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RESUMO

Objetivos: identificar evidéncias cientificas sobre as violéncias de género perpetradas contra
mulheres trans. Métodos: revisao integrativa, realizada em junho de 2020, sem recorte
temporal, nas bases de dados SCOPUS, Medline, Embase, CINAHL, WoS, Psycinfo e LILACS.
Foram utilizados os descritores controlados do DeCS, do MeSH e seus entry terms: “Pessoas
Transgénero’,“Transgéneros’,“ldentidade de Género’,“Transexualidade’, "Violéncia de Género’,
“Agressao’, “Delitos Sexuais”, “Estupro’, “Violéncia", “Violéncia Doméstica”. A apresentacao e
a sintese dos resultados foram apresentadas no fluxograma PRISMA-2009. Resultados: a
amostra final, composta por 16 artigos, identificou violéncias de género diversas: sexual,
fisica, verbal, psicoldgica e financeira perpetrada por familiares, desconhecidos, policiais,
parceiros intimos, profissionais da saude, conhecidos ou amigos. Conclusées: a mulher
trans sofre violéncias e exclusdes sociais decorrentes de estigmas e discriminacdes pela
identidade de género que resultam em danos a satde além da fisica.

Descritores: Pessoas Transgénero; Identidade de Género; Violéncia de Género; Violéncia;
Enfermagem.

ABSTRACT

Objectives: to identify scientific evidence on gender violence perpetrated against trans women.
Methods: integrative review, carried out in June 2020, without time frame, in the Scopus,
MEDLINE, Embase, CINAHL, WoS, PsycInfo and LILACS databases. The controlled descriptors
of DeCS, MeSH and their entry terms were used:“Transgender People’,“Transgender”, “Gender
Identity”, “Transsexuality’, “Gender Violence’,“Aggression’, “Sexual Offenses’, “Rape”, “Violence’,
“Domestic Violence”. The presentation and synthesis of the results were presented in the
PRISMA-2009 flowchart. Results: the final sample, consisting of 16 articles, identified different
types of violence (sexual, physical, verbal, psychological and financial), perpetrated by family
members, strangers, police officers, intimate partners, health professionals, acquaintances, or
friends. Conclusions: trans women suffer violence and social exclusion that result from stigma
and discrimination due to gender identity and result in unrestricted damage to physical health.
Descriptors: Transgender Persons; Gender Identity; Gender-Based Violence; Violence; Nursing.

RESUMEN

Objetivos: identificar evidencias cientificas acerca de las violencias de género perpetradas
contra mujeres trans. Métodos: revision integrativa, realizada en junio de 2020, sin recorte
temporal, en las bases de datos Scopus, MEDLINE, Embase, CINAHL, WoS, Psycinfo y LILACS.
Fueron utilizados los descriptores controlados del DeCS, del MeSH y sus entry terms:“Personas
Transgénero’,“Transgéneros”,“ldentidad de Género’, “Transexualidad’, “Violencia de Género”,
“Agresion’,“Delitos Sexuales”, “Estupro’, “Violencia’, “Violencia Doméstica”. La presentacion y
la sintesis de los resultados fueron presentadas en el flujograma PRISMA-2009. Resultados:
la muestra final, compuesta por 16 articulos, identificé violencias de género diversas (sexual,
fisica, verbal, psicoldgica y financiera), perpetradas por familiares, desconocidos, policiales,
parceros intimos, profesionales de salud, conocidos o0 amigos. Conclusiones: la mujer trans
sufre violencias y exclusiones sociales que transcurren de estigmas y discriminaciones por
la identidad de género y resultan en dafos no restrictos a salud fisica.

Descriptores: Personas Transgénero; Identidad de Género; Violencia de Género; Violencia;
Enfermeria.
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INTRODUCAO

Define-se“género”como um conjunto de comportamentos socio-
culturais impostos, delimitados pela I6gica bindria para definir o que
é ser homem ou mulher™. Essa defini¢do dificulta a autopercepcao
sobre si, que é subjetiva e dindmica. A identidade de género congrega
um conjunto de valores, motivacdes e experiéncias apreendidas
ao longo da vida que legitima outras formas de ser. As pessoas que
se identificam nos padrdes de aparéncias e comportamentos cul-
turalmente impostos ao sexo bioldgico sdo denominadas homem
ou mulher cisgénero ou cis, cuja identidade e expressao de género
correspondem ao sexo™. A linearidade entre corpo-sexo-género na
sociedade ocidental faz com que pessoas transgénero ou trans ndo
se identifiquem com o género atribuido ao nascimento, legitimado
por meio de caracteristicas sexuais anatdémicas. Assim, mulheres
transgénero nao se reconhecem no género masculino designado
ao nascimento, mas, ao longo da vida, reconhecem-se no género
feminino como mulheres transexuais ou travestis?3.

Mulheres transgénero se deparam, frequentemente, com
acoes discriminatdrias na sociedade que sado oriundas de es-
tigmas decorrentes de um histérico de patologizacdo de sua
identidade pelas ciéncias médicas®. Ao buscarem a realizagdo da
hormonizacédo ou até de procedimentos cirdrgicos afim de tera
imagem corporal feminina, deparam-se com o despreparo e falta
de sensibilizacdo dos profissionais nos servigos de saude para o
acolhimento e atendimento dessas necessidades. Tal situacao
pode resultar em tratamento abusivo, negligéncia e culminarem
condi¢des prejudiciais a saude mental, fisica e sexual“®.

As mulheres cisgénero ou transgénero estao mais suscetiveis a
sofrer violéncia a qualquer momento da vida pelo fato de serem
mulheres®. A violéncia de género se torna mais grave para aquelas
que possuem condi¢des socioecondmicas precérias, que fazem
uso abusivo de substancias psicoativas e as que sdo profissionais
do sexo, pois estdo mais expostas aos processos histéricos que as
vulnerabilizam®.

Ainda, ressalta-se que a violéncia de género envolve trés
estruturas sociais — o patriarcado, o machismo e o capitalismo
—, que agem de modo insidioso e operam por meio de logicas
que vao hierarquizar corpos e vidas®. As relagdes de poder que
permeiam a sociedade e as familias, e que se valem da inferioriza-
¢ao do género feminino mediante a supremacia do patriarcado,
alimentam a violéncia de género reproduzida contra as mulheres
trans. Essa violéncia pode resultar em assassinatos, estupros,
agressoes fisicas, verbais, psicoldgicas, sexuais, coercdo, ataques
em ambientes publicos ou privados, discriminacdo em locais de
trabalho formal, servi¢os de saude e institui¢coes de ensino®.

A violéncia de género perpetrada contra as mulheres trans nos
servicos de saude ocorre, por vezes, pela reproducdo de uma prati-
ca assistencial binaria e discriminatdria, imersa numa estrutura de
opressao denominada transfobia institucionalizada. Tais situagdes
contribuem para a assisténcia dissonante as necessidades em satide
das mulheres trans, bem como para a desconsideracao de suas espe-
cificidades e favorecimento da nao procura por cuidados a satide®.

De acordo com a Politica Nacional de Saude Integral de Lésbicas,
Gays, Bissexuais, Travestis e Transexuais, a atencao integral a saude
dessas pessoas no Sistema Unico de Satde (SUS) reconhece que
o estigma, a discriminacéo, a violéncia doméstica, sexual e social
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sdo causadores de adoecimento e necessitam de estratégias de
enfrentamento e cuidado de forma intrassetorial e intersetorial, como
consta nas diretrizes e atribuicdes trazidas pela politica no ambito do
Ministério da Saude e Secretarias Estadual e Municipal de Satide,

Diante do exposto, é fundamental que os enfermeiros conhe-
¢am as evidéncias cientificas sobre o fenémeno da violéncia de
género que permeia a vida das mulheres trans, a fim de exercer
a pratica coerente com as suas necessidades sociais e de saude.
Destaca-se que a aquisicdo ou a ampliacdo de conhecimentos
necessarios ao cuidado integral a saude dessas mulheres pode
contribuir para a reducdo de novas situagdes de violéncia nos
servicos de saude e possibilitar a visibilizacdo por meio do debate
sobre a tematica nos espacos sociais e politicos.

OBJETIVOS

Identificar evidéncias cientificas sobre as violéncias de género
perpetradas contra as mulheres trans.

METODOS
Aspectos éticos

Por se tratar de estudo de revisao, ndo houve necessidade de
aprovacao pelo Comité de Etica em Pesquisa com Seres Humanos.

Tipo de estudo

Trata-se de estudo descritivo, tipo revisdo integrativa da
literatura, na qual foram seguidas as etapas: identificacdo do
problema da pesquisa; busca na literatura; selecédo de dados dos
estudos primdrios, avaliacdo de estudos primarios; analise dos
dados, sintese e apresentagao dos resultados”.

Procedimento metodoldgico

A pergunta norteadora foi elaborada por meio da estratégia
PICo"?, em que:"P” (populagao) — mulheres trans;“l” (fenébmeno
de interesse) - violéncia de género (fisica, psicoldgica, sexual);
“Co" (contexto) - violéncia. O uso da estratégia gerou a seguinte
pergunta: Quais as evidéncias cientificas sobre a violéncia de
género perpetrada contra as mulheres trans?

Para este estudo, foram incluidos os artigos originais, nos idio-
mas portugués, inglés ou espanhol, sem recorte temporal. Foram
excluidos artigos duplicados, sendo contabilizados uma vez na base
com maior nimero de publicacdes; artigos que nao distinguiam
em seus resultados o tipo de violéncia de género contra mulheres
trans; as publicagdes sem editoracéo cientifica ndo indexadas; e
a literatura cinzenta (teses, dissertacdes, trabalhos de conclusao
de curso, apostilas, anais, portarias e publicagées ministeriais).

Coleta e organizacao dos dados

As buscas nas bases de dados ocorreram em junho de 2020, por
dois pesquisadores, por meio do Portal de Periédicos CAPES, com
acesso disponibilizado pela Universidade Federal de Pernambuco
(UFPE). Foram elas: Medical Literature Analysis and Retrieval System
Online (MEDLINE), Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias
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da Saude (LILACS), PsycINFO, Web of Science, Cumulative Index to
Nursing and Allied Health Literature (CINAHL), Scopus e a Embase.

Para o acesso aos artigos, foi definida a estratégia de busca unica,
adaptada de acordo com as especificidades de cada base, como visto
no Quadro 1. A estratégia foi constituida por descritores controlados:
Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS), Medical Subject Headings
Section (MeSH) e seus entry terms, separados por lIégica booleana, com
operadores OR entre os sindnimos e AND para direcionar as buscas.

Aestratégia de busca foi formulada de acordo com a estratégia PICo
(P AND 1 AND Co) em que: P - Transgender persons OR Transgenders
OR Gender identity OR Transsexualism; | — Gender-based Violence OR
Aggression OR Sex offenses OR Rape; Co — Violence OR Domestic Violence.

Quadro 1 - Estratégias geradas com uso dos descritores controlados, Recife,
Pernambuco, Brasil, 2020

Base de dados | Estratégia

((((“transgender persons”) OR transgenders)
OR “gender identity”) OR transsexualism) AND

MEDLINE ((((“gender-based violence”) OR aggression) OR “sex
offenses”) OR rape) AND ((violence OR “domestic
violence”)

“transgender persons” OR transgenders OR “gender

Scopus identity” OR transsexualism AND “gender-based

PsycINFO violence” OR aggression OR “sex offenses” OR rape
AND violence OR “domestic violence”
#1"transgender persons” OR transgender OR “gender

Embase identity” OR Transse%(ualism .

CINAHL #2: “gender-based Violence” OR aggression OR “sex

offenses” OR rape
#3: violence OR “domestic Violence”
Estratégia: #1 AND #2 AND #3

Web of Science

“pessoas transgénero” OR “personas transgénero”
OR “transgender persons” OR transgéneros

OR transgenders OR “identidade de género”

OR “identidad de género” OR “gender identity”

OR transexualidade OR transexualidad OR
Transsexualism AND “violéncia de género” OR
“violencia de género” OR “gender-based Violence”
OR agressao OR agresion OR aggression OR “delitos
sexuais” OR “delitos sexuales” OR “sex offenses” OR
estupro OR violacién OR rape AND violéncia OR
violencia OR violence OR “violéncia doméstica” OR
“violencia doméstica” OR “domestic Violence”

LILACS

Analise dos dados

A selecao dos artigos primarios ocorreu, inicialmente, com a
exportacdo dos estudos das bases de dados ao software geren-
ciador de referéncias, Zotero, para a extragao dos duplicados">'%,
Em seguida, a fim de compor o quadro dos artigos incluidos
nesta pesquisa, com base nos critérios de elegibilidade, optou-se
pela utilizagcdo do aplicativo de internet Rayyan Qatar Compu-
ting Research Institute — Rayyan QCRI™. A sele¢do dos estudos
extraidos ocorreu por pares; e, em caso de impasse sobre a
inclusdo de artigos, houve a participacdao de um terceiro revisor
para estabelecer o consenso.

Os dados extraidos para a analise qualitativa dos artigos tive-
ram por base um instrumento elaborado e validado"® e foram
compilados em planilha do Microsoft Excel com a finalidade
de apresentacdo dos itens a seguir: titulo, autor, ano e pais de
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publicacéo, periddico, nivel de evidéncia, objetivo e principais
resultados. A selecdo final da amostra resultou em 16 artigos
originais.

Foi considerada a seguinte classificacdo de niveis de evidén-
cia: Nivel | - revisao sistematica ou metanalise; Nivel Il - ensaio
clinico randomizado; Nivel lll - ensaio clinico ndo randomizado;
Nivel IV — estudo de coorte ou estudo de caso-controle; Nivel V -
estudo decorrente de revisao sistematica, de estudo descritivo e
qualitativo; Nivel VI - estudo derivado de estudo descritivo Unico
ou qualitativo; Nivel VIl - opinido de especialistas"”.

Foram realizadas leituras dos artigos que compuseram a
amostra final para identificar os principais elementos sobre a
violéncia de género perpetrada contra mulheres trans. Os resul-
tados foram validados pelo grupo de pesquisa com vistas a uma
confrontagao de conhecimento tedrico, expertise e experiéncia
sélida dos pesquisadores quanto ao tipo de andlise realizada
em articulacdo com a tematica em estudo. A apresentacao e
a sintese dos resultados foram elaboradas seguindo o modelo
do fluxograma Preferred Reporting Items for Systematic reviews
and Meta-Analyses (PRISMA-2009) da Figura 1 e do Quadro 21'®,

Publicagbes adicionais
identificadas por meio de
outras fontes (n = 0)

Publica¢oes identificadas nas
bases de dados (n =1.371)
Scopus (n =482)
MEDLINE (n =314),
Embase (n = 224),
CINAHL (n =194),

Web of Science (n = 126),
PsycINFO (n = 30),
LILACS (n=1)

Identificacao

Publicagdes
excluidas apds a
leitura dos titulos e
resumos, de acordo

estudos duplicados (n = 704)

3

Numero de publicagdes
selecionadas apés a leitura
dos titulos e resumos, de
acordo com os critérios de
elegibilidade (n=51)

v v com os critérios de
Numero de publicagdes apds remogdo dos }_’ ele(zgli)llﬁusj;de

Publicacbes excluidas apds a

leitura na integra (n = 35)
As causas variaram entre:

- Néo abordar as especificidades

das mulheres trans;

- Néo ser artigo original;

¢ - Néo ter sido localizado

(dois artigos).

Numero de artigos incluidos
na revisao integrativa
(n=16)

[ Inclusdo ][ Elegibilidade ][ Andlise ][

Figura 1 - Fluxograma PRISMA-2009 para a selecao de artigos originais
incluidos na revisao, Recife, Pernambuco, Brasil, 2020

RESULTADOS

Quanto aoidioma, os 16 artigos (100%) estavam distribuidos: 14
(87,5%), eminglés; 1 (6,25%), em espanhol; e 1 (6,25%), em portu-
gués. Os paises que mais publicaram foram os Estados Unidos da
América (EUA), 6 (37,5%); Canada, 3 (18,75%); México, 3 (18,75%);
os demais, Brasil, Coldbmbia, Costa Rica e Nepal, com 1 (6,25%).

Quanto as instituicdes onde se realizaram os estudos, foram
registradas as correspondentes ao autor principal, sendo dez
(62,5%) universidades, trés (18,75%) instituicdes promotoras de
pesquisa em saude, uma (6,25%) instituicdo de pesquisas em
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diversas dreas, uma (6,25%) instituicdo ligada a prevencao e ao
combate de crimes e uma (6,25%) nao identificada.

O ano que apresentou mais publicacdes foi 2019, com cinco
artigos (31,25%), seguido por 2016, 2017 e 2020 com dois (12,5%)
artigos cada ano; os demais anos, com um (6,25%) artigo cada; e
um foi publicado em 1995. Os 16 artigos encontrados estavam
publicados em 13 periddicos, dos quais 5 (38,46%) eram da area
da saude, 1 (7,69%) era especificamente da Enfermagem, e os
demais, das areas multidisciplinares: Servico Social, Geografia,
Imigracao e Violéncia. Os niveis de evidéncia identificados foram
VI(81,25%) eV (18,75%), divididos em estudos de métodos mistos,
descritivos ou qualitativos.

A violéncia de género perpetrada contra as mulheres trans foi
abordada sob diversas perspectivas nos 16 (100%) artigos: HIV
(25%), contexto social (18,75%), saide mental (12,5%), acesso a
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instituicdes prestadoras de servicos publicos (12,5%), imigracao
(12,5%), sistema penitenciario (12,5%), direitos humanos (12,5%),
trabalho sexual (12,5%) e relacionamentos intimos (12,5%), por
vezes combinando mais de uma perspectiva.

As formas mais referidas de violéncia foram a sexual (100%);
a fisica, em 12 artigos (75%); a verbal, em 10 artigos (62,5%);
a psicologica, em 8 (50%); e a financeira, em 4 artigos (25%).
Um artigo apresentou apenas a forma sexual da violéncia (6,25%),
enquanto os demais, mais de uma.

Quanto aos agressores, autoridades policiais foram citadas
em seis estudos (37,5%), profissionais de instituicées da saude,
em trés (18,75%), além de: parceiros intimos (31,25%); familiares
(43,75%); amigos ou conhecidos (18,75%); vizinhos (12,5%); e
desconhecidos (43,75%). Nao foram relatados os agressores em
dois estudos (12,5%).

Quadro 2 - Sintese dos artigos incluidos na revisao, Recife, Pernambuco, Brasil, 2020

Delineamento
Autores/Ano Titulo do estudo Principais resultados
/ Pais / Nivel de
evidéncia
Silva GWS, etal™ | Situacdes de violéncia contra Estudo A identidade de género leva mulheres transexuais e travestis a
2016 travestis e transexuais em um quantitativo sofrerem violéncias verbal, fisica, sexual e negligéncia, inclusive nos
Brasil municipio do Nordeste Brasileiro VI servicos de saude.
Assessing an inclusive model to Estudo de Mulheres transexuais estao expostas as violéncias de género: fisicas,
Dayton R, etal?% | increase access to comprehensive métodos psicoldgicas, sexuais (muitas vezes, a primeira relagdo sexual é sob
2020 gender-based violence response mistos coagao e ocorre na adolescéncia), torturas, tentativa de homicidio,
EUA services and improve HIV outcomes v abusos profissionais ou econdmicos. A violéncia de género aumenta
in Puerto Plata, Dominican Republic o risco de contrair HIV.
Contextual, experiential, and As mulheres transexuais, frequentemente, experienciam abusos que
SalazarLF, etal?” | behavioral risk factors associated Estudo podem comecgar na infancia, além de violéncia por parceiros intimos,
2017 with HIV status: a descriptive analysis qualitativo maus-tratos policiais, prisdes ou trabalho sexual e estdo em maior chance
EUA of transgender women residing in VI de contrair o HIV; e o mesmo é vélido para as que estao desempregadas,
Atlanta, Georgia as que nao frequentam escolas e as que estdo em situagao de rua.
Mulheres transexuais portadoras ou ndo de necessidades especiais,
Differences in Experiences of expostas a agressdes como estupro, violéncia grave por parceiro
Kattari SK, etal® | Discrimination in Accessing Social Estudo intimo, abuso verbal e violéncia fisica, ao procurarem servicos
2017 Services Among Transgender/Gender quantitativo de referéncia para violéncia doméstica, sexual, dependéncia
EUA Nonconforming Individuals by (Dis) Vi quimica, servi¢os de saiide mental, ainda sofrem discriminacao e
Ability estigmatizacao, que pioram a depender de fatores como raca, etnia,
cor, origem, escolaridade e necessidades especiais.
Anderson RE, et Differences in Rape Acknowledgment Estudo de Mulheres trans que vivenciam violéncias como coercdo verbal,
a® and Mental Health Outcomes métodos contato sexual indesejado e estupro podem sofrer diversos prejuizos
2019 Across Transgender, Nonbinary, and mistos a sua saude mental, como depressao, transtorno do estresse pds-
EUA Cisgender Bisexual Youth % traumatico e ansiedade.
Discrimination and Intimate Estudo
SwanLET,etal?® | Partner Violence Victimization and L A violéncia por parceiros intimos pode envolver a mulher trans tanto
2019 Perpetration Among a Convenience quan'sltatlvo como vitima de agressao verbal, psicoldgica, fisica e sexual quanto
EUA Sample of LGBT Individuals in Latin como perpetradora.
America
Mulheres transexuais estdo em risco de agressao fisica, humilhacéo,
Rahil GJ, eta al.® Experi?r'lce.s of sexual and gender Estudo apedrejamen.tos, est.upros, est}Jpros coletivos e ?ssassinatos..o
2019 mlr_7<_>r/tles inan urban enclave of qualitativo cont~exto soc!a_l h9st|| e com varios agressores n&o Ihe_s permite }
Haiti: despised, beaten, stoned, reacdo contrdria a agressao, o que leva ao potencial risco de leses
EUA VI . < e . A - ;
stabbed, shot and raped e infeccdo como o HIV; este Ultimo ainda é potencializador de mais
estigma e diversas violéncias, inclusive a institucional.
As mulheres trans, mesmo ao adotarem procedimentos ou
Namaste K.29 — . Estudo comportamentos que as deixem mais femininas, como cirurgias,
1995 Genderbashing. 3 sexuality, g ender, descritivo magquiagens e roupas, ainda estao suscetiveis as agressoes verbais, fisicas
. and the regulation of public space : - o . - .
Canada VI e sexuais nos espacos publicos em decorréncia da sua identidade. Além
disso, ambientes como prisdes sao locais potenciais para estupros.

Continua
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Continuagao do Quadro 2
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Delineamento
Autores / Ano . do estudo Lo
| Pais Titulo / Nivel de Principais resultados
evidéncia
Flores RL.®" HIV Prevalence Among Central Estudo A mulher transexual em processo de migragao, além de estar exposta
2016 American Migrants in Transit Through quantitativo a violéncia sexual, ainda tem riscos aumentados a contracdo do HIV
México Mexico to the USA, 2009-2013 Vi por ndo poder negociar o uso do preservativo.
. o | Mobilities at Gunpoint: The Estudo AIAem de serem expglsas de suas familias pelos grupos para.mllltaresﬂ,
Ritterbusch AE. ; o s o éxodo e estabelecimento das mulheres trans em outras cidades sao
Geographies of (Im)mobility qualitativo A . o ) -
2015 . marcados pela violéncia policial e por situa¢des de espancamentos,
L of Transgender Sex Workers in Vi Coa
Colémbia ; estupros, abuso verbal, violéncia psicoldgica, trabalho sexual e
Colombia . A . -
estigmatizacdo de suas identidades entrelacadas ao HIV.
Krusi A, et al® Positive sexuality: HIV disclosure, Est.ud(.) O duplo estigma em decorrenda. da.ldentldade de género (ja mu_Iher
; qualitativo trans e da presenca do HIV contribui para que elas se silenciem diante
2018 gender, violence and the law - DA NV - - L
. L Vi de violéncias como o estupro, ndo obtendo a ajuda necessaria e
Canada qualitative study . . :
passando por mais dor e sofrimento em suas vidas.
As mulheres transexuais, por vezes, sofrem abuso policial devido a sua
eisa ASP, rogress and challenges in the studo identidade de género. E em institui¢bes carcerarias nao é diferente,
Neisa ASP, Prog d challenges in th Estud identidade de gé E em instituico arias nao é diferent
Chavarria DD.® Costa Rican penitentiary system on qualitativo visto que algumas sdo submetidas as abordagens abusivas devido ao
2018 the specific needs of LGBTI persons Y estigma de transportar objetos ilicitos por via retal, além de terem que
Costa Rica deprived of liberty fazer negociagdes em troca de favores sexuais ou verem o trabalho
sexual como Unica fonte de renda na prisao.
Para fugir de casamentos culturais forcados (como homens), as Metis,
. 1 mulheres transexuais nepalesas, fogem de casa e acabam por realizar
Wilson E, et al. . isk . Estudo h | - & s x ial &
2011 Stigma and HIV risk among Metis in qualitativo o trabalho sexual para sobreviver. Além de toda a exposicao social a
Nepal violéncia, as autoridades policiais nao protegem os direitos humanos
Nepal Vi - < . A
das Metis e sao também perpetradoras tanto da violéncia sexual
como das agressoes fisicas e perseguicoes.
As mulheres trans, no México, estdo sob preconceito, violéncia e
Martinez DH-RS2 | La otra migracién: Historias de Estudo reJelgaoldAesde 0 ambito farf\lllar. Além de suscetiveis as violéncias
LT qualitativo verbal, fisica, sexual, extorsdes, rejeicdo e morte, ndo encontram
2008 discriminacion de personas que ; ; . .
. o . Vi apoio nem mesmo nos servicos de satide, assim como, em vez de
México vivieron con VIH en México ~ - IO
protecdo dos policiais, acabam sendo mais vitimizadas por eles.
Também enfrentam estigmatiza¢des ao conviverem com HIV.
As mulheres transexuais, na India, estdo bastante suscetiveis a todo
Thompson LH.5? Violence and Mental Health Among Estudo tipo de violéncia (fisica, sexual, estigma, trabalho sexual), inclusive
2019 P ’ Gender-Diverse Individuals Enrolled quantitativo por parte de familiares e autoridades, o que acaba sendo fator
Canada in a Human Immunodeficiency Virus Vi impeditivo para busca de ajuda e de direitos. Isso acarreta sérios
Program in Karnataka, South India acometimentos mentais, como baixa autoestima, falta de confianca
em si mesma, dificuldades para dormir, depressao e suicidio.
DISCUSSAO psicolégico, verbal, fisico, econémico, sexual, familiar e laboral,

As evidéncias cientificas sobre violéncias de género perpetra-
das contra mulheres trans se apresentaram sob diversas formas e
gravidades em varios contextos®33, E imprescindivel destacar que
78,8% dos assassinatos de pessoas transgénero e nao conformes
de género, no mundo, ocorrem na América-Latina e no Caribe,
sendo derivados das violéncias de género e da transfobia que
oprime e torna abjetas as vidas que afrontam a normatividade
de género®®, Destaca-se, sobretudo, a expectativa de vida dessas
pessoas em todo o mundo: 35 anos de idade®®.

Avioléncia de género imprime a pessoa, em geral a mulher, a
imagem distorcida de menor controle e poder sobre si em rela-
¢ado a uma figura dominadora, na maioria das vezes, masculina.
Esta ultima acredita que pode, inclusive, controlar as vidas que
julgainferiores, o que, na condicao das mulheres trans, causa mais
exposicdo aos agravos sociais e de saude, como o HIV e outras
morbidades®22>27.293239_ A violéncia de género perpetrada contra
as mulheres trans ampara-se no comportamento feminino e na
expressdo da identidade dessa mulher, perpassando os campos

com agravamento do contexto de exclusao e estigma®®®.
Quando mulheres trans sofrem rejeicdes por causa da sua
identidade de género, o que pode acontecer desde a infancia
ou adolescéncia, no ambito publico ou privado, ha a poten-
cializacdo de contextos marginalizados, da vivéncia de evasdo
educacional e precarias condi¢des socioecondmicas®”. Amulher
trans com deficiéncia fisica ou algum transtorno mental, e que
traz marcadores sociais como raca (pretas) e classe (condicdo
socioecondmica desfavoravel), pode ser exposta a mais violéncia,
inclusive perpetradas por servicos de referéncia para pessoas que
tenham experienciado violéncia sexual, psicolégica, doméstica,
dependéncia quimica ou adoecimento mental. Isso evidencia o
racismo e a exclusao social dentro das institui¢des de cuidados®32,
A mulher trans que convive com o HIV pode enfrentar duplo
estigma ao buscar assisténcia em instituicdes de saude de refe-
réncia, independentemente da sua nacionalidade. Essa situacdo
ocorre em razdo de apresentarem a identidade de género feminina
e de conviverem com o virus, condicdo que, muitas vezes, decorre
de violéncias sexuais. As mulheres trans procuram os servicos
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por acreditarem que podem ter um tratamento conduzido sob
principios de confidencialidade, privacidade e dignidade, mas tém
sua sorologia revelada, sendo alvo de perseguigdes e violéncia
fisica e simbolica(19-2025282932 A violéncia de género praticada
nos servicos de satide é uma condicdo que impele as mulheres
trans a cuidados negligenciados, retardo a tratamentos basicos
e potencializagdo as desigualdades em saude®.

A mulher trans pode ser inserida num contexto de exposicdo
ao HIV intimamente ligado a violéncia, o qual pode acompanha-
-la desde o inicio da adolescéncia e percorrer todas as fases da
vida. Essa exposicdo ao virus e a outros agravos pode se dar pela
iniciacdo sexual forcada e pela rejeicdo familiar e social a sua
identidade, o que aimpulsiona ao trabalho sexual como meio de
sobrevivéncia. Este ultimo também pode ser o causador de mais
agressoes e extorsoes, provenientes de clientes e/ou rufiges!®-333%),

A exposicao ao HIV também pode derivar de agressées por
desconhecidos, relagdes sexuais com multiplos parceiros, contexto
prisional e até mesmo por abuso policial ou de outros prestadores
de servicos. Pode-se acrescentar, ainda, o contexto da migragao
ilegal, no qual a suscetibilidade a violéncia sexual é extrema,
assim como o medo de serem assassinadas durante os atos de
violéncia, o que as coibe de solicitar o uso de preservativos e de
buscar amparo legal e de saude("333%,

Praticas sexuais (oral e anal) ndo consentidas e desprotegidas
atravessam as vidas das mulheres trans em varios cenarios, de
modo insertivo ou receptivo, independentemente de trabalho
sexual, como modo de afirmacédo da inferioridade feminina e do
controle masculino. Geralmente, séo acompanhadas por agressdes
verbais, intimidagbes, ameagas, espancamentos e extorsoes?>3%),

O medo de retaliagdes ao denunciar situagdes de violéncias,
ou estigmatiza¢des e mais violéncia ao procurar apoio, silencia as
mulheres trans, produzindo sofrimento e adoecimentos mentais
e psicolégicos como depresséo, transtorno do estresse pds-trau-
matico, ideacdes suicidas, além de favorecer maior exposicdo as
infecgOes sexualmente transmissiveis?333),

Pessoas trans possuem o dobro de possibilidade de serem
agredidas ao longo da vida em comparacao as pessoas cisgé-
nero, com especial atencdo para a violéncia sexual e violéncia
por parceiros intimos; e apresentam 90% a 100% de chances de
vivenciarem eventos traumaticos®®. Contudo, também podem
viver a bidirecionalidade da violéncia na relacdo, na qual assumem
a funcado de perpetradoras®. Vale salientar que a violéncia de
género praticada por parceiros intimos contra mulheres trans é
agravada pelo uso abusivo de alcool e substancias psicoativas.
Dentre as agressdes mais prevalentes, estdo, em maior grau de
ocorréncia, a agressao psicoldgica, seguida da agressao fisica e
coercao sexual®,

O medo da estigmatizacédo, da discriminacdo e do descrédito,
por parte das autoridades, ao relatar a violéncia por parceiros
intimos®” resulta em baixa procura pelos servigos nos quais a
enfermagem desempenha papel importante na promocgao da
saude e na prevencao de agravos em decorréncia da violéncia,
como o HIV e outras morbidades.

Muitas mulheres trans se veem obrigadas a abandonarem seus
recintos ainda no inicio da adolescéncia devido a fatores como
discriminacéo, preconceitos, rejeicdes, violéncias fisica e mental,
relacdes abusivas cometidas por familiares. Além disso, podem
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fugir de casa ou de cidades por sofrerem ameacas asuavidaea
da sua familia, provenientes de grupos de transgressores da lei
ou gangues, ou mesmo para fugir de casamentos for¢ados, nos
guais teriam que assumir papéis masculinos para contribuir com
a economia familiar@'25-2831.33),

O trabalho sexual pode surgir como meio de sobrevivéncia,
sendo-lhes possivel receber o apoio de outras mulheres trans,
entretanto pode ocorrer o cerceamento policial a essa atividade,
devido aidentidade de género; e elas também podem ser vitimas
de agressoes provenientes de clientes?'2?>2%3133_ Quanto mais
condicdes para exclusédo social existirem na vida das mulheres
trans, como pobreza, racismo e baixa escolaridade, mais frequentes
serdo as violéncias®.

Quando mulheres trans estdao em situacdo de privacdo de
liberdade, sao lotadas em penitencidrias masculinas e ficam
suscetiveis tanto as agressdes provenientes de outras pessoas
privadas de liberdade, quanto advindas de funcionarios da ins-
tituicao®?. No contexto da privacdo de liberdade, as agressoes
verbais ocorrem em maior frequéncia contra as mulheres trans.
Os estupros e favores sexuais também sdo relatados, assim como
chantagens e exploracédo do trabalho sexual; além disso, seus
corpos sdo vistos como transporte para itens proibidos, como
substancias psicoativas e dispositivos de telefonia, o que as torna
alvo de abordagens mais agressivas pelas autoridades policiais®®.

As abordagens policiais direcionadas as mulheres trans em
paises como Nepal, India, Colémbia e México tém se mostrado
hostis e transgressoras, com referéncias a perseguicdes, estupros,
espancamentos, ameacas, coacao, prisdes indevidas e controle
sobre o deslocamento dessas mulheres?!25-2831:33),

As mulheres trans privadas de liberdade, em geral, tém suas
redes de apoio frageis, o que resulta na dificuldade para continuar
ahormonizacéo e para receber a assisténcia a saude, favorecendo
amanutencdo de situagoes de violéncia®. Porém, muitas agressoes
e maus-tratos ndo sdo denunciados em decorréncia do medo de
retaliacdes e da interacéo historica fragilizada com as autoridades
policiais®?, como ja foi apontado. O cuidado em satide nesse am-
biente é voltado para a prética curativa e urgente, o que requer do
profissional da saide um olhar perspicaz e livre de discriminagao
a fim de identificar as necessidades em saude dessas mulheres.

As instituicoes representantes do Estado destinadas a proteger
e a cuidar das vidas de toda a populacdo apresentam e mantém
matrizes no binarismo de género, com ag¢des insuficientes, de-
sequilibradas e equivocadas para atender as necessidades das
pessoas fora dessa estrutura bindria. Isso revela que é urgente
a necessidade de aquisicdo de conhecimentos e a realizacdo de
treinamentos, sobretudo na area da saude, voltados as especifi-
cidades das mulheres trans“?.

Desse modo, ndo se pode prescindir do papel da Enfermagem
na busca pelo conhecimento com foco no cuidado integral e na
promocéo da saude das pessoas trans, que deve comecar na
formacao académica desse profissional, ainda nas instituicoes de
ensino. Além disso, é preciso fortalecer a discussdo por meio de
pesquisas, acdes de prevencdo a agravos, escuta qualificada, con-
sultaindividualizada ou procedimentos de urgéncia. E necessario
gue seja entregue as mulheres trans um cuidado emancipador,
pautado no respeito a vida e livre de negligéncias em todas as
esferas do cuidado®.
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Limitacoes do estudo

Os estudos que abordaram condicdes relacionadas a violéncia
de género contra a mulher trans, de forma inespecifica, associadas
aoutras identidades de género e orientagdes sexuais nao foram
considerados vidveis para esta revisao, o que pode ter limitado
a amostra final.

Contribuicdes para a area de enfermagem, satide ou
politica publica

A Enfermagem (e demais Ciéncias da saude) deve visualizar
a violéncia de género como um problema de satde publica e
buscar compreender os contextos envolvidos a fim de adotar
acoes respaldadas nas necessidades urgentes e mediatas em
saude, derivadas de situacdes de violéncia as mulheres trans.
Revela-se importante que o enfermeiro adquira conhecimentos
da area forense que sejam suficientes para colaborar na busca
pelajustica e nas situagdes sociais excludentes vivenciadas pelas
mulheres trans, vitimas de violéncia fisica e sexual“".

CONCLUSOES

As evidéncias cientificas suscitam que a violéncia de género
que atinge as mulheres trans estd presente de modo global e
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sob diversas formas em varias culturas. Foram identificadas as
faces da violéncia de género verbal, psicoldgica, fisica e sexual
perpetradas contra mulheres trans, praticadas por familiares,
parceiros intimos, vizinhos, policiais, prestadores de cuidados de
saude, clientes e desconhecidos. A mulher trans vivencia exclu-
sdes sociais e sucessivas violéncias que decorrem de estigmas e
discriminagdes devido a sua identidade de género e que resultam
em danos a saude, podendo até mesmo causar a morte.

A violéncia de género contra as mulheres trans denota um
grave problema de saude publica que precisa ter visibilidade
em todas as esferas da sociedade. E necessario, portanto, que os
enfermeiros e demais profissionais da saude, desde o inicio da
sua formacao até a sua pratica profissional, conhecam e discutam
a violéncia de género perpetrada contra elas. O conhecimento
adquirido, ou ampliado por meio da educagdo permanente,
pode proporcionar aos profissionais da satde ferramentas para
colaborar com o enfrentamento da violéncia. Esse enfrentamento
pode se dar por meio de construcao de acdes de prevencdo e
promocao da satide, que devem ocorrer de forma interdisciplinar
em todos os cenarios do cuidado.

Por fim, ressalta-se que sdo necessarias pesquisas sobre o
tema, sobretudo empiricas, no ambito da Enfermagem, que
objetivem a compreensdo dos mecanismos de representacao
social das mulheres trans sobre a violéncia de género, a fim de
promover uma pratica equitativa e humanizada.
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