fornecer acolhimento adequado. Vale ressaltar ainda

a importancia da promogéo de debates sobre essa pauta, visando alcancar cada vez mais pessoas
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e favorecer uma educacao permanente aos profissionais da saude pelo entendimento e aplicagédo

da PNSILGBT, desviando do padrdo pre-estabelecido.

Brazilian Journal of Health Review, Curitiba, v. 5, n. 2, p. 6903-6913, mar./apr., 2022.



Brazilian Journal of Health Review
ISSN: 2595-6825

6912

REFERENCIAS

Abade, E.A.F.; Chaves, S.C.L.; Silva, G.C.O. Saude da Populacdo LGBT: Uma analise dos
agentes, dos objetos de interesse e das disputas de um espac¢o de producdo cientifica emergente.
Physis: Revista de Saude Coletiva, v.30, n.4, p.26-31, 2020. DOI: 10.1590/S0103-
73312020300418

Bezerra, M.V.R.; Moreno, C.A.; Prado, N.M.B.L.; dos Santos, A.M. Politica de satde LGBT e
sua invisibilidade nas publicacdes em saude coletiva. Satde em Debate, v.43, esp.8, p.305- 323,
2019. DOI: 10.1590/0103-11042019S822

Bozz, F.; Lima, F.M.D. Procedimento de redesignacdo sexual dos transexuais sob a o6tica dos
direitos humanos. V Seminario Internacional de Direitos Humanos e Democracia, 2017.
Disponivel em: <file:///C:/Users/Usuario/Downloads/9045-Text0%20do%20artigo-38126-1-
10-20180228.pdf>. Acesso em: 20 jan. 2022.

BRASIL. Brasil Sem Homofobia: Programa de Combate a Violéncia e a Discriminacao contra
LGBT e Promocéo da Cidadania Homossexual. Brasilia, DF: Ministério da Satde, 2004.

[Constituicdo (1988)]. Constituicdo da Republica Federativa do Brasil de 1988. Brasilia, DF:
Presidéncia da Republica,  [2016].Disponivel  em:
<http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/Constituicao/ Constituigao.htm>. Acesso em: 20 jan.
2022,

Ministério da Saude. Secretaria de Gestdo Estratégica e Participativa. Departamento de Apoio
a Gestdo Participativa. Politica Nacional de Salde Integral de Lésbicas, Gays, Bissexuais,
Travestis e Transexuais. Brasilia, DF: Ministério da Saude, 2013.

Campos, A.G.O; Bastos, J.B.; Campos, R.C.C.; Ribeiro, M.A.; Barros, B.T.D.; Barros, R.L.M.;
Lima, T.F.S.; Oliveira. V.M.L.P.; Ramos, C.S.; Campos, J.E.R.; Mendes, L;O.; Brito, E.M.;
Pereira, M.G.L.; Vale, K.M.; Couto, A.M.F.A. Preconceito e discriminacdo sofridos por
pessoas transgénero em servicos de salde: revisao integrativa da literatura. Research, Society
and Development, v.10, n.5, €26510514590, 2021. DOI: 10.33448/rsd-v10i5.14590

Cardoso, M.R.; Ferro, L.F. Saude e Populacdo LGBT: demandas e especificidades em questao.
Psicologia, Ciéncia e Profissdo, v.32, n.3, p.552-563, 2012. DOI: 10.1590/S1414-
98932012000300003

Mello, L.; Brito, W.; Maroja, D. Politicas publicas para a populacdo LGBT no Brasil: notas
sobre alcances e possibilidades. Cadernos Pagu, n.39, p.403-429, 2012. DOI: 10.1590/S0104-
83332012000200014

Mello, L.; Perilo, M.; Braz, C.A.; Pedrosa, C. Politicas de salde para Iésbicas, gays, bissexuais,
travestis e transexuais no Brasil: em busca de universalidade, integralidade e equidade. Revista
Latinoamericana, n.9, p.7-28, 2011. DOI: 10.1590/S1984-64872011000400002

Miranda, T.S.; Corréa M.1.; da Silva A.B.V.; Souza A.C.V.; de Mello L.V.; Bahia L.N.da S.;
de Laia M.G.C.; Aratjo M.R.F.; Maximo T.S. Disparidades em saude da populacéo
LGBTQIA+: a atuacdo medica frente a este cenario. Revista Eletronica Acervo Cientifico, v.13,
p.48-72, 2020. DOI: 10.25248/reac.e4872.2020

Brazilian Journal of Health Review, Curitiba, v. 5, n. 2, p. 6903-6913, mar./apr., 2022.


https://doi.org/10.1590/S0103-73312020300418
https://doi.org/10.1590/S0103-73312020300418
https://doi.org/10.1590/0103-11042019S822
http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/Constituicao/
https://doi.org/10.33448/rsd-v10i5.14590
https://doi.org/10.1590/S1414-98932012000300003
https://doi.org/10.1590/S1414-98932012000300003
https://doi.org/10.1590/S0104-83332012000200014
https://doi.org/10.1590/S0104-83332012000200014
https://doi.org/10.1590/S1984-64872011000400002
https://doi.org/10.25248/reac.e4872.2020

Brazilian Journal of Health Review
ISSN: 2595-6825

6913

Negreiros, F.R.N; Ferreira, B.O.; Freitas, D.N.; Pedrosa, J.I.S.; Nascimento, E.F. Salde de
Léshicas, Gays, Bissexuais, Travestis e Transexuais: da Formacdo Médica a Atuacdo
Profissional. Revista Brasileira de Educagdo Médica, v.43, n.1, p.23-31, 2019. DOI:
10.1590/1981-52712015v43n1RB20180075

Popadiuk, G.S.; Oliveira, D.C.; Signorelli, M.C. A Politica Nacional de Saude Integral de
Lésbicas, Gays, Bissexuais e Transgéneros (LGBT) e o acesso ao Processo Transexualizador
no Sistema Unico de Saude (SUS): avancos e desafios. Ciéncia & Satde Coletiva, v.22, n.5,
p.1509-1520, 2017. DOI: 10.1590/1413-81232017225.32782016.

Prado, E.A.J.; de Sousa, M. F. Politicas publicas e a saude da populacdo LGBT: uma revisdo
integrativa. Tempus Actas de Saude Coletiva, v.11, n.l, p.69-80, 2017. DOI:
10.18569/tempus.v11i1.1895

Resolugéo n° 3, de 20 de Junho de 2014. Institui Diretrizes Curriculares Nacionais do Curso de
Graduacao em Medicina e da outras providéncias. Brasilia, DF: Camara de Educacgéo Superior,
2014,

Santos, L.R.M.; Barros, M.A.J.; Ferreira, M.C.M.; Giuliani, C.D. Politicas Publicas voltadas
para a populacdo LGBT: historia, conceitos e fragilidade. Caderno Espaco Feminino, v.32, n.1,
p.363-375, 2019. DOI: https://doi.org/10.14393/CEF-v32n1-2019-16

Silva, J.W.S.B.; Silva Filho, C.N.; Bezerra, H.M.C.; Duarte, K.V.N.; Quinino, LR.M. Politicas
publicas de saude voltadas a populacdo LGBT e a atuacdo do controle social. Espaco para a
Saude, v.18, p.140-149, 2017. DOI:10.22421/1517-7130.2017v18n1p140

Brazilian Journal of Health Review, Curitiba, v. 5, n. 2, p. 6903-6913, mar./apr., 2022.


https://doi.org/10.1590/1981-52712015v43n1RB20180075
https://doi.org/10.1590/1413-81232017225.32782016
https://doi.org/10.18569/tempus.v11i1.1895
https://doi.org/10.14393/CEF-v32n1-2019-16
http://dx.doi.org/10.22421/1517-7130.2017v18n1p140

