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DETERMINANTES SOCIAIS DE SAUDE: DISPARADORES PARA A
INCLUSAO DA POPULACAO LGBTIA+ NOS SERVICOS DE SAUDE?!

SOCIAL DETERMINANTS OF HEALTH: TRIGGER FOR THE LGBTIA+
POPULATION INCLUSION IN HEALTH SERVICES?
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RESUMO

Objetivo: Conhecer as evidéncias cientificas acerca dos determinantes sociais de saude como elementos dis-
paradores para a inclusdo da populacdo LGBTIA+ nos servigcos de satde. Método: Revisdo sistematica da
literatura, apresentando como protocolo de revisao uma metassintese. Fundamentou-se a partir de uma ques-
tdo pesquisa de acordo com a estratégia PICO qual seja: “Os Determinantes Sociais de Saude sdao elementos
disparadores para a inclusao da populagdo LGBTIA+ aos servigos de saude?”. O processo de coleta de dados
ocorreu de dezembro de 2021 a margo de 2022. A busca dos estudos aconteceu nas seguintes bases de dados:
Medical Literature Analysis and Retrieval System Online (MEDLINE), Literatura Latino-Americana e do
Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS) e Scientific Electronic Library Online (SciELO). A analise dos dados
foi qualitativa. Resultados: Emergiram duas categorias: A consolidacdo de politicas afirmativas para popula-
cdo LGBTIA+ e, DSS e a populagdo LGBTIA+, as quais demonstraram como as politicas publicas vinculam
o cuidado a essa populacao assim como a intera¢ao destas politicas com os determinantes sociais de satde.
Conclusao: Evidencia-se que a populacdo LGBTIA+ ¢ contemplada nos determinantes sociais de satde, con-
tudo ha muito que avancar para o acesso pleno dos bens e servicos de saude.

Palavras-chave: Determinantes Sociais de satde; Servicos de Saude; Populacdo LGBTIA+
ABSTRACT

Objective: To understand the scientific evidence about the social determinants of health as triggers for
the inclusion of the LGBTIA+ population in health services. Method: Systematic review of the literature,
presenting a meta-synthesis as a review protocol. It was based on a research question in accordance with
the PICO strategy, namely: Are the Social Determinants of Health triggering elements for the inclusion of the
LGBTIA+ population in health services?. The data collection process took place from December 2021 to March
2022. The search for studies took place in the following databases: Medical Literature Analysis and Retrieval
System Online, Latin American and Caribbean Literature in Health Sciences and Scientific Electronic Library
Online. Data analysis was qualitative. Results: Two categories emerged: The consolidation of affirmative
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policies for the LGBTIA+ population and, DSS and the LGBTIA+ population, which demonstrated how public
policies link care to this population as well as the interaction of these policies with the social determinants of
health. Conclusion: It is clear that the LGBTIA+ population is included in the social determinants of health,

however there is much progress to be made towards full access to health goods and services.

Keywords: Social Determinants of health, Health services; LGBTIA+ population.

INTRODUCAO

No ambito da satde publica debate-se acerca dos fatores que influenciam a busca pelos servi-
cos de saude, indiferentemente do nivel de atencdo. Contudo, desde a construcdo do Sistema Unico de
Saade (SUS), busca-se conceituar satide, na perspectiva conjunta da determinac¢ao social (GARBOIS
et al., 2017). Neste enfoque, os Determinantes Sociais de Saude (DSS) estdo diretamente relacionados
as desigualdades sociais, no constructo de como as diferengas socioeconomicas podem influenciar a
busca aos servigos de saude (BARATA, 2009).

Sabe-se que existem determinantes fixos e/ou bioldgicos sendo esses os fatores genéticos e ida-
de, para além disso, moradia, trabalho, ciclos sociais, ha também os DSS vinculados as condicdes so-
ciais, como 0 acesso aos bens e servicos assegurados constitucionalmente, bem como redes de apoio
(CARRAPATO et al., 2017). A partir dessa acep¢ao, destaca-se que essas condigdes podem ser amparadas
com politicas publicas sociais e inclusivas, que visem a diminui¢ao das desigualdades sociais e culturais.

Segundo Minayo (2021), o contexto social vivenciado pelas popula¢des vulneraveis fomenta
discussoes acerca da determinagdo social e de seu conceito difundido no cendrio académico, pois o
mesmo trata de um modelo no qual entende-se as vivéncias individuais e coletivas como as histori-
cas, as estaticas e as categorizadas, que por vezes hierarquicas, ndo vislumbrando os elementos que
influenciam o processo saude-doenca.

Os estudos que indicavam o termo vulnerabilidade no campo da satde tiveram impulso, nos anos
de 1980, em consonancia com as pesquisas a imunodeficiéncia adquirida (Aids), contudo, nesse mesmo
periodo historico no Brasil, estava vigente a ditadura civil militar, a qual perdurou-se até 1985, sendo
que somente em 1988 houve a conquista da Constituicdo Cidada (MORAIS NETO et al., 2020). Para
Sevalho (2018) o termo tem uma conotagao interdisciplinar que pode ser aplicavel em diversas tematicas e
pode estar mais presente na bioética, saide mental, ambiental, dentre outras. Cabe também reconhecer que
as pessoas tém a capacidade de agir e refletir no contexto social e politico no qual estio inseridas.

No inicio das discussoes sobre a vulnerabilidade no Brasil, estudantes, profissionais da satude
e pesquisadores pensavam na constru¢cdo de um servigo publico de satude inclusivo e de acesso a to-
dos, conhecido como Reforma Sanitéria. Essa, estruturou a satide coletiva que buscava avangar nos
preceitos de saude-doenca, bem como discutir que a visdo hospitalocéntrica, por vezes, ndo enxer-
gava o individuo como um todo, desse modo ndo poderia dar visibilidade as suas vulnerabilidades

(SEVALHO, 2018).
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A legislacdo brasileira, apresenta a Lei N° 8.080, de 19 de setembro de 1990, conhecida
como Lei Orgénica do Sistema Unico de Satide (SUS), na qual torna-se dever do Estado fornecer
acesso aos servicos de saude, a partir da formulagdo e implementagdo de politicas econdmicas e so-
ciais, as quais buscam a promoc¢ao, a prevencao e a protecdo a saide. As praticas assistenciais e de
gestao norteiam-se com os principios de equidade, universalidade e integralidade (BRASIL, 1990).

O servigo publico de satde em seus 31 anos, perpassou por inlmeros cenarios sociais € politi-
cos, em esferas federais, estaduais e municipais. Nesse interim, os inquestionaveis avangos do SUS a
favor das necessidades e direitos da populacao constituem patamar inabdicével de realizacdes, conhe-
cimentos e praticas. No ambito da Aten¢do Basica em Satde (AB), aumentou a integragdo das agdes
promotoras, protetoras e recuperadoras da saude, apoiadas em diagnoésticos epidemiologicos, sociais,
formacao profissional e processos de trabalho em equipe (SANTOS, 2018).

Dentre os inimeros programas e a¢des desenvolvidas nos tltimos anos, em consonancia com
o principio de equidade do SUS, ¢ fundamental que ocorra o direcionamento desses para as popu-
lagdes vulneraveis. Nesse preceito, o reconhecimento social, bem como das complexidades e deter-
minagdes sociais, contemplou os determinantes macro e micropoliticos, os quais sdo mutaveis em
detrimento as condig¢des sociais (DIMENSTEIN; NETO, 2020).

Nesses processos historicos de transformagdes sociais, ocorreram as reformas e as contrar-
reformas no Brasil, bem como inimeros questionamentos do que o Estado deveria garantir as popu-
lagdes vulneraveis, sendo que as politicas publicas que visavam a seguridade social foram as mais
afetadas com a ascensao de ideias neoliberais (CARMO, 2018). Contudo, a Constituicdo Federal de
1988 permanece em vigor, assegurando por seu artigo 6° acesso a educacdo, a satude, a previdéncia
social, ao lazer e a seguranca. Nesse sentido, a populagdo LGBTIA+ deve ser reconhecida por seus
direitos em diferentes cenarios, em especial na saude. Outrossim, a luta por reconhecimento envolveu
arcabougo tedrico que viabiliza processos de implementa¢do na pratica.

Além disso, ¢ emergente apontar dados do Sistema de Informac¢do de Agravos de Notificacao
(SINAN) para a populacdo LGBTIA+, esses indicam que entre 2015 até 2017, registraram-se mais
de 20 mil notificacdes de violéncias interpessoais e autoprovocadas (SOUZA et al., 2021). Sendo o
Brasil um dos paises que mais mata pessoas LGBTIA+ a partir de dados do Observatorio de Mortes
e Violéncias contra LGBTI+ (BORGES; RODRIGUES, 2021).

Nesse interim, essa pesquisa com enfoque inerente a populagio LGBTIA+ e os servigos de
saude, torna-se fundamental, pois o debate sobre a inclusdo e o enfrentamento do estigma ¢ um dos
objetivos do milénio. Assim, destaca-se os Objetivos de Desenvolvimento Sustentavel (ODS), pois
articular essa pauta torna-se um avango para a inclusdo da populagdo LGBTIA+, bem como o reco-
nhecimento de seus direitos sociais (RODRIGUES, 2021). Nessa proposi¢ao, tem-se como objetivo
conhecer as evidéncias cientificas acerca dos determinantes sociais de saude como elementos dispa-

radores para a inclusdo da populacdo LGBTIA+ nos servicos de satde.
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METODOLOGIA

Configura-se como uma revisao sistematica da literatura, que de acordo com Botelho (2011)
apresenta um diferencial tedrico, pois possui etapas pré-definidas, a partir de uma metodologia padro-
nizada. O principal enfoque deste tipo de pesquisa ¢ a ratificacao e a integragao de diversos estudos,
com o objetivo de uma anélise criteriosa e rigorosa (EVANS; PEARSONS, 2001).

Esta pesquisa esta embasada em um questionamento direcionado para a pratica baseada em
evidéncias. Assim, destaca-se a existéncia de um protocolo a ser seguido para a elaboragdo de revi-
sOes sistematicas, o qual foi previamente definido. Assim, a pesquisa foi conduzida pela publicacao da
Cochrane Handbook, que recomenda 7 passos para elaboragao de revisdes sistematicas, quais sejam:
1) Formulagdo da pergunta de pesquisa; 2) Localizagdo e selegao dos estudos; 3) Avaliagdo critica dos
estudos; 4) Coleta de dados; 5) Analise e apresentagdo dos dados; 6) Interpretagdao dos resultados; 7)
Aperfeicoamento e atualizagdo (CLARKE; OXMAN, 2001; HIGGINS; GREEN, 2009).

A pergunta de pesquisa elaborada para este protocolo configura-se como: Os DSS sao ele-
mentos disparadores para a inclusdo da populagdo LGBTIA+ aos servigcos de saude? A formula-
¢do da mesma, seguiu o acronimo da estratégia PICO (P: pacientes; I: intervengdo; C: comparagio;

O: resultados), conforme a tabela 1.

Tabela 1 - Formulagao da pergunta de pesquisa por meio da estratégia PICO.

Descri¢ao Abreviacio Componentes da pergunta
Populacao P DSS
Intervengdo I A inclusdo da populagdo LGBTIA+
Comparagao @ Nao tem
Resultados o DSS como elemento disparador para a inclusdo nos servigos de satude

Fonte: Dados da pesquisa.

Definiu-se para a busca dos estudos esta revisdo sistematica as seguintes bases de dados:
Medical Literature Analysis and Retrieval System Online (MEDLINE), Literatura Latino-Ameri-
cana e do Caribe em Ciéncias da Satde (LILACS) e Scientific Electronic Library Online (SciELO).
Ainda, foi utilizada a plataforma Google Scholar, como literatura cinzenta.

Inicialmente foi realizada uma busca nos Descritores de Ciéncia da Satude (DeCS) e no
Medical Subject Headings (Mesh) a fim de delinear os descritores e palavras-chaves que compdem as
estratégias de busca especificamente em cada base com seus respectivos operadores booleanos.

Elencou-se como critérios de inclusdo: artigos com texto completo disponiveis nas bases elen-
cadas, publicagdes entre os anos de 2011 até 2021, sendo o recorte temporal de 10 anos tendo em vista
que a tematica € mais atual e encontram-se mais publicagdes nesse periodo, tendo como pressuposto a
sancao da Politica Nacional de Satude Integral de Lésbicas, Gays, Bissexuais, Travestis e Transexuais
(PNSILGBT), no ano de 2011. Foram excluidos da pesquisa estudos que divergem do objetivo, demais

artigos de revisdo, ensaios clinicos e relatos de experiéncia.
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O processo de coleta de dados ocorreu de dezembro de 2021 a abril de 2022, por meio de um
instrumento de coleta de dados criado para essa finalidade, o qual seguiu os preceitos de Checklist
Prisma. Destaca-se ainda que a busca nas bases de dados assim como a analise dos estudos encontra-
dos foi realizada por dois revisores independentes.

A busca foi realizada na plataforma Scielo com a seguinte combinagao: “Sexual AND gender
minorities AND Equity OR Universalization of health OR Integrality in health” emergiram em 38 es-
tudos. Ja com as combinagdes Sexual AND gender minorities AND Social Determinantes of Health”,
foi encontrado um artigo. Na LILACS utilizou-se apenas o operador booleano AND, tendo as seguintes
combinagdes “Reconhecimento Social” e “Pessoas LGBT”, combinando na segunda busca “Pessoas
LGBT” AND “Saude”, em ambas as buscas foram encontrados quatro artigos, totalizando 8 achados.

A procura na MEDLINE com a agrupagdo de “Social Determinants of Health AND Sexual
and Gender Minorities” resultou em um total de 57 achados. Respectivamente a quantidade de
artigos em cada plataforma foi: Scielo 39 e 2 selecionados, LILACS foram achados 8 e selecionado

2 e na MEDLINE utilizara 1 estudo e analisou-se os demais 56, conforme evidenciado na figura Ol:

Figura 1 - Estratégia de busca nas bases de dados. Santa Maria, RS 2022.

Scientific Electronic _ Literatura Medical Literature Analysis

Library Online Latmo-_{’s_njlcrlcana € and Retrieval System

do Caribe em Online
- Ciéncias da Saude
39 ARTIGOS .
57 ARTIGOS

8 ARTIGOS l

2 selecionados 1 selecionado

2 selecionados

TOTAL:
5 ARTIGOS

Fonte: dados da pesquisa.

O presente protocolo refere-se a uma pesquisa qualitativa, na qual os dados sao apresentados
por meio de uma estratificagcdo categorica, a serem discutidas, possibilitando a metassintese.

Os niveis de evidéncia demonstram a confianca em uma determinada informacao e consideram,
além do delineamento do estudo, outros sistemas de avaliagdo. Os estudos selecionados para essa revi-
sao foram classificados quanto ao nivel de evidéncia proposto por Melnyk e Fineout-Overholt (2005).

Salienta-se ainda que essa revisao sistematica foi custeada pelo pesquisador sendo, portanto, a
fonte de financiamento dos autores. Além disso, os autores declaram que nao ha conflito de interesses

em detrimento a revisao apresentada.
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RESULTADOS

Os resultados desta revisao estdo apresentados de um quadro sindptico. O quadro contempla

as seguintes varidveis: citacao, objetivo, metodologia, principais conclusdes e niveis de evidéncia.

Quadro 1 - Caracterizacao dos estudos quanto ao objetivo, metodologia,

principais conclusdes e niveis de evidéncia. Santa Maria, RS, 2022.

Objetivo Metodologia Principais conclusdes Niveis de
evidéncia
Nogueira; Analisar os desafios ao atendi- Pesquisa qualitativa; Preparo dos profissionais do VI
Aragio (2019) mento e acesso da populagdo Método etnografico servigo acerca da politica de
LGBT aos servigos de saude satide LGBT; A compreensao
que existem determinantes
sociais e demandas especificas
Sacramento; Discursar acerca das invisibili- ~ Pesquisa reflexiva Os impactos da invisibilidade VII
Ferreira (2019) dades com a populagao LGBT no contexto social de pessoas
LGBT;
Paulino Identificar os discursos acerca Construcionismo As questoes envolvendo a VI
et al. (2019) do acesso e da qualidade da Social satde LGBT sio silenciadas;
aten¢do a saude da populagao As transformacgdes no acesso
LGBT entre médicos de uma a saude dessa populagao vai
Estratégia Saude da Familia depender do agir dos profissio-
nais de saude
Oliveira Discutir a invisibilidade da Pesquisa qualitativa A formagao de profissionais VI
et al. (2020) pessoa travesti em institui- da saude deve ser centrada
¢des de saude com base nas no cuidado, comprometida
representacdes sociais de pelo respeito as diferencas;
enfermeiras As representagdes sociais
das enfermeiras investigadas
demonstram a invisibilidade
e exclusdo no atendimento a
travestis
Fish Contribui para a compreensao Pesquisa reflexiva A reflexdo contribuiu para a VII

et al. (2021)

das condi¢des sociais na vida
das pessoas LGBT+ que levam

as desigualdades em satude

compreensdo das condigdes
sociais na vida da populacao
LGBTIA+, bem como essas
relagdes interferem no acesso

aos servigos de saude

Fonte: dados da pesquisa.

DISCUSSOES

A partir dos resultados, foram estratificadas duas categorias de analise, sendo elas: A conso-
lidagdo de politicas afirmativas para populacdo LGBTIA+ e, DSS e a populacio LGBTIA+. Dessa
maneira, essas categorias sao discutidas a seguir, tomando como pressuposto a metassintese.

Nesse enfoque, para a fundamentacao teodrica foi discutida a perspectiva de Honneth (2003)

e Butler (2019), que ao vincular os achados e discussdes dos autores com a satude, pode-se dizer que
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ocorre a busca por uma abordagem de cuidado em saude que valorize o reconhecimento mutuo, a autono-
mia da pessoa e a justica social, promovendo uma pratica de saude mais inclusiva, empatica e equitativa.
Destaca-se que Butler (2019) por meio de sua teoria do performativo de género, provoca so-
bre as estruturas sociais e de poder que moldam a sociedade, a énfase da saude e o bem-estar dos
individuos. Ainda, reitera que as desigualdades sociais, incluindo aquelas relacionadas ao género e a
identidade, tém implica¢des significativas na satide e no acesso aos cuidados de satde. Corroborando,
Honneth, por meio de sua teoria do reconhecimento, destaca a importancia do reconhecimento mutuo
na promogao de relagdes, pois € necessario para o reconhecimento nas relagdes sociais e para o de-

senvolvimento humano e o bem-estar social.

A consolidacio de politicas afirmativas para populacio LGBTIA+

A PNSILGBT sancionada em 2011, busca promover o acesso integral, com equidade e inte-
gralidade na assisténcia a saude para usuarios LGBTIA+. Contudo, a partir de achados de Nogueira
e Aragao (2019) o acesso ainda ¢ restrito e os atendimentos carregados de esteredtipos estruturais.

Corroborando a esse enfoque, Santos et al. (2020), discutem que para o avango na qualidade
da assisténcia, a qual j& prevista em 1990, pela Lei Organica do SUS, faz-se necessario o enfoque
nas caracteristicas sociais e estruturais as quais os diversos grupos populacionais brasileiros estao
inseridos. Para alavancar e fortalecer as politicas publicas de saude ¢ primordial o reconhecimento e
validagao das inquietudes em saude.

Partindo do pressuposto da Constituicdo Federal de 1988, a saude ¢ um direito social e dever do
Estado, com isso os niveis de satide podem expressar o desenvolvimento do Pais. Na pesquisa de Paulino
et al. (2019) ¢ possivel compreender a invisibilidade e o siléncio referente as questdes inerentes a satide
da populacdo LGBTIA+, encontrada principalmente na falacia de um discurso da “Nao diferenca”.

A PNSILGBT propde a construgdo de planos e cuidados operativos, os quais partem de uma
necessidade especifica de saude, como por exemplo o uso do binder por homens trans, o uso do silico-
ne industrial pelas travestis, dentre outros (PAULINO et al., 2019). Com isso, a provocacao necessaria
¢ que para além da superagdo de preconceitos e esteredtipos, ¢ preciso o reconhecimento do sujeito,
daquele que deve ter acesso a direitos sociais € constitucionais.

Ainda com os achados de Paulino et al. (2019), percebe-se que ha muito que evoluir nesse sen-
tido, pois ha relatos de profissionais que ndo identificam demandas especificas da populagao LGBT.
Nesse sentido, a provocacao necessaria seria, homens ¢ mulheres dentro de um padrao cisgénero
possuem demandas especificas de saude, exemplificadas pelas proprias politicas publicas, logo a po-
pulacdo LGBTIA+ também possui especificidades em satde.

Sacramento e Ferreira (2019, p. 466) expde que “Noés reconstruimos o outro de acordo com

nossas proprias categorias, expectativas, habitos e normas”, interpreta-se que ¢ comum/esperado que
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o usuario que chegue aos servigos de saude, seja um individuo cisgénero e heterossexual, pois essa ¢
a norma, sao as expectativas atreladas ao género. Paralelo a isso, Fish et al. (2021) afirmam que as de-
sigualdades sociais, também sdao um disparador para a necessidade de politicas publicas afirmativas,
que reconhecam as individualidades.

Ainda, ha necessidade de afirmagao da carta magna do Pais, pois como essa mesmo prevé, ocorre-
ra a ampliacao dos direitos sociais, constitucionais € civis para todo aquele que resida no Brasil, indepen-
dentemente da orientacio sexual e identidade de género (NOGUEIRA; ARAGAQ, 2019). Desse modo, ha
necessidade da consolidagdo desses direitos, que pode ocorrer por meio da educagdo, para além disso, a
compreensao das inquietudes de saude, e, a partir dessa, a afirmagao de politicas publicas inclusivas.

Sendo que, a satde deve estar atrelada a educacdo, pois quando ambos acessos ocorrem de ma-
neira eficaz ¢ notavel o processo de desenvolvimento sustentavel ndo apenas do Pais, mas também da
populacdo de um modo geral. Nas suas obras, o educador Paulo Freire ja discutia que a educacdo ¢ a chave
principal para a emancipagao popular, capacitando as pessoas a compreender e transformar a sua realidade
(SEVALHO, 2018). Da mesma forma, a educagdo em satude tem o poder de empoderar individuos, permi-

tindo-lhes tomar decisdes informadas sobre a sua saude e agir em relacdo a questdes de bem-estar.

A poténcia do conceito de DSS como ferramenta promotora de assisténcia em satde a
populacio LGBTIA+

Oliveira et al. (2020), complementam a discussdo abordando que as condigdes de vulnerabi-
lidade atreladas com as iniquidades de satde, quando ndo assistidas, podem causar um agravamento
no processo saude-doenca. Nesse sentido, Nogueira e Aragio (2019) salientaram que em sua pesquisa
analisou a determinagdo social, estigma e preconceito como causadores de doencas.

E emergente reafirmar as nuangas e as discussdes que entornam a tematica dos DSS, a partir
de um panorama geral, as interagdes sociais perpassam a busca aos servigos de satide, bem como o
aparecimento de doencas (MINAYO, 2021). Segundo Butler (2019), as vulnerabilidades alocam-se e
manifestam-se diferentes em determinados grupos sociais, sendo em alguns mais presentes, vistos 0s
panoramas sociais do pais.

Ainda nessa obra, Butler (2019) argumenta que o reconhecimento da precariedade da vida
humana pode direcionar a uma ética de cuidado e responsabilidade em relagdo ao outro, enfatizando
a importancia do luto publico como uma forma de resisténcia e de confrontar os atos violentos e in-
justicas que ocorrem na sociedade. Injusticas essas, que nesse texto sao destacadas nos atendimentos
a satde com a populagdo LGBTIA+, bem como refletem-se na formacdo do profissional da saude.

Nogueira e Aragao (2019) ainda observam que os profissionais da saude necessitam de um
olhar ampliado para compreender e analisar os determinantes sociais € as demandas especificas advin-

das ndo somente da populagdo LGBITA+, como também dos demais usuarios dos servigos de satude.
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Minayo (2021) expressa que para debater acerca da determinag@o ¢ preciso ir além da premissa basica sobre
as mazelas da sociedade, mas sim analisar as vivéncias subjetivas, a partir da realidade social vivenciada.

Essas vivéncias fazem parte de um processo desigual de construgdo social, a partir de uma
visdo heteronormativa, que categoriza a satide e suas inquietudes, ndo levando em conta os conflitos
sociais (HONNETH, 2003). Com isso, debater sobre os DSS ¢ complexo, pois envolve questdes so-
ciais que rompem as categorias ja existentes e necessitam de uma visdo mais ampliada.

Ainda assim, Honneth (2003), aponta que o reconhecimento implica em valorizar a autono-
mia e a dignidade dos pacientes, bem como suas experiéncias subjetivas e isso significa ndo apenas
fornecer tratamento médico adequado, mas também estabelecer uma relagdo empadtica, respeitosa e
inclusiva entre profissionais de satde e pacientes. Esse cuidado se baseia no reconhecimento, e impli-
ca em uma abordagem centrada no paciente, que busca promover a participacao ativa, a autonomia e
a colabora¢ao na tomada de decisdes relacionadas ao seu tratamento e cuidado.

Ainda assim, faz-se uma correlagdo com o principio do SUS de equidade, pois também ¢ evi-
dente no processo saude-doenca como esse impacta de varias formas os grupos populacionais (JESUS
PRADO, 2017). Fish et al. (2021) apresentam que quando o género, a classe social e a etnia sdo reconhe-
cidas e atreladas nos determinantes, torna-se mais facil analisar os processos sociais e de saude.

A satde ndo € processo estatico e previsivel, assim como os individuos, desse modo as ques-
tdes sociais que entornam o “ser’” humano em sistema social desigual e com preconceitos arraigados
¢ necessario analisar o todo. Os DSS, podem ser uma ferramenta para alcangar as populacdes desas-

sistidas a partir de suas necessidades.
CONSIDERACOES FINAIS

Evidenciou-se que a populagdo LGBTIA+ sdao contempladas nos DSS, contudo ha muito que
avangar para o acesso pleno dos bens e servicos de saude. A propria conceituagdo dos DSS, para alavan-
car nas discussOes nao apenas academicamente, mas também na ateng@o a saude se fazem necessarias.

Ao serem incorporadas as ideias de Butler nas praticas de atendimento a saude, deve-se buscar
promover uma saide mais inclusiva, equitativa e empatica, levando em consideragdo a precariedade da
vida e trabalhando para mitigar as violéncias estruturais que afetam a saude e o bem-estar das pessoas.
Desse modo, possibilita reconhecer e respeitar os processos individuais e coletivos, oferecer espagos de
acolhimento e apoio emocional, sendo estes, aspectos cruciais para uma abordagem de cuidado em saude.

Deste modo, demonstrar tais dados, reafirmam a populagdo LGBTIA+ como usuarios desas-
sistidos dos servigos de satide, tornando-se emergente que na formacdo académica de profissionais
seja trabalhada a inclusdo, bem como as diferencas sociais existentes no Pais.

Notou-se que ha estudos que contemplam as necessidades de satde da populagdo LGBTIA+

que reconhecem essas iniquidades de saude, contudo ¢ necessario a articulacdo de saberes para a



88 Disciplinarum Scientia. Série. Ciéncias da Saude, Santa Maria, v. 24, n. 1, p. 79-90. 2023.

consolidag@o de politicas publicas ja existentes, pois ha muito que avancgar para alcangar. Com isso,

retoma-se que o acesso digno a saude ¢ um direito de todos.
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