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RESUMO
Objetivo: Caracterizar as perspectivas de graduandos da drea de salde sobre a tematica minorias sexuais e de género na
formagao profissional

Métodos: Trata-se de um estudo descritivo com analise secundaria dos dados qualitativos de 262 estudantes de graduagao
em saude de duas Instituigdes de Ensino Superior no Estado de Sao Paulo (Brasil)

Resultados: A maioria era solteiro (66%), do sexo feminino (83,4%), identidade de género feminina (81,2%) e heterosexual
(?20,6%). A maioria dos estudantes referiu ndo ter sofrido violéncia motivada pela identidade de género ou orientagao sexual
(95.4%), ja ter tido essa teméatica durante a formagao (61,7%), estar preparado profissionalmente frente a isso (88,4%) e
para cuidar dessa populagao (77.5%). Dos discursos analisados frente a pergunta “Como vocé acha que a sua formagao
académica poderia contribuir para lidar com as minorias sexuais?” emergiram duas categorias centrais: “saber lidar com as
minorias sexuais e de género” e “tornar-se um profissional de saude aberto a diversidade humana’.

Conclusao: Evidenciam-se areas potenciais para a construgao de competéncias sensiveis as minorias sexuais desde a
graduagao em saude.

ABSTRACT

Objective: To characterize the perspectives of undergraduate students in the health field on the theme of sexual and gender
minorities in professional training

Methods: This is a descriptive study with secondary analysis of the qualitative data of 262 undergraduate health students
from two Higher Education Institutions in the State of Sao Paulo (Brazil)

Results: Most was single (66%), female (83.4%), female gender identity (81.2%) and heterosexual (?0.6%). Most students
reported not having suffered violence motivated by gender identity or sexual orientation (95.4%), having already had this
theme during training (61.7%), being professionally prepared for it (88.4%) and to care for the population (77.5%). From the
speeches analyzed before the question "How do you think your academic training could contribute to dealing with sexual
minorities?” two central categories emerged: "knowing how to deal with sexual and gender minorities” and "becoming a
health professional open to human diversity

Conclusion: Potential areas for the construction of skills sensitive to the sexual minorities are evident since graduation in
health

RESUMEN
Objetivo: Caracterizar las perspectivas de los estudiantes de pregrado en el campo de la salud sobre el tema de las minorias
sexuales y de género en la formacién profesional

Métodos: Se trata de un estudio descriptivo con analisis secundario de los datos cualitativos de 262 estudiantes del rea de
salud de dos Instituciones de Educacion Superior en el Estado de Sao Paulo (Brasil)

Resultados: La mayoria era soltero (66%), mujer (83,4%), identidad de género femenina (81,2%) y heterosexual (90.6%). La
mayoria de los estudiantes refirio no haber sufrido violencia motivada por identidad de género u orientacion sexual (95.4%),
haber tenido ya esta tematica durante la formacion (61,7%), estar preparados profesionalmente para ello (88,4%) y atender
a la poblacion (77.5%). De los discursos analizados antes de la pregunta “;Como crees que tu formacion académica podria
contribuir al trato con las minorias sexuales?” Surgieron dos categorias centrales: “saber lidiar con las minorias sexuales y
de género” y “convertirse en un profesional de la salud abierto a la diversidad humana’

Conclusion: Las areas potenciales para la construccion de habilidades sensibles a las minorias sexuales son evidentes
desde la graduacién en salud
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INTRODUGAO

Aformagao académica de diferentes profissionais de saude
representa uma oportunidade relevante para o desenvolvi-
mento de competéncias sensiveis a diversidade humana,
em especial, ao promover o cuidado integral e equitativo da
populacao de lésbicas, gays, bissexuais, travestis, transe-
xuais, transgéneros, intersexos etc.?

Devido a heterogeneidade e especificidades relaciona-
das aos conceitos de sexo biologico, identidade de géne-
ro, expressao de género e orientagao sexual, optou-se por
adotar a terminologia LGBT+ (Lésbicas, Gays, Bissexuais,
Travestis, Transexuais, Transgéneros e qualquer outra
pessoa que nao tenha sido representada pelas outras ini-
ciais),”® ao se referir ao conceito de minorias sexuais e de
género, ressaltando que nao se trata da nogao de menor
contingente populacional, mas na assungao de valores an-
tagdnicos aqueles considerados superiores e ou desejaveis
em um determinado momento sociohistorico e cultural.©

No cenario internacional, os Principios de Yogyakarta
norteiam a protegao dos direitos humanos relacionados a
defesa de direitos das pessoas LGBT+ a luz da universali-
dade, interdependéncia, indivisibilidade e inter-relagao dos
direitos de todo ser humano, tendo a saude sexual e repro-
dutiva como um recurso essencial para a construgao de
uma vida mais digna e justa.’®

Destaca-se que o Brasil € um dos paises signatarios
desse marco legal internacional e busca avangar em poli-
ticas publicas de atengao a saide com o intuito de garan-
tir boas praticas para enfrentar as iniquidades nos siste-
mas de saude vigentes, as vulnerabilidades no processo
saude-doenga, as violéncias em diferentes aspectos, a
negligéncia de cuidados e a estigmatizagao ao abordar es-
ses grupos sociais.?71?

Em particular, a Politica Nacional de Saude Integral
de Lésbicas, Gays, Bissexuais, Travestis e Transexuais
(PNSILGBTT) fundamenta a atuagao dos profissionais no
Sistema Unico de Saude (SUS) com a finalidade de pro-
mover um cuidado universal, integral e equitativo em de-
fesa da vida e da promogao da saude frente a complexa
articulagao entre sexo biolégico, identidade de género,
expressao de género e orientagao ou préaticas afetivas e
sexuais.®®

Sendo assim, contribuir para a superagao de praticas
hegeménicas centradas na heterossexualidade e na iden-
tidade cisgénero implica em (re)pensar e problematizar a
formagao inicial dos profissionais de saude e a inclusao de
conteldos e estratégias que abordem as minorias sexuais
e de género em seus curriculos, seus materiais educativos

e suas atividades durante a graduagao.*4®
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Portanto, torna-se necesséario dialogar sobre a criagao
de espagos democraticos e inclusivos durante a vida aca-
démica, favorecendo a nao discriminagao e a garantia de
direitos para esses individuos, sem prescindir de suas fami-
lias e comunidades.t???

Com base nesse contexto, fundamentou-se na
PNSILGBTT por apresentar uma perspectiva da defesa
de direitos humanos e da determinagao social do pro-
cesso saude-doenga e cuidados sensiveis as necessida-
des desses grupos sociais® para compreender “como
minorias sexuais e de género sao referidas pelos gradu-
andos da area de saude com base em suas vivéncias aca-
démicas?”. Sendo assim, o objetivo do presente estudo
foi caracterizar as perspectivas de graduandos da area
de saude sobre a tematica minorias sexuais e de género

na formagao profissional.

METODOS

Trata-se de um estudo descritivo com analise secundaria
de dados qualitativos® extraidos da pesquisa intitulada
“Atitudes de estudantes de graduagao da area da saude
face a minorias sexuais: enfoque na empatia e impactos
sociais”.

Foram incluidos no estudo estudantes dos cursos
de Enfermagem, Fisioterapia, Psicologia e Odontologia.
Utilizou-se amostra probabilistica composta por estu-
dantes de graduagao na area de saude, que atendessem
aos seguintes critérios de inclusao: ser maior de 18 anos
de idade e de ambos sexos biolégicos; pertencer ou nao
a grupos de minorias sexuais e de género; estar regular-
mente matriculado no seu curso de graduagao em sau-
de em diferentes periodos de sua formagao académica.
Primeiramente, as turmas de cada um dos cursos foram
sorteadas e a segunda etapa de sorteio referiu-se aos
estudantes matriculados.

Duas Instituigoes de Ensino Superior (IES) com fins lu-
crativos no Estado de Sao Paulo. O periodo de coleta de
dados foi de fevereiro a abril de 2018 e envolveu o levan-
tamento de sete caracteristicas sociodemogréaficas dos
estudantes (idade, sexo, estado civil, curso, religido, iden-
tidade de género e orientagao sexual), cinco perguntas
dicotémicas relacionadas ao objeto de estudo e utilizadas
apenas com a finalidade de caracterizar os participantes,
e uma pergunta central da qual se derivou os discursos
analisados.

As cinco perguntas dicotémicas foram: “Vocé ja sofreu
alguma violéncia motivada pela sua identidade de género
ou orientagao sexual?”; “Vocé ja teve contato com assuntos
relacionados as minorias sexuais durante sua formagao na
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sua Faculdade ou Universidade?”; "Até o momento da sua
formagao, vocé acha que estara preparado profissional-
mente para lidar com as minorias sexuais?”; “Vocé gostaria
de aprender sobre minorias sexuais e de género durante a
graduagao?”; “Vocé se sente preparado para cuidar da po-
pulagao LGBT+?".

A pergunta central foi “Como vocé acha que a sua for-
magao académica poderia contribuir para lidar com as mi-
norias sexuais? Relate brevemente sua opiniao”

Os pesquisadores responsdveis enviaram e-mails para
a diretoria das instituicoes e para os respectivos coorde-
nadores dos cursos de graduagao selecionados, antes do
inicio da coleta de dados.

O recrutamento dos participantes foi realizado por um
grupo de pesquisadores constituido por estudantes de
Enfermagem e docentes das instituigoes. Durante seis se-
manas, no inicio do semestre letivo e fora do periodo de
avaliagoes, as pesquisadoras abordaram os participantes
nas salas de aulas ou laboratérios, antes ou durante os in-
tervalos das aulas. Os questionarios foram autorrespondi-
dos e devolvidos aos pesquisadores em urnas lacradas sem
possibilidade de identificagao e visualizagao do seu interior.

Optou-se pela analise de conteido em suas modalida-
des tematica e lexical® para potencializar as vantagens de
ambas. A complementaridade dessas duas modalidades®
objetivou potencializar a compreensao do objeto investi-
gado e fortalecer o rigor metodologico. Utilizou-se o refe-
rencial tedrico-operacional relacionado a Politica Nacional
de Saude Integral de Lésbicas, Gays, Bissexuais, Travestis e
Transexuais.®®

Decorrentes da andlise tematica, trechos ilustrativos
das respostas foram representados, respectivamente,
por E (Enfermagem), P (Psicologia), F (Fisioterapia) ou O
(Odontologia) acrescido de algarismo romano que indica a
ordem da inclusao dos participantes no banco de dados,
independentemente da IES de origem.

Para a contagem e decodificagdo das respostas
dos estudantes foi utilizado o software Interface de R
pour les Analyses Multidimensionnelles de Textes et de
Questionnaires (IRAMUTEQ), em sua versao 0.7 alpha 2,
para a analise lexical.®

O desenvolvimento do estudo atendeu as normas de
ética em pesquisa envolvendo seres humanos descritas
na Resolugao n° 466/2012 e foi aprovado pelo Comité de
Etica e Pesquisa da Univerdade de Guarulhos sob o pa-
recer N° 2.407.147 e Certificado de Apresentagao para
Apreciacao Etica (CAEE) N° 77547417.7.1001.5506. Todos os
participantes assinaram o Termo de Consentimento Livre e

Esclarecido.
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RESULTADOS

No tocante a caracterizagao dos 262 estudantes de gra-
duacdo em saude, a maioria era solteira(o) (66%), do sexo
feminino (83,4%), identidade de género feminina (81,2%)
e heterosexual (90,6%) (Tabela 1). Quanto as experiéncias
e perspectivas, a maioria referiu nao ter sofrido violéncia
motivada pela identidade de género ou orientagao sexu-
al (95,4%), ja ter tido essa tematica durante a formagao
(61,7%), estar preparado profissionalmente frente a isso
(88,4%) e para cuidar da populagdo LGBT+ (77,5%). Em re-
lagdo a pergunta sobre se o estudante gostaria de apren-
der mais sobre a tematica, as respostas sim e nao (46,3%
versus 53,7%) ficaram muito préximas indicando uma falta
de consenso frente a prioridade ou aprofundamento desse
assunto durante a formagao profissional (Tabela 2).

Tabela 1. Decrigdo dos estudantes de graduagao em saude (n=262)
das Instituigoes de Ensino Superior paulistas participes

Variavel e categorias n(%)

Numero de estudantes

IES1 115(43.9)
IES 2 147(56.1)
Estado civil
Solteiro 173(66,0)
Casado 76(29.0)
Separado 1(0.4)
Divorciado 11(4,2)
Viavo 1(0.4)
Religidao®
Catolico 101(43.0)
Evangélico 91(38.7)
Espirita 27(11,5)
Qutras 16(6.8)
Sexo®
Feminino 216(83.4)
Masculino 43(16,6)

Identidade de género®

Feminina 203(81.2)
Masculina 43(17.2)
Ambas 3(L2)
Nenhuma 1(0.4)
Orientagao sexual®
Heterossexual 221(90,6)
Homossexual 13(5.3)
Bissexual 10(4.1)
Cursos de graduagao em saude®
Enfermagem 104(39.8)
Psicologia 1013(8.7)
Fisioterapia 22(8.,4)
Odontologia* 34(13,0)

*Curso de graduagao exclusivo da IES2. A soma das respostas em cada variavel pode nao ser 262 devido a
falta de informagao de alguns respondentes. Dados faltantes: (n=27); (n=3); “(n=12); {(n=18); (n=1)

Na analise tematica, duas categorias principais foram
identificadas e destas foram derivadas respectivamente
quatro e trés subcategorias (Figura 1). A primeira categoria
nomeada “Saber lidar com o cuidado das minorias sexuais
e de género” enfatizou a necessidade de aquisigao de com-

peténcias durante a propria graduagao.

Enferm Foco. 2021;12(5):1017-25 | 1019




Pina-OliveiraAA, Faria JG, Apostolico MR, Osis MJ, Sousa MH, Puggina AC

Tabela 2. Experiéncia e perspectivas dos estudantes de graduagao
em saude (n=262) quanto a aspectos relativos ao conhecimento e
cuidado a ser ofertado as minorias sexuais

Variavel e categorias n(%)

Vocé ja sofreu alguma violéncia motivada pela sua
identidade de género ou orientagao sexual?®

Sim 12(4.6)
Nao 247(95.4)

Vocé ja teve contato com assuntos relacionados as minorias sexuais
durante sua formagao na sua Faculdade ou Universidade?®

Sim 158(61.7)
Nao 98(38.3)

Até o momento da sua formagao, vocé acha que estara preparado
profissionalmente para lidar com as minorias sexuais?*

Sim 229(88.4)
Nao 30(11.6)

Vocé gostaria de aprender sobre minorias sexuais
e de género durante a graduagao?®

Sim 119(46,3)

Nao 138(53.7)
Vocé se sente preparado para cuidar da populagao LGBT+?¢

Sim 200(77.5)

Nao 58(22.5)

Nota: A soma das respostas em cada variavel nao € 262 devido a falta de informagao de alguns responden-
tes. Dados faltantes: * (n=3); ® (n=6); © (n=5); ¢ (n=4)

Promover um cuidado integral respeitoso

Reconhecer o respeito e a dignidade como direitos essen-
ciais para o cuidado integral das minorias sexuais e de gé-
nero, bem como compreender as diferencgas e pluralidades
da expressao dos individuos e grupos sociais deve ocorrer
desde a formagao inicial nas IES.

“Sim, com um melhor acolhimento em hospitais,
UBS [Unidades Basicas de Saude], que principalmente
nos enfermeiros, venhamos a tratar as pessoas com
respeito, e sem fazer difereng¢a entre as pessoas, ja que
todos nds temos direitos iguais, a saude, a educagao”.
(E28)

“Por se tratar de um contexto social é importante
preparar um profissional para lidar com a possibilidade
de atender e saber como se pronunciar, sempre com
respeito, mesmo nao concordando com o assunto’
(F11)

PERSPECTIVAS DE GRADUANDOS EM SAUDE SOBRE A TEMATICA MINORIAS SEXUAIS E DE GENERO NA FORMAGAO

Incentivar agoes educativas empaticas

Incorporar agdes de educagao em saude desde modelos
mais tradicionais até abordagens mais sensiveis as neces-
sidades de saude e de aprendizagem para o autocuidado e
cuidado compartilhado deve ser estimulado pelas IES, sem
desconsiderar a relevancia de atitudes de escuta atenta,
didlogo reflexivo e trabalho interdisciplinar em prol de mu-
dancgas sociais.

“E necessdrio que haja profissionalismo e ética no
processo terapéutico com pacientes que tragam essa
demanda. Sobretudo, defendo que haja empatia nesse
atendimento. A psicologia também pode contribuir com
a disseminag¢do das informagdes relacionadas as dife-
rentes sexualidades” (P4)

‘Bom, nos lidamos com a saude do ser humano e
junto com isso, por lidar com o sorriso das pessoas e
autoestima também, acaba sendo uma questdo de
diagndsticos de doengas, que afetam ndo so a cavida-
de bucal do paciente, mas, também o sistema organico.
Entre essas doencas podemos citar: DST, Sifilis, AIDS,
HPV, cujos indices vem crescendo, principalmente na
regido sudeste. E necessdria a realizagdo de projetos e
campanhas de divulgagao entre os homossexuais. Pois,
muitas vezes acabam ficando com medo e constrangi-
dos.” (0217)

Prevenir infecgoes sexualmente transmissiveis

Enfatizar praticas preventivas na saude sexual e reprodu-
tiva pode reforgcar uma visao fragmentada, ingénua e insu-
ficiente para cuidar integral e efetivamente da populagao
LGBT+ ao longo dos ciclos da vida e na perspectiva da hu-
manizagao da assisténcia.

“Tendo aula de educagao sexual, na minha opiniao
iria ajudar muito outras pessoas a entenderem o as-
sunto ‘que ninguém muda de sexo porque quer e sim,

Resultado da
analise tematica
dos discursos

Saber lidar com o
cuidado das minorias
sexuais e de género

Tornar-se um
profissional de satde
aberto a diversidade

humana

Manter a ética
profissional
na abordagem
individual
e familiar

Incluir género
e orientagao
sexual na
formagao
em saude

Prevenir
infecgées
sexualmente
transmissiveis

Promover Incentivar
um cuidado agoes

integral educativas

respeitoso empaticas

Contribuir
para enfrentar:
a violéncia

Ajudar a
superar o
preconceito

Figura 1. Descrigdo das categorias e subcategorias derivadas da analise teméatica dos discursos
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porque nasceram assim, e os aconselhariam na pre-
vengdo de doengas sexualmente transmissiveis” (E60)

A maioria das pessoas homossexuais nao procura
o servigo de saude, mesmo com campanhas em UBS
[Unidades Bdsicas de Saude], poderia realizar pesqui-
sas como ‘ganhar’ essas pessoas para que cuidem da
propria saude, que muitas das vezes no ato sexual se
deixam levar pelo lado da gravidez que nao ocorre, mas
esquecem das doencgas sexualmente transmissiveis”.
(E61)

“Enfatizando sobre o uso de preservativos em suas
relagées sexuais, e oferecendo também apoio psicolo-
gico, pois ndo estamos nesta drea para julgar ninguém’”.
(E73)

Incluir género e orientagao sexual na formagao em satide
Incorporar conceitos, legislagoes e abordagens que evi-
denciam a importancia do conhecimento relacionado a
complexidade das interfaces e interrelagdes entre sexo
biolégico, identidade e expressao de género e orientagao
sexual pode contribuir para o desenvolvimento de com-
peténcias sensiveis aos desafios e oportunidades de lidar
com a populagao LGBT+.

“Poderia colaborar, por ter mais informagdo e co-
nhecimento sobre o assunto, muitos estudantes e pes-
soas nao tém toda a informagao que poderialm] ter so-
bre esse assunto. Poderiamos ter aulas sobre o assunto,
como abordar e lidar com pessoas transgénero, por
exemplo, saber lidar com a situagdo de cada pessoa e
entender pelo que ela esta passando nessa fase” (E26)

“Poderia contribuir integrando na grade curricular
uma matéria sobre o assunto” (E49)

"Acho que falta aprofundar esse tema no curricu-
lo académico, visto que é algo muito presente e causa
angustias mentais devido a ndo aceitagao social. O que
é comentado sobre minorias sexuais, geralmente é fora
do topico, algo que alguns professores acreditam que
acrescentam naquele momento”. (P0O6)

“Visibilizando a causa homossexual durante as au-
las, conscientizando e passando respeito para todos
afinal cada um é cada um e o amor muda todo precon-
ceito” (FO4)

“Com orientagdes sexuais, apoio baseando-se em
leis, direitos e deveres para os cidaddos independente
de sexo, cor, ragas etc.” (F10)

A segunda categoria “Tornar-se um profissional de

saude aberto a diversidade humana” permitiu caracterizar
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elementos para a formagao identitaria do futuro profissio-
nal de saude.

Ajudar a superar o preconceito

Envidar esforgos para minimizar os efeitos negativos ad-
vindos de atitudes discriminatérias pode promover o de-
senvolvimento de posturas mais inclusivas, equitativas e
assertivas para cuidar com foco na aceitagao do ser huma-
no em suas diferentes manifestagdes individuais, afetivas e

socioculturais.

“Saberia orientar pessoas quanto ao preconceito,
pois ndo temos que julgar ninguém e sim ajudar essas
pessoas a saber[em] lidar com as situagdes adversas’.
(E11)

“Contribuir para que haja respeito, sem preconceito
em cada e qualquer atendimento prestado’. (E43)

“Poderia expandir mais a cabeca das pessoas e
ressaltar que independente de religiao e op¢do sexual,
todos somos um (...) afinal, como futuros enfermeiros,
trabalharemos com ética, sem preconceitos e tentar
passar isso para nossos futuros pacientes”. (E57)

“Para ajudar na inclusa@o do individuo na sociedade,
sem diferengas. Auxilio psicoldgico para aceitagdao da
familia quanto a opg¢ao sexual do individuo, respeito e
orientagoes, preparar o psicoldgico da pessoa para li-
dar com a sociedade e o preconceito” (P21)

“No meu ponto de vista ndo ter preconceitos, pois
trabalhamos com vida e ndo com rétulos”. (FO5)

Contribuir para enfrentar a violéncia

Discutir sobre estratégias de protegao contra as distintas
dimensoes da violéncia contra a populagao LGBT+ pode mi-
tigar o sofrimento individual e familiar relacionado a rejei-
cao, a hostilidade, a ideagao suicida e a outros conflitos e

traumas existentes.

“Para orientar a equipe de enfermagem e gerenciar
possiveis conflitos com outros pacientes, mesmo por-
que é uma realidade que esta aumentando a cada dia”.
(E65)

“No hospital poderei relatar fatos ou casos onde
poderei auxilia-los e ajudar a denunciar em caso de vio-
léncia ou em casos de quase suicidio tentar entendé-lo
e também auxilia-lo” (E72)

“Sem duvidas, como psicdloga poderei ajudar mui-
tas mulheres e até homens, a passar por alguma vio-
éncia de forma positiva e a superar, enfrentar o tipo de
violéncia sofrida” (P0O3)
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“Trabalhar com a populagdo e conscientizar as con-
sequéncias de um preconceito ou violéncia. Acho muito
importante o acesso as informagées e orientagées a
todos, pois todos sGo humanos e merecem ser tratados
com dignidade e respeito”. (P21)

‘Minha formagao ajudaria a amenizar as dores e so-
frimentos dos afetados pelo preconceito e talvez pu-
desse ajudar na mudang¢a de comportamento dos pra-
ticantes da homofobia’ (P26)

Manter a ética profissional na

abordagem individual e familiar

Desenvolver o discernimento entre praticas inclusivas e
excludentes que incidem sobre os grupos de minorias se-
xuais e de género indicam o comprometimento com a jus-
tica social e o exercicio da cidadania no atendimento pres-
tado aos individuos, sem desconsiderar seus familiares e

suas redes de apoio.

“E necessdrio que haja profissionalismo e ética no
processo terapéutico com pacientes que tragam essa
demanda. Sobretudo, defendo que haja empatia nesse
atendimento’. (P04)

“Com o entendimento adquirido no curso de psico-
logia, auxiliaremos os pacientes e as familias que pos-
suem pacientes que sofrem com esse tipo de discrimi-
nagao” (P0O7)

“Exercer a profissao, a qualquer paciente tendo éti-
ca e tratando igualmente independente de sua orienta-

cdo sexual” (FO4)

No tocante a analise lexical por meio do IRAMUTEQ, em
estatisticas foram identificados 262 textos, 284 segmentos
de textos, 5.418 ocorréncias, 1.288 formas e 498 palavras
com ocorréncia Unica no texto ou hapax, com média de
20,68 ocorréncias por texto.

Os temas levantados para o corpus do estudo foram
confrontados com a andlise de similitude (Figura 2) a fim
de identificar a coocorréncia de palavras proximas entre
si e comparar os agrupamentos de termos com a analise
tematica realizada pelos dois pesquisadores de maneira in-
dependente. Tratou-se de analise suportada por software
com a finalidade de garantir maior confiabilidade e transpa-
réncia ao processo investigativo e de questionamentos ao
material empirico para captar insights adicionais por meio
de estatisticas textuais.®?)

A analise de similitude sintetizou termos organizadores
da compreensao discente sobre o contetdo lexical e pode

reforgar as aproximagoes e reflexdes dos pesquisadores na
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importar
orientagdo_sexual
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Figura 2. Dendograma da analise de similitude sobre as perspecti-
vas dos estudantes de graduagao na area de saude sobre as mino-
rias sexuais e de género

etapa de analise tematica do conteudo das 262 respostas.
Na figura 2, o tamanho dos vocabulos e a espessura dos
tragos de ligagao representam pontos de questionamento
relevantes para a compreensao do objeto estudado.

Ao centro, ajudar foi a palavra mais frequente e esta
associada a palavras que indicam o apoio, em especial psi-
cologico, para a protegao contra as violéncias, promover
a aceitagao e entender o sofrimento de pessoas LGBT+.
Campanhas, consultas individuais e abordagens familiares
exemplificam potenciais campos de atuagao nos servigos
de saude evocados pelos participantes. Esse agrupamento
contribuiu especialmente para refinar a categoria “Tornar-
se um profissional de saude aberto a diversidade humana” e,
de modo acessorio, agregar elementos qualificadores para a
categoria “Saber lidar com as minorias sexuais e de género”.

Derivado desse agrupamento central, a direita as qua-
tro ramificagdes em destaque estdo associadas ao cuidado
que respeita o outro independente de sua orientagao sexu-
al e a defesa dos direitos humanos por meio da educagao
desde a graduacgao. Esta verificagao auxiliou na constitui-
Gao da categoria “Tornar-se um profissional de saide aber-
to a diversidade humana”.

A esquerda, fundamentou-se a categoria “Saber lidar
com as minorias sexuais e de género” por meio da verifica-
Gcao de coocorréncias de criar alternativas para preparar
melhor os estudantes da area de saude a fim de cuidar das
diferengas inerentes as pessoas, além de reivindicar mais

oportunidades de ensinar e aprender sobre essa tematica.
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DISCUSSAO

Em relagdo aos resultados discutidos a luz da literatura na-
cional e internacional, evidencia-se a incipiéncia da inclu-
sdo de temas pertinentes as minorias sexuais e de género
na formagao académica em saude.*?) Valorizar o cuidado
pode ressignificar processos educacionais na formagao em
Enfermagem, em especial, por meio da constante avaliagao
das concepgoes que influenciam a organizagao curricular,
a presencga de uma praxis pedagodgica e a primazia de valo-
res éticos para cuidado do ser humano em suas multiplas
manifestagoes.?®

Sem desconsiderar a relevancia da prevengao de infec-
¢oes sexualmente transmissiveis (IST), atrelar essa tema-
tica as necessidades de saude da populagao LGBT+ pode
reforcar estigmas e dificultar a compreensao da logica da
saude sexual e reprodutiva no cuidado desses individuos
em suas singularidades e pluralidades.®®

Por outro lado, aproveitar o espago da saude sexual e
reprodutiva para envidar estratégias de ensino mais com-
prometidas com a ampliagao do olhar para o cuidado das
minorias sexuais e de género, configura uma alternativa
com potencial para mudangas na formagao.?”

Destarte, existe a necessidade de se revisitar o curri-
culo,7*93) as abordagens de ensino,?°?7%2%9 os sistemas de
apoio aos proprios estudantes®’ e os recursos educacio-
nais!® empregados no processo de formagao profissional
e cidada de estudantes de graduagao em saude, a fim de
proporcionar um cuidado integral, mais empatico e com
menos preconceito.

Valorizar estratégias de enfrentamento da violéncia
contra a populagao LGBT+ desempenha uma agao priorita-
ria no contexto brasileiro® e necessita de uma compreen-
sao ampliada das politicas publicas™ e das barreiras para o
cuidado das pessoas que se contrapdoem a uma visao cishe-
teronormativa ao exercer sua pluralidade sexual e de géne-
ro? ou da superagao das contradigdes entre os avangos
nas atuais politicas publicas e as praticas profissionais que
discriminam ou constrangem as pessoas por conta de suas
identidades de género.®¥

Promover a formagao de profissionais mais engajados
e abertos aos desafios de cuidar das minorias sexuais e de
género nos diferentes pontos das redes de atengao a sau-
de configura um imperativo ético em prol da maior visibili-
dade das necessidades em salde e da heterogeneidade das
interrelagoes entre sexo bioldgico, identidade e expressao
de género e orientagao sexual a luz da integralidade, da uni-
versalidade e da equidade.®®3%

Do ponto de vista tedrico, a abordagem de temas re-
lacionados a saude da populagao LGBT+ representa um
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desafio para docentes, coordenadores e outros trabalha-
dores das IES envolvidos na formagao em cursos de gra-
duagao em saude e espera-se fomentar debates a fim de
adensar e consolidar experiéncias que objetivam subsidiar
o desenho, o desenvolvimento, a implementagao e a ava-
liagao de processos educacionais presenciais, hibridos ou
on-line com foco em praticas mais inclusivas, equitativas
e plurais.

Do ponto de vista metodoloégico, a complementarida-
de do processo de analise dos dados da presente pesquisa
representa uma estratégia sinérgica para a compreensao
dos aspectos interpretativos dos pesquisadores indepen-
dentes na andlise tematica e nos questionamentos realiza-
dos posteriormente pela equipe de pesquisa com o suporte
do IRAMUTEQ para a aplicagao de diferentes técnicas de
andlise lexical com foco na confirmagao das reflexées para
incrementar a coeréncia interna dos dados obtidos.

Em relagao as limitagdes do presente estudo, enten-
de-se que o perfil de respondentes constituido principal-
mente por mulheres solteiras, cisgéneros, heterossexuais e
cristas podem ter afunilado o contetdo das vivéncias rela-
cionadas a abordagem das minorias sexuais e de género no
decorrer do Ensino Superior na area de saude dos partici-
pantes. Além disso, o desenho do estudo também pode ter
limitado as possibilidades de expressao dos participantes,
pois dependeu de sua disposigao de escrever de maneira
articulada sobre o assunto.

Recomenda-se a realizagdao de novas pesquisas, prin-
cipalmente longitudinais com abordagens quantitativas e
qualitativas para propiciar mais espagos de escuta auténti-
ca aos diferentes representantes de Instituigoes de Ensino
Superior, ampliar para estudantes de pods-graduagao da
area de saude e promover boas praticas para a formagao
em salde comprometida com a garantia de direitos hu-
manos e o cuidado integral na perspectiva da pluralidade
humana.

CONCLUSAO

Constatou-se que as respostas dos estudantes de gradua-
cao em Enfermagem, Fisioterapia, Psicologia e Odontologia
indicam fortemente a presenga da tematica em seus res-
pectivos cursos, porém nao se sentem tao preparados para
lidar com o cuidado da populagao LGBT+ em suas futuras
insergoes profissionais. A categoria “saber lidar com as
minorias sexuais e de género” indica oportunidades para
o desenvolvimento de competéncias sensiveis para pro-
mover um cuidado integral e equitativo durante a propria
graduagao e a categoria “tornar-se um profissional de sau-

de aberto a diversidade humana” prima pela construgao
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identitaria alinhada ao enfrentamento do preconceito, da
violéncia e da invisibilidade social da populagao LGBT+, sem
desconsiderar suas familias e redes de apoio. E m
suma, espera-se que este estudo contribua aos debates
sobre a formagao de profissionais de saude mais empati-
cos, solidarios e conscientes dos principios norteadores
da Politica Nacional de Saude Integral de Lésbicas, Gays,
Bissexuais, Travestis e Transexuais e da diversidade humana
em sociedades que buscam igual mérito a seus cidadaos no

decorrer da formagao na area de saude.
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