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RESUMO

Objetivo: Conhecer a percepcédo da equipe de enfermagem na assisténcia
prestada a comunidade LGBTQIAP+ durante a atuacdo da atencao primaria a saude.
Métodos: Trata-se de uma revisdo integrativa da literatura. Realizou-se a busca em
outubro de 2022, nas seguintes bases de dados: Scientific Eletronic Library Online
(SCIELO), Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS),
além das Bibliotecas Virtuais em Saude (BVS). Os critérios de inclusdo adotados
foram: artigos primarios nacionais, disponiveis na integra, em sistema open acess,
publicados no periodo de 2012 a 2022. Resultados: A amostra final foi composta por
5 artigos dos quais emergiram trés categorias, sendo: (1) despreparo do profissional
da enfermagem no atendimento a populacdo LGBTQIAP+, (2) equidade na
assisténcia prestada a populacdo LGBTQIAP+ e (3) ndo adesdo da populacéo
LGBTQIAP+ a atencdo primaria a saude. Consideracbes finais: A populacédo
LGBTQIAP+, mesmo quando precisa de assisténcia primaria, ndo procura uma
unidade de saude, isso esté relacionado com os preconceitos e discriminacées que
sofrem em seus atendimentos pelos profissionais da enfermagem. Além disso esses
profissionais se sentem despreparados e inseguros para a realizacdo dos
atendimentos. A falha desta assisténcia segue desde a graduacgéao de enfermagem, e
mesmo apos a sua formacao desconhecem as politicas e as diretrizes de saude de
LGBTQIAP+. Esta populacédo também deve ser respeitada e ter seu cuidado garantido
com integralidade e equidade, e esta mudanca pode ocorrer desde a formacéo dos

profissionais enfermeiros até a atuagao deles na atencao primaria.

Palavras-chave: Enfermagem. Minorias sexuais e de género. Identidade de género.

Atencao primaria a saude.



SUMMARY

Objective: To know the perception of the nursing team in the care provided to
the LGBTQIAP+ community during the performance of primary health care. Methods:
This is an integrative review of the literature. The search was conducted in October
2022, in the following databases: Scientific Electronic Library Online (SCIELO), Latin
American and Caribbean Literature on Health Sciences (LILACS), in addition to Virtual
Health Libraries (VHL). The inclusion criteria adopted were: national primary articles,
available in full, in open access system, published from 2012 to 2022. Results: The
final sample consisted of 5 articles from which three categories emerged, being: (1)
unpreparedness of nursing professionals in caring for the LGBTQIAP+ population, (2)
equity in the assistance provided to the LGBTQIAP+ population and (3) non-demand
of the LGBTQIAP+ population to primary health care. Final considerations: The
LGBTQIAP+ population, even when in need of primary care, avoid seeking a health
care facility due to the prejudice and discrimination they suffer during the care provided
by nursing professionals. In addition, these professionals feel unprepared and insecure
to conducting the services. The failure to provide professional nursing care to the
LGBTQIAP+ community happens since graduation, as they are unaware of the health
policies and guidelines of this community. This population must also be respected and
have their care guaranteed with integrality and equity, and this change can occur from

the training of nursing professionals to their performance in primary health care.

Keywords: Nursing. Nursing. Sexual and gender minorities. Gender identity.

Primary health care.
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1 INTRODUCAO

A nomenclatura LGBTQIAP+ vem se moldando a cada dia, com o intuito de
representar cada vez mais todos que fazem parte dela. Sendo assim, € importante
gue cada pessoa com sua orientacao sexual e sua identidade de género tenha sua
sexualidade representada. Dentro desta comunidade podemos abranger pessoas
Lésbicas, Gays, Bissexuais, Transexuais, Travestis, Transgéneros,
Queer/Questionando, Intersexo, Assexual, Agénero, Panssexual, entre outros. O
simbolo “+” vem para representar aqueles que nao apareceram na sigla anterior e ndo
foram citados acima (REIS, 2018).

No guia criado por Jesus (2012) ha o apontamento de diferentes termos
inclusivos que fazem parte dessa comunidade como: sexo, que se refere ao sexo
bioldgico das pessoas (homem e mulher); género, que caracteriza a identificacdo do
sexo do individuo; identidade de género, que condiz ao género que o individuo se
identifica, o qual pode ou ndo ser o género de seu nascimento. O cisgénero séao
agueles individuos que se identificam com o género designado em seu nascimento e
transgénero corresponde aos individuos que ndo se identificam com o género
designado em seu nascimento.

Além desses termos, ressalta-se também a orientacdo sexual, a qual é definida
como uma atracéo afetiva-sexual que a pessoa sente por outra e neste caso, pode se
classificar em: assexual, sendo aquele individuo que ndo sente atracao sexual por
nenhum género; bissexual, o individuo que sente atracdo sexual por qualquer um dos
dois géneros (homem/mulher); heterossexual, o individuo que sente atracdo sexual
pelo sexo oposto do qual se identifica; e por fim, homossexual, que corresponde ao
individuo que sente atracdo sexual pelo mesmo sexo do qual se identifica (JESUS,
2012).

Assim, os individuos que de qualquer forma néo fazem parte do padréo imposto
pela sociedade sdo pessoas que, na maioria das vezes, sofrem varios tipos de
discriminagédo, sendo a comunidade LGBTQIAP+ a mais propicia a esse tipo de
preconceito (NIETSCHE et al, 2018).

O artigo 5 da Constituicdo da Republica Federativa do Brasil de 1988 reporta
que “todos sao iguais perante a lei, sem distingdo de qualquer natureza, garantindo-
se aos brasileiros e aos estrangeiros residentes no Pais a inviolabilidade do direito a



12

vida, a liberdade, a igualdade, a seguranca e a propriedade [...]” (BRASIL, pag. 13,
1988).

Em 2011, foi criada a Politica Nacional de Saude Integral de Lésbicas, Gays,
Bissexuais, Travestis e Transexuais, com foco na ampliacdo das acdes e servicos de
qualidade, reconhecendo a vulnerabilidade e todo o histérico de exclusdo desta
populacdo em varios @mbitos dentro dos servigos de saude (BRASIL, 2013).

O movimento pela luta da comunidade LGBTQIAP+ vem sendo cada vez mais
falada, debatida e presente na vida de toda a populacéo. A partir dos movimentos que
se intensificaram na década de 80, o tema passou a ser algo que ganhou forca e voz.
Os movimentos sociais buscam até hoje reconhecimento e respeito, mas também
buscam a inclusdo nas partes dos principios trazidos pelo SUS, tendo o direito a
equidade, integralidade e universalidade (SILVA et al, 2021).

Desta forma, ressalta-se a importancia dos assuntos, de orientacdo sexual e
identidade de género serem discutidos nos cenarios atuais, bem como na assisténcia
a saude. Tratando-se da identidade de género e orientacdo sexual, estas foram
reconhecidas como direitos humanos pela Organizacdo das Nacdes Unidas (ONU) e
posteriormente, foram incorporadas uma série de tratados e documentos que
asseguram a protecdo e ndo discriminacdo dos individuos que possuem uma
identidade de género e orientacdo sexual para além da heterocisnormatividade
(SANTOS, 2021).

Ainda assim, sdo poucos os estudos realizados voltados para a comunidade
LGBTQIAP+, a qual encontra-se inserida como qualquer outra da populagdo e que
merece qualidade em seus atendimentos. E possivel observar que em todos os
ambitos a populacdo LGBTQIAP+ sofre desigualdade e sdo marginalizados da
sociedade (SANTOS, 2021).

Dentro da Atencdo Primaria em Saude, além de dar assisténcia e cuidado a
populacao, as(os) enfermeiras(os) responsaveis pelo setor devem também estimular
0 estudo e a capacitacdo da equipe, gerenciar a unidade e supervisionar 0s
atendimentos realizados. Dessa forma, possuem maior controle sobre o que ocorre
na unidade. Além disso, esses profissionais sdo de grande relevancia em todo o
processo, ja que geram O primeiro contato com 0S pacientes que procuram as
unidades de atencao primaria (NEVES, 2019).

A equipe de enfermagem deve acolher de forma humanizada, sem
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discriminacao, dando o direito a privacidade, autonomia e respeito a toda populacao,
independente de orientacdo sexual ou identidade de género. E de competéncia de
toda a equipe de saude estudar sobre a populacdo LGBTQIAP+ para que assim as
guestdes de discriminacao, vergonha ou desconforto em atender ou interrogar alguém
desta comunidade diminua e, logo mais, cesse (SILVA et al, 2021).

Ressalta-se que o enfermeiro da atencéo béasica deve cuidar, ensinar e orientar
a equipe de saude, bem como a populagdo, sobre assuntos como sexualidade,
diversidade e identidade de género, de forma a compreender as necessidades da
populacdo LGBTQIAP+, as quais consistem em necessidade de conversar sobre
infeccdes sexualmente transmissiveis, realizacdo de testes rapidos disponiveis nas
unidades, prevencdo do cancer de préstata e colo uterino, além do acolhimento da
populacdo que sofre com depresséo, suicidio e outros tipos de patologias mentais.
Porém, deve-se sempre tomar o cuidado para que essa populacdo ndo seja
restringida apenas a esses cuidados, sempre tentando compreender o que estes
individuos precisam (MORAES et al, 2019).

Diante do exposto, questiona-se: “qual a percepcéo da equipe de enfermagem
na assisténcia prestada a comunidade LGBTQIAP+ durante a atuacdo da atencéo
primaria a saude?”. Sendo assim, dentre os iniumeros cuidados, € funcdo do
enfermeiro prestar assisténcia sistematizada e qualificada a comunidade LGBTQIAP+
de acordo com as suas necessidades, compreendendo e identificando as dificuldades
encontradas por essa populacdo, desta forma, faz-se necessario o provimento de
acOes educacionais para o fornecimento de uma assisténcia humanizada, eficaz e
mais acolhedora.

A realizacdo deste estudo se justifica pelo fato de que, mesmo que o tema seja
de extrema importancia, ainda existem poucos estudos que tratam sobre este assunto,
desta forma € preciso identificar como a equipe de enfermagem tem atendido esta
populacao e perceber onde esta a falha na atencéo a saude desta populacéo. Nesse
contexto, buscou-se descrever se a equipe de enfermagem esta capacitada no
atendimento dos individuos LGBTQIAP+ e as dificuldades enfrentadas durante a

assisténcia de enfermagem.
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2 OBJETIVOS

Conhecer a percepcgédo da equipe de enfermagem na assisténcia prestada a

comunidade LGBTQIAP+ durante a atuacdo da atencdo primaria a saude.
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3 MATERIAL E METODO

3.1 TIPO DE ESTUDO

Trata-se de uma reviséo integrativa da literatura. Esta metodologia permite uma
andlise ampla da literatura abordando diversos tipos de estudo, além da sintese do
conhecimento produzido (MENDES; SILVEIRA; GALVAO, 2008).

3.2 REFERENCIAL METODOLOGICO E AS RESPECTIVAS FASES

O percurso metodoldgico foi composto pelas etapas de formulacdo da pergunta
de pesquisa; busca dos estudos primarios nas bases de dados; extracdo de dados
dos estudos; definicdo de critérios para a inclusédo de estudos na revisédo; analise dos
estudos selecionados; interpretacdo e discussdo dos resultados (SOARES et al,
2014).

A tematica desenvolvida nesta revisdo foi sobre a vivéncia da equipe de
enfermagem no atendimento da comunidade LGBTQIAP+ na atencdo primaria a
saude. Sendo delimitada a seguinte questao norteadora: “qual a percep¢ao da equipe
de enfermagem na assisténcia prestada a comunidade LGBTQIAP+ durante a
atuacao da atencao primaria a saude?”

A coleta de dados foi realizada no més de outubro de 2022, nas seguintes
bases de dados: Scientific Eletronic Library Online (SCIELO), Literatura Latino-
Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS), além das Bibliotecas Virtuais
em Saude (BVS), utilizando-se os descritores: enfermagem, minorias sexuais e de
género, identidade de género e atengéo primaria a saude. Todos os descritores foram
combinados entre si por meio do termo booleano “AND”, enquanto que para seus
respectivos sindnimos utilizou-se o termo booleano “OR”.

Os critérios de inclusdo adotados foram: artigos primarios nacionais,
disponiveis na integra, em sistema open acess, publicados no periodo de 2012 a
2022, cuja metodologia contemplasse a percepcédo da equipe de enfermagem na
assisténcia prestada a comunidade LGBTQIAP+ durante a atuacdo da atencao
primaria a saude. A selecéo dos estudos foi realizada inicialmente por meio da leitura

minuciosa de titulos e resumos, sendo incluidos os que atenderam aos critérios de
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inclusdo estabelecidos. Para a selecéo final foi realizada a leitura dos artigos na
integra.

O processo de identificacao, selecdo e inclusao dos estudos ocorreu em trés
etapas. Na primeira foi realizada a busca por meio dos descritores nas bases de
dados. Na segunda etapa, ocorreu a leitura dos titulos e resumos. Na terceira etapa,
a leitura na integra dos artigos. Por fim, o contetddo dos artigos foi exposto segundo a
percepcao da equipe de enfermagem na assisténcia prestada a comunidade
LGBTQIAP+ durante a atuacéo da atencéo primaria a saude.

Os resultados foram organizados e analisados descritivamente. Para a
estratificacdo dos resultados, foi construido um instrumento de coleta de dados
aplicado a cada artigo selecionado, contendo informacdes sobre a identificacdo do
artigo e autores, base de dados de indexacéo, local de realizacdo do estudo, objetivos,
procedimentos metodoldgicos, resultados e discusséo, conclusées e recomendacdes
para a pratica da enfermagem. Ao final, o contetdo identificado nos artigos foi exposto
por meio de categorias teméticas.
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4 RESULTADOS

A selecéo dos artigos contemplou inicialmente 297 estudos segundo os critérios
de inclusdo aplicados para esta pesquisa. Apés a leitura dos titulos e resumos, foram
selecionados 33 estudos para leitura na integra. Destes, foram excluidos 13 estudos
por se encontrarem duplicados, ou seja, disponiveis em mais de uma base de dados.
Assim, 5 artigos compuseram a amostra final conforme demonstrado na Figura 1 e
Tabela 1.

Figura 1 - Fluxograma

4 ™
LILACS - 105
SCIELO - 54 :> 297 artigos
BVS > 138 (i
Leitura do titulo
\_ y, @ e resumo
\
,
@ 13 artigos
duplicados

.

Leitura na
integra

5 artigos
selecionados
para a revisao

intearativa

Legenda: Fluxograma do processo de sele¢do dos artigos da revisdo integrativa.

Fonte: Elaborado pela autora.
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Tabela 1 - Apresentacéo dos estudos inclusos na revisao integrativa

i Autores,
Titulo do o Desenho S
. ano e base | Objetivo Principais resultados
artigo do estudo
de dados
Fragilidades no
Descrever a reconhecimento desta
SILVA, et . . o
. producdo do populacdo no territério
Produgédo do | al. _ ~ .
. cuidado em de atuacéao profissional,
cuidado de _ .
enfermagem no atendimento clinico
enfermagem _ | Estudo
. . na atencao N empregado na consulta
a populagao | 2021 o descritivo,
primaria o de enfermagem e no
LGBTQIAP+ o _ | qualitativo _
. direcionado a reconhecimento  das
na atencgao ) -
o saude da vulnerabilidades e
primaria BVS, B _ ]
populacao necessidades de saude
LILACS
LBTQIA+ da populacao
LGBTQIA+
Analisar, sob
a otica de Igualdade no cuidado a
Jg : pessoas LGBT;
o ) OLIVEIRA, profissionais i
ervicos de : itudes e
, et al. da Equipe
saude para Salde da | Estudo comportamentos da
lésbicas, Familia o | quanti- populagdo LGBT que
gays, 2018 aCeSSOo de | qualitativo, dificultam a procura
bissexuais e Lésbicas exploratorio | pelo servigco de saude;
travestis / Gays e descritivo | Preconceito e
transexuais : :
BVS Bissexuais e restricdo no acesso da

Travestis /
Transexuais

as Unidades

pessoa LGBT a saude;

Direito ao acesso da
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Basicas de pessoa LGBT ao
Saude da servi¢o de saude.
Familia
Analise a Realizacdo de acdes
. . atencao a de promocao e
Atencao a i i o i

. BELEM, et | saude vigilancia da saude

salde de . .
o al. prestada a nessa populacéo; falta
lésbicas, . Estudo .
populacdo de . de formacao e
gays, o exploratorio L .
. ' Lésbicas, N qualificacdo académica
bissexuais, e descritivo
_ 2018 Gays, sobre temas como
travestis e _ _ com _
_ Bissexuais, sexualidade;
transexuais _ abordagem N
. Travestis e o dificuldades de
na estrategia _ qualitativa _ .

] BVS, Transexuais implementacéo,
saude da o _

- LILACS na Estratégia monitoramento e
familia ] o N

Saude da avaliacao da politica de
Familia saude.
_ Falta de conhecimento
Analisar 0 )
_ _ _ guando o assunto é
Diversidade conhecimento . .
SILVA, et sobre diversidade
sexual e de _
_ al. ) sexual; o enfermeiro
homofobia: o enfermeiros Estudo
_ o . deve atentar-se para a
conhecimento da estratégia | exploratoério, | o _
) importancia do cuidado
de saude da | com ) o
_ 2016 - em saude e assisténcia
enfermeiros familia no | abordagem )
o . o adequada para tais
da estratégia tocante a | qualitativa o o

] ) _ individuos, pois é este
saude da diversidade o )

- BVS . profissional que tera
familia sexual e a )

_ mais contato com esta
homofobia .
populacao.

’ SANTOS; : : .
Saude da S1LUA Refletir sobre | et ydo  de | N@S equipes de saude
Populacdo as revisao da familia, as
LGBTI+ na | FERREIRA, [ ahordagens enfermeiras devem
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A partir da andlise dos estudos selecionados, e de

2019

SCIELO
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conhecer as principais
demandas dessa
populacdo, que se
definem pela
diversidade de
identidade e de
expressdo de género,
orientacdo sexual e
sexo biolégico, como
reorientacéo
institucional da APS
impondo novos
desafios a efetivacao
do direito a saude da
populacdo LGBTI+

acordo com a pergunta

norteadora, foram identificados trés fatores relacionados a percepcédo da equipe de

enfermagem na assisténcia da populacdo LGBTQIAP+, sendo: (1) despreparo do

profissional da enfermagem no atendimento a populacdo LGBTQIAP+, (2) equidade

na assisténcia prestada a populacdo LGBTQIAP+ e (3) ndo adesao da populacéo

LGBTQIAP+ a atencéo primaria da saude (Figura 2).

Figura 2 - Fluxograma do agrupamento da percepc¢ao da equipe de enfermagem na

assisténcia prestada a comunidade LGBTQIAP+ durante a atuacdo da atencao

primaria a saude. Bauru, SP, Brasil, 2022.
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“Qual a percepcéao da equipe de enfermagem na assisténcia prestada a

comunidade LGBTQIAP+ durante a atuacdo na atencdo primaria a saude?

e | o
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profissional da
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populacao

k LGBTQIAP+ /

Fonte: Elaborada pela autora.
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5 DISCUSSAO

5.1 DESPREPARO DO PROFISSIONAL DA ENFERMAGEM NO ATENDIMENTO
A POPULACAO LGBTQIAP+

Nesta categoria observou-se que antes dos profissionais terem seus empregos,
e iniciarem as assisténcias nos seus campos de trabalho, eles ndo possuiam
conhecimento sobre esta area. O despreparo do profissional existe desde 0 momento
da graduacéo, no qual ndo havia foco nenhum quando o assunto era identidade de
género, orientacdo sexual e prestacdo de assisténcia adequada a populagédo
LGBTQIAP+ (SILVA et al, 2021; BELEN et al, 2018).

Estudos mostraram o conhecimento dos graduandos e discentes da area da
enfermagem sobre o tema em questdo. Ja as dificuldades encontradas foram que
seus proprios educadores/professores nao traziam reflexdes sobre essa tematica,
além da prépria universidade ndo possuir uma disciplina que abordasse tal assunto,
apenas algumas atividades extracurriculares e complementares, que ndo eram
obrigatérias. Nesse sentido, torna-se dificil que discussées sobre temas como este
ocorram dentro das universidades, ndo tendo garantia de sua insergdo (ZANI, TERRA,
2019; NIETSCHE et al, 2018).

A falta de conhecimento sobre a populacdo LGBTQIAP+ dentro de uma
unidade de saude faz com que este grupo se encontre em uma posicdo de
vulnerabilidade. As universidades devem preparar o profissional e oferecer
conhecimento sobre diversos assuntos, formando assim, um profissional capacitado
e preparado para lidar com diferentes realidades. Muitos discentes desconhecem
termos relacionados a populacdo LGBTQIAP+ ou quando dizem conhecer nédo
conseguem explica-los, além disso, apresentam confusdo em suas respostas,
inseguranca e até constrangimento em responder. E perceptivel que pouco € o
interesse em pesquisar e estudar sobre esse tema, mesmo com a existéncia de uma
Politica Nacional de Saude Integral de Lésbicas, Gays, Bissexuais, Travestis e
Transexuais. Estes sdo assuntos que os profissionais da area da saude, como
enfermeiros, ja deveriam estar familiarizados, como por exemplo, homossexualidade.
Porém, os discentes relataram que em sua graduacéo estes assuntos foram tratados
de forma superficial (NIETSCHE et al, 2018).
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Todavia, ndo é apenas nas universidades que o desinteresse e despreparo
sobre este assunto acontece. A entrevista de Silva et al (2021) demonstrou que dentro
das préprias unidades de atencdo primaria isso também ocorre. No estudo, 0s
participantes mencionaram que ndo se sentem confortaveis e preparados para
receber esta populacdo, além de ndo receberem treinamentos especificos para
realizacdo destes atendimentos. Ja Oliveira et al (2018) relata que os profissionais da
area da saude devem melhorar seu conhecimento, baseando-se nas politicas
nacionais ja existentes para esta populacéo, fazendo com que as unidades se apoiem
nos principios do SUS, como a universalidade, integralidade e a equidade.

O conhecimento sobre esta populacdo faz com que ndo exista uma
generalizagéo entre LGBTQIAP+, e que cada um tenha a sua assisténcia de forma
ideal e mais equanime. Segundo Santos, Silva e Ferreira (2019) esta comunidade
possui particularidades e cada um que a constitui possui especificidades que as
diferenciam entre si, ou seja, cada individuo tem uma necessidade diferente.

Sendo assim, a falta de preparo e treinamento dos profissionais da area da
saude, resultam em péssima qualidade do cuidado, além de aumentar a incidéncia de
doencas e fatores de risco. Desta forma, faz-se necessario investimento na educacao
e treinamento desses profissionais, resultando numa assisténcia de qualidade para
este grupo populacional (SANTOS; SILVA; FERREIRA, 2019).

Estudos de Belém et al (2018) e Silva et al (2016) afirmam que os profissionais
entrevistados relatam ndo gostar e ndo querer trabalhar com a populacao
LGBTQIAP+, por ndo possuirem conhecimento suficiente para esta assisténcia. A
maioria dos profissionais desconheciam a existéncia de politicas nacionais e diretrizes
para esta comunidade, e os que ja ouviram falar ndo demonstram interesse em ler e
estudar. Isso faz com que a populacdo LGBTQIAP+ seja limitada em ter acesso as
unidades de atencé&o primaria.

Assim, a enfermagem, dentro da atencdo primaria, deve prestar assisténcia
integral a comunidade LGBTQIAP+, ficando responsavel pela minimizacdo das
desigualdades que ocorrem com eles e entre eles. Dessa maneira, estes profissionais
Sao0 0s responsaveis por promover o desenvolvimento de estudos, técnicas e cuidados
voltados para as minorias sexuais e de género (SANTOS; SILVA; FERREIRA, 2019).
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5.2 EQUIDADE NA ASSISTENCIA PRESTADA A POPULACAO LGBTQIAP+

Nesta categoria, observou-se que quando os participantes foram questionados
sobre como sao realizados os atendimentos na atencdo primaria com a populacao
LGBTQIAP+, as respostas eram sobre igualdade. Em diversos momentos referiram
ndo saber lidar com o atendimento a este grupo, principalmente quando o individuo
aparentava fisicamente ou em sua vestimenta que fazia parte da comunidade
LGBTQIAP+. Foi observado que os profissionais ndo souberam como questionar os
pacientes sobre a sua sexualidade, mas quando prestam cuidado e assisténcia;
sabendo que a pessoa faz parte da comunidade LGBTQIAP+, realizam o mesmo
cuidado que prestariam a qualquer outro individuo que deseja ter acesso a unidade,
sempre atendendo de forma igualitéria e sem distingdo (SILVA et al; 2021).

Para Oliveira et al (2018), a forma ideal de atender alguém dentro da unidade
priméria a saude seria contemplando a equidade e ndo a igualdade, ainda mais
guando falamos da populacdo LGBTQIAP+, a qual possui mais particularidades em
seus atendimentos. Assim, torna-se comum dizer que o atendimento deve ser
igualitario e com facilidade em manter as praticas de salude de acordo com as
necessidades heteronormativas para todos, no entanto, € preciso entender qual é a
real necessidade destes individuos, fazendo com que o atendimento ndo seja,
desigual. Por conta disso, a Politica Nacional de Saude Integral a Lésbicas, Gays,
Bissexuais, Travestis e Transexuais tenta promover um dos pilares mais importantes
dentro do SUS, a equidade.

As unidades de atencdo primaria a saude restringem o atendimento da
populacdo LGBTQIAP+ apenas a busca de preservativos, a realizagdo de exames
soroldgicos e a consultas especificas na area de infectologia e psiquiatria/psicologia,
como se estes individuos néo precisassem da atengao primaria para mais nada além
disso. Esta restri¢cao é discriminatoria e marginalizante. Com base nisso, € necessario
que os principios de universalidade, integralidade e equidade facam com que as
condicdes excludentes nos servigos de saude ndo ocorram, principalmente dentro das
unidades de atengdo primaria, pois se isso se manter, continuardo existindo barreiras
gue impecam O acessoO e a assisténcia desta populacdo aos servicos de saude
(OLIVEIRA et al, 2018; BELEM et al, 2018).
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53 NAO ADESAO DA POPULACAO LGBTQIAP+ A ATENCAO PRIMARIA A
SAUDE

Diversas situagcdes prejudicam a ligacdo da populacdo LGBTQIAP+ a uma
unidade de saude, principalmente quando os profissionais ndo possuem preparo para
atendé-los e ndo utilizam o principio da equidade. Essas acbes resultam na
inseguranca e resisténcia da populacdo LGBTQIAP+ em procurar um servico de
saude. Os proprios profissionais de enfermagem das unidades de atencao primaria,
reportaram sobre a dificuldade em encontrar pessoas LGBTQIAP+ em seus servicos,
além disso, afirmaram que a ndo adesao esta relacionada com o medo da repressao
ou do preconceito que vivem quando estdo dentro de uma unidade de saude,
mostrando o quanto € presente a discriminagdo com esta populagéo (SILVA et al,
2021).

Segundo Oliveira et al (2018) os sentimentos demostrados pela populacao
LGBTQIAP+ nas unidades de atencdo primaria sdo de medo, vergonha e receio,
fazendo com que haja barreiras entre o atendimento do profissional com o usuario do
sistema de saude. De outro lado, temos também o despreparo, apreensao e receio
dos profissionais em atender estes individuos, fazendo com que esta barreira se
consolide ainda mais e a pessoa LGBTQIAP+ se distancie cada vez mais da atencao
primaria.

Desta forma Silva et al (2021) notou que a populacdo LGBTQIAP+ ndo possui
suas necessidades relacionadas a saude acatadas e respeitadas, isso tudo se da
devido a intolerancia irracional e estrutural & homossexualidade e a todas as demais
sexualidades que saem do padrao aceito pela sociedade.

Ainda para Oliveira et al (2018) e Silva et al (2021), quando a populacéo
LGBTQIAP+ resolveu procurar a unidade de atencdo primaria, optou-se por nao
revelar sua orientacdo sexual, para que seu atendimento nado tivesse a qualidade
diminuida ou evitasse que momentos de desrespeito e discriminacdo ocorressem.
Todavia, € preciso que os profissionais da area da enfermagem criem formas de
acolhimento e pratica profissional para receber esta populagéo.

Estudos realizados por Santos, Silva, Ferreira (2019) demonstram que no
acolhimento existem casos em que os profissionais de enfermagem se recusam a

atender o publico LGBTQIAP+, fazendo com que este publico ndo procure uma
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unidade de saude, mesmo estando doente.

De acordo com Belém et al (2018), os profissionais da area da enfermagem
relataram que ndo ha nenhuma acdo de procura ou formas para tentar manter a
populacdo LGBTQIAP+ com algum vinculo com as unidades de saude, pois esses
profissionais déo prioridades para outras atividades, fazendo com que o abismo entre
a atencdo priméria e a populacdo LGBTQIAP+ seja ainda maior. O estudo observou
também o quanto os profissionais da enfermagem excluiram esta populacéo, alguns
deles até citaram que estes individuos ndo deveriam procurar uma unidade de
atencdo primaria por precisarem utilizar apenas servicos relacionados com
infectologia. Isso faz com que a populacdo LGBTQIAP+ seja reduzida apenas a
populacdo que possui casos de IST ou casos relacionados a saude mental, como
também foi citado, sugerindo que na atencdo primaria ndo haveria atendimento
adequado para esse publico.

Ressalta-se entdo que o preconceito e a discriminacdo sao 0s maiores
problemas para uma boa assisténcia de enfermagem dentro da aten¢éo primaria. Para
0 combate a isso, sdo criados movimentos sociais que apoiam e acolhem a populacao
LGBTQIAP+. Estes movimentos reivindicam a livre expressdo da orientacdo e
identidade sexual, a garantia do uso do nome social e 0 acesso a politicas de saude,
entre outros direitos (BELEM et al, 2018; SILVA et al, 2021).

No entanto, s6 serd possivel a quebra deste preconceito quando o0s
profissionais da area da enfermagem comecarem a compreender que esta populacéo
esta cada vez mais inserida em todos os ambitos de todos os lugares, inclusive dentro
das unidades de saude, devendo ser acolhidos e ter garantia ao acesso a saude com
equidade (OLIVEIRA et al, 2018).

Nesse contexto, destaca-se a necessidade de a equipe de enfermagem buscar
novos conhecimentos e novos termos, estudando sobre as politicas existentes da
comunidade LGBTQIAP+ e aplicando nos servigos de atencao primaria a saude. Por
fim, esta comunidade precisa ser ouvida para que os profissionais possam entender
suas necessidades e criem um vinculo real entre enfermeiro e paciente, tendo respeito
e reconhecimento das diferentes sexualidades e formas de novas constituicbes
familiares (SILVA et al, 2016; SILVA et al, 2021).
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6 CONSIDERACOES FINAIS

Quando a populacdo LGBTQIAP+ necessita de assisténcia em saude, o
preconceito e a discriminacdo fazem com que eles ndo procurem um atendimento,
isso 0s coloca em uma situacdo de exclusdo e vulnerabilidade. Dessa forma, a
populacdo LGBTQIAP+ opta em ndo procurar 0s servicos de atencao primaria, pois
sdo inacessiveis e incapazes de dar continuidade as suas necessidades. Esta
populacao é restringida a IST, aspectos sexuais e psicolégicos, excluindo todas as
outras assisténcias que se presta nas unidades de atencdo primaria, como se eles
ndo fizessem parte da populacdo que também tem o direito ao acesso destas
assisténcias.

A falha da assisténcia prestada pela enfermagem para a populacdo
LGBTQIAP+ segue desde a graduacdo destes profissionais. A abordagem sobre
estes individuos ndo estd presente na formacdo académica da maioria dos
estudantes, fazendo com que eles ndo tenham contato com nenhum assunto
relacionado a esta populacdo. Isso gera inseguranca, angustia e despreparo dos
profissionais para lidar com a sexualidade.

Apébs a formacao destes profissionais, quando ja atuantes na area de atencao
primaria, ndo possuem o interesse em estudar e conhecer sobre o publico
LGBTQIAP+ e suas necessidades, isso fica perceptivel quando a grande maioria
nunca ouviu falar sobre a Politica Nacional de Saude Integral de Lésbicas, Gays,
Bissexuais, Travestis e Transsexuais ou de suas diretrizes, deixando mais forte a
invisibilidade e a marginalizacéo dos direitos deste publico. Estes sao individuos que
também devem ser respeitados e ter seu cuidado garantido com integralidade e
equidade. Além disso, os profissionais dizem que ndo foram treinados e que se
sentem despreparados para atender esta populacéo.

E importante que o enfermeiro tenha conhecimento sobre a comunidade
LGBTQIAP+, pois estes profissionais irdo encontrar esta mesma comunidade dentro
das unidades de atenc&o primaria ou em qualquer outro local de satde. E preciso
promover uma assisténcia de qualidade, promover segurancga e confianga ao usuério,
para que assim o cuidado dentro da saude seja efetivo, independentemente de sua

identidade ou orientacao sexual.
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E necessario que as instituicdes de ensino realizem alteracées em suas grades,
incluindo assuntos relacionados a diversidade sexual, suas politicas e a formacgéo de
um cuidado de enfermagem de qualidade para esta populacdo. E importante que
estes profissionais estejam cientes dos dados importantes relacionados a vida da
populacdo LGBTQIAP+. Se durante a graduacdo os estudantes de enfermagem
tivessem acesso a essas informacdes, a maioria jA estaria mais preparada para
receber esta comunidade nas unidades de atencdo primaria e consequentemente
prestar uma assisténcia integral com significativa reducéo das desigualdades sofridas

por esta populacéo.
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