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RESUMO

o presente trabalho aborda o cuidado de enfermagem humanizado destinado a homens
LGBTQIAPN+, com énfase na cirurgia de redesignagao sexual. O objetivo principal foi analisar os im-
pactos e desafios no atendimento prestado por enfermeiros a essa populacao, identificando barrei-
ras, estratégias de acolhimento e aimportancia da capacitacao profissional. A metodologia consistiu
em uma revisao bibliografica de carater exploratorio, com analise de 27 artigos publicados entre
2011 e 2025, selecionados em bases como Scielo, BVS, LILACS e Google Académico. Os resultados
indicam que a maioria dos profissionais de enfermagem nao se sente preparada para atender ho-
mens trans, o que contribui para um ambiente inseguro e discriminatorio. Por outro lado, formagoes
especificas e capacitacao evidenciam um impacto positivo na qualidade do cuidado.
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HUMANIZED NURSING CARE FOR LGBTQIAPN+ MEN: EMPHASIS ON GENDER REASSIGNMENT SURGERY

ABSTRACT

This paper addresses humanized nursing care provided to LGBTQIAPN+ men, with an em-
phasis on gender reassignment surgery. The main objective was to analyze the impacts and challen-
ges in the care provided by nurses to this population, identifying barriers, welcoming strategies, and
the importance of professional training. The methodology consisted of an exploratory bibliographic
review, analyzing 27 articles published between 2011 and 2025, selected from databases such as
Scielo, BVS, LILACS, and Google Scholar. The results indicate that most nursing professionals do not
feel prepared to care for trans men, which contributes to an unsafe and discriminatory environment.
On the other hand, specific training and professional development have a positive impact on the
quality of care. It is observed that nursing practice must be guided by ethical principles, respect for
diversity, and equity, making investment in education and inclusive public policies essential.

Keywords: Nursing. Trans men. LGBTQIAPN+. Gender reassignment. Humanized care.

CUIDADO DE ENFERMERIA HUMANIZADO A HOMBRES LGBTQIAPN+:ENFASIS EN LA CIRUGIA DE
REASIGNACION SEXUAL

RESUMEN

El presente trabajo aborda el cuidado de enfermeria humanizado dirigido a hombres LGB-
TQIAPN+4, con énfasis en la cirugia de reasignacion sexual. El objetivo principal fue analizar los im-
pactos y desafios en la atencién brindada por los enfermeros a esta poblacién, identificando barre-
ras, estrategias de acogida y la importancia de la capacitacién profesional. La metodologia consisti6
en una revision bibliografica de caracter exploratorio, con el anlisis de 27 articulos publicados entre
2011y 2025, seleccionados en bases como Scielo, BVS, LILACS y Google Académico. Los resultados
indican que la mayoria de los profesionales de enfermeria no se sienten preparados para atender a
hombres trans, lo que contribuye a un entorno inseguro y discriminatorio. Por otro lado, las forma-
ciones especificas y la capacitacion evidencian un impacto positivo en la calidad del cuidado.

Palabras clave: Enfermeria. Hombres trans. LGBTQIAPN+. Reasignacién sexual. Humaniza-
cion del Cuidado.
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. INTRODUCAO

A Constituicdo Federal (CF) de 1988, em seu artigo 196, assegura que a saude é direito de
todos e dever do Estado, garantido mediante politicas sociais e econdmicas que visam a reduc¢ao
do risco de doencas e de outros agravos e ao acesso universal e igualitario as agdes e servicos para
sua promocao, protecao e recuperacdo. Com base nesse atrigo, o Sistema Unico de Satde (SUS) foi
criado para ofertar atendimento integral a populacao brasileira. (BRASIL, 1988)

Apesar disso, diversas populacoes ainda enfrentam dificuldades para obter acesso a saude,
entre eles a comunidade LGBTQIAPN+, especialmente os homens trans Esses individuos se deparam
com o despreparo dos profissionais de satide, discriminacdo e preconceito institucional, elementos
que comprometem a eficacia do atendimento. (Silva et.al,2020).

O principio da equidade nos mostra que cada pessoa é Unica, e necessita de cuidados espe-
cificos, de acordo com as necessidades individuais observadas. O objetivo desse principio sequndo
Ministério da Saude (MS) é diminuir desigualdades, possibilitando assim que o cuidado seja pres-
tado de forma a suprir necessidades distintas, em outras palavras, tratando desigualmente os desi-
guais (De Oliveira, 2023).

A resolubilidade é definida como: “a exigéncia de que, quando um individuo busca o atendi-
mento ou quando surge um problema de impacto coletivo sobre a saude, o servigo correspondente
esteja capacitado para enfrenta-lo e resolvé-lo até o nivel da sua competéncia” (Chassot, 2023).

A Organizacao das Na¢des Unidas (ONU) destaca o estigma e a discriminagao como graves
empecilhos para o acesso e o uso dos servigos de satde pelo publico LGBTQIAPN+. O estigma e a
ignorancia em relacdo a identidade de género sao frequentes na sociedade e nos servicos de satide.
A discriminacao pode promover negacao de provimento de cuidados, assisténcia precaria e trata-
mento ofensivo ou arbitrario (Silva et.al, 2020).

A Atencéo Primaria a Saude (APS), enquanto porta de entrada do Sistema Unico de Satde
(SUS), é 0 ambiente ideal para promover um cuidado integral e humanizado. A enfermagem atua na
linha de frente da assisténcia e tem o papel estratégico na promogao do acolhimento humanizado
e na quebra de estigmas.

No entanto, ainda existem desafios para garantir um atendimento ético, seguro e inclusi-
vo por parte da enfermagem. Neste sentido, surgem questionamentos importantes: como ocorre o
acolhimento dos homens trans nos servigos de APS?
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O enfermeiro estd preparado para lidar com as especificidades dessa populagao? O que im-
pede a enfermagem proporcionar o acesso a um cuidado humanizado?

Diante disso, este estudo tem como objetivo analisar o cuidado de enfermagem propor-
cionado a homens LGBTQIAPN+, com énfase na cirurgia de resignacdo sexual, identificando os
principais desafios, estratégias de acolhimento e a importancia da capacitacao profissional no
contexto da APS.

2. OBJETIVOS

2.1 OBJETIVO GERAL

Analisar os impactos relacionados ao atendimento prestado pelo enfermeiro a saude do
homem na comunidade LGBTQIAPN+, identificando os desafios e as estratégias necessérias para
garantir um atendimento seguro, humanizado e inclusive

2.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS

* Identificar as principais barreiras que dificultam o atendimento eficaz a homens LGBTQIAPN+
na atencao primaria de saude.

» Evidenciar a importancia da capacitacao do enfermeiro em relacao ao atendimento a essa
comunidade.

» Ressaltaraimportancia da criacao de estratégias que visem promover um atendimento huma-
nizado e livre de preconceitos nos servicos de saude.

» Abordar o atendimento de homens trans em consultérios de ginecologia

 Discutir o papel da enfermagem no cuidado pré e pés-operatério de cirurgias de afirmacao
de género.

* Identificar estratégias de humanizacao e acolhimento na APS.

3 METODOLOGIA

Este estudo trata-se de uma revisao bibliogréafica de carater exploratério com o objetivo de
analisar pesquisas cientificas acerca do tema proposto: “CUIDADO
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DE ENFERMAGEM HUMANIZADO A HOMENS LGBTQIAPN+: Enfase nos homens trans e na
cirurgia de redesignacao sexual”. A revisao buscou verificar a percepgao dos profissionais de enfer-
magem acerca dos cuidados humanizados prestados a homens LGBTQIAPN + nos servicos de satde.

A busca foi realizada em bancos de dados virtuais como Scielo, Biblioteca Virtual em
Saude (BVS), LILACS, Ministério da Saude (MS), plataforma do Governo Federal (GOV.br) e Goo-
gle Académico, utilizando os seguintes descritores: homens LGBTQIAPN+, Homens Trans; En-
fermagem; Atendimento

Humanizado; Redesignacao Sexual; Saude LGBTQIAPN+;

Foram selecionados artigos publicados no periodo de 2011 a 2025 totalizando 42 artigos
analisados relacionados ao tema proposto. Destes, 27 compuseram o resultado final da analise en-
quanto 13 foram excluidos por ndo concordancia com o tema proposto

4 DESENVOLVIMENTO

4.1 ACOLHIMENTO DO ENFERMEIRO A HOMENS LGBTQIAPN+
NA ATENCAO PRIMARIA DE SAUDE (APS)

Acolher significa humanizar o atendimento, sendo a primeira e, possivelmente, a principal
estratégia para estabelecer uma relacao de confianca entre paciente e a equipe de satde. (Ferreira
et.al, 2020).

A saude publica no Brasil vive um impasse ao ver populacdes negligenciadas, como a LGB-
TQIAPN+, emergirem em busca de seus direitos na mesma proporcao em que vé, também, situacoes
de desigualdade e violagao de direitos aumentarem de forma institucional. (Ferreira et.al, 2020).

Ha fragilidades, barreiras e dificuldades na produc¢ao do cuidado a satide da populagao LGB-
TQIAPN+ que envolvem dimensdes distintas que perpassam pela formagao académica, profissional,
estrutural, administrativa/institucional e da gestao do cuidado e atencao a saude no contexto da
Atencao Primaria. Este cendrio é provocador da manutencao de desigualdades e iniquidades em
saude que necessitam ser superados. (Sousa, et.al, 2021).

O Enfermeiro, como gestor participante da equipe de salide, necessita de treinamento para
atender este publico sem preconceitos. E essencial, por exemplo, saber como atender um homem
trans que ainda precisa fazer o exame de citologia oncética ou chamar as pessoas pelo nome social,
conforme previsto em lei. (Rosa, 2021).
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0 acolhimento realizado pelo enfermeiro corretamente é capaz de detectar problemas
precocemente, como reduzir de gastos no sistema secundario e tercidrio de saiide e aproximar o
paciente de um atendimento digno e inclusivo, dessa forma reforcando a necessidade de estudos,
manuais e treinamentos visando melhorar atendimento e acolhimento. (Rosa, 2021).

Estudos apontam que a maioria dos enfermeiros nao sabem a diferenca entre orientacao
sexual e identidade género, e muitos nao souberam definir de forma concreta o que é o processo
transexualizador, mas no geral apresentaram respostas positivas quanto a importancia de a enfer-
magem estar capacitada para atender a popula¢ao. (Gongalves, et.al 2019).

4.2 POLITICAS E DIRETRIZES NACIONAIS DE SAUDE INTEGRAL A SAUDE LGBTQIAPN+

A Politica Nacional de Saude Integral LGBT foi instituida pela Portaria n° 2.836/GM/MS De
1° de dezembro de 2011, com o objetivo de promover o acesso universal e igualitario a saide para
lésbicas, gays, bissexuais, travestis e transexuais. Essa politica busca eliminar a discriminacao e o
preconceito institucional, garantir direitos e consolidar o Sistema Unico de Saude (SUS) como um
sistema integral, universal e equitativo. (BRASIL, 2011).

Entre as diretrizes centrais dessa politica estao o respeito aos direitos humanos de lésbicas,
gays, bissexuais, travestis e transexuais, contribuindo para a eliminacao do estigma e da discrimina-
cao decorrentes das homofobias e Inclusao da tematica da orientacéao sexual e identidade de géne-
ro nos processos de educacao permanente desenvolvidos pelo SUS, incluindo os trabalhadores da
saude. (BRASIL, 2011).

O Ministério da Saude tem implementado acdes para qualificar os profissionais de saude
e promover atendimentos inclusivos, tais como o investimento em pesquisas sobre saude de pes-
soas transgéneros, atualizacao dos campos de orientacdo sexual e identidade de género nos Ca-
dastros da atencao basica e desenvolvimento de cursos auto instrucionais, como o “Promocao do
Acesso e Equidade no ambito da Atengdo Primaria a Saude para o cuidado integral da populagao
LGBTQIAPN+". (BRASIL, 2020).

Especificamente em Minas Gerais, a Secretaria de Estado de Saude instituiu, desde 2020, a
Politica Estadual de Saude Integral LGBT, com o objetivo de ampliar 0 acesso a sauide para a popula-
cao LGBTQIAPN, qualificar os profissionais da saiide e proporcionar melhorias no atendimento nas
Unidades Bésicas de Saude. (MINAS GERAIS, 2020).

Sumdrio > >

-
o}
o



4.3 NIVEL DE CAPACITACAO DO ENFERMEIRO PARA O ACOLHIMENTO
NA APS DA POPULACAO LGBTQIAPN+

Homens trans sao frequentemente invisibilizados nos servicos de satide. Muitos evitam pro-
curar atendimento por medo de serem maltratados, chamados por nomes errados ou expostos a
situacoes constrangedoras. (SANTOS, 2024).

Além disso, ha desconhecimento por parte dos profissionais sobre a anatomia, o processo de
transicao e os aspectos hormonais e reprodutivos dessa populacao. Esse despreparo contribui para
o afastamento dessa populacao dos servicos de saude. (Bragagnolo,2023).

Fatores como a auséncia de banheiros inclusivos, a utilizacao incorreta de pronomes e o tra-
tamento baseado em suposicoes cis normativas reforcam o afastamento dessas pessoas do cuidado
em saude. (Bragagnolo, 2023).

A Pesquisa Nacional de Saude mostra que, no Brasil, milhdes de brasileiros se identificam
como parte da comunidade LGBTQIAPN+, mas muitos se recusam a responder questoes a respeito
de orientacao sexual ou identidade de género, revelando ainda contexto de medo e invisibilidade.
(Silva et.al, 2023)

Nesse contexto, a enfermagem desempenha um papel fundamental e estratégico na adesao
a0s servicos e na promocao da saude, por atuar, desde a primeira etapa até a Ultima, no processo de
atendimento a populacdo. Desenvolver competéncias para acolher a diversidade é essencial para
garantir um cuidado ético, seguro e respeitoso. (Silva et.al, 2023).

Pesquisas revelam que, o histdrico do cuidado em saude a esta populagao se vincula a pre-
vencao de Infeccdes Sexualmente Transmissiveis (IST). Este historico contribuiu para a discriminacao
institucional e os preconceitos de profissionais de satide e, mesmo ap6s a Politica Nacional de Saude
Integral LGBT, nao se identificam no meio académico artigos sobre os avang¢os na atengdo a saude
da populagao LGBTQIAPN+. (Silva et.al, 2023).

Pessoas LGBTQIAPN+ que apresentam uma expressao de género e comportamento nao es-
tereotipados podem passar despercebidas dentro dos consultérios. Considerando a pluralidade, a
diversidade e que as pessoas nao seguem um padrdo, a anamnese realizada pelo enfermeiro deve
ser minuciosa e ampliada, atenta as possiveis respostas humanas e aos contextos de vida de cada
pessoa, e toda a terapéutica deve se basear na participagao, no respeito a autonomia e os projetos
de vida dos usuarios por parte da equipe interdisciplinar de referéncia e eventuais apoiadores. (San-
tos, et.al 2019).
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4.4 CIRURGIA DE AFIRMACAO DE GENERO: ASPECTOS DE ENFERMAGEM

Cuidados Pré-Operatdrios: Antes da cirurgia, é essencial que o enfermeiro participe da ava-
liacao multidisciplinar, garantindo que o paciente tenha apoio psicoldgico, compreensao sobre o
procedimento e acesso a informagoes claras sobre riscos, beneficios e cuidados posteriores. (MO-
RAIS; CORTES, 2020).

O preparo fisico envolve orientacao sobre suspensao de medicamentos que possam interfe-
rir na coagulacao, como anti-inflamatérios, além de incentivo a cessacao do tabagismo e a adocao
de habitos saudaveis. Deve-se também abordar questdes relacionadas a fertilidade e oferecer su-
porte para preservacao de gametas, quando for do interesse do paciente. (KAMOL HOSPITAL, 2020).

Cuidados P6s-Operatorios: No pds-operatorio, a enfermagem deve monitorar sinais vitais,
observar o local da cirurgia quanto a presenca de infeccao ou hematomas, controlar a dor e orientar
o paciente sobre higiene e uso de medicamentos.

O cuidado deve ser continuo, com foco na reabilitagdo fisica (como fisioterapia para prevenir
aderéncias ou rigidez) e no suporte emocional, uma vez que o periodo pés-operatorio pode envol-
ver sentimentos ambivalentes, inseguranca ou disforia. (AFIRMACAO DE GENERO, 2024).

4.5 ASSISTENCIA A HOMENS TRANS EM CONSULTORIOS DE GINECOLOGIA

A diversidade de género é uma realidade vivida por milhdes de brasileiros, mas ainda invisi-
bilizada em muitas praticas clinicas. (Morais; Cortes, 2020).

Homens trans — pessoas redesignadas do sexo feminino ao nascimento que se identificam
com o género masculino — frequentemente enfrentam multiplos obstaculos no acesso a satide, em
especial nos servicos ginecoldgicos. (Morais; Cortes, 2020).

Consultérios de ginecologia, tradicionalmente estruturados para o atendimento de mulhe-
res cisgénero, se tornam locais de exclusao para pacientes transmasculinos. Dentre os fatores mais
comuns estdo: desconhecimento dos profissionais sobre identidade de género, auséncia de pro-
tocolos especificos, uso incorreto do nome social e praticas invasivas que intensificam a disforia.
(Morais; Cortes, 2020).

A enfermagem, por ser a principal forca de trabalho da sadde e atuar na linha de frente da
APS, deve assumir papel protagonista na construgao de um cuidado inclusivo, ético e técnico-cien-
tificamente fundamentado. (Morais; Cortes, 2020).
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Na APS e nos consultérios especializados, o enfermeiro é o primeiro ponto de contato e
acompanhamento continuo do paciente. Seu papel nao se restringe a procedimentos técnicos, mas
envolve acolhimento, educacao em salde, escuta e vinculos. (Morais; Cortes, 2020).

4.6 SAUDE MENTAL, DISFORIA DE GENERO E PAPEL DO ENFERMEIRO

A disforia de género é um estado de sofrimento psiquico relacionado a incongruéncia entre
corpo e identidade de género. A abordagem ginecoldgica pode ser especialmente gatilho para essa
disforia. (Opas, 2021).

Cabe ao enfermeiro Reconhecer sinais de sofrimento emocional, validar os sentimentos do
paciente com escuta ativa e encaminhar, quando necessario, para psicélogos ou grupos de apoio,
garantindo sigilo, empatia e respeito durante toda a consulta. (Opas, 2021).

Segundo a Organizagao Pan-Americana de Saude (OPAS), homens trans que se sentem
acolhidos e respeitados tém maior adesao ao cuidado e menor incidéncia de depressao e
ideacao suicida.

5. DISCUSSAO

A atuacao do enfermeiro frente a salide do homem LGBTQIAPN+ apresenta desafios signi-
ficativos, principalmente pela auséncia de formacao adequada dos profissionais para lidar com as
especificidades dessa populacao. (Ferreira et al., 2020).

Muitos profissionais ainda desconhecem conceitos basicos, como a diferenca entre orien-
tacao sexual e identidade de género, o que compromete a qualidade e a ética do atendimento.
(Gongalves et al., 2019).

Historicamente, os cuidados de salde a inerentes a essa populacdo se limitaram apenas na
prevencao de ISTs, negligenciando outras demandas, o que contribuiu para uma visao reducionista
das necessidades em satide dessa populacao. Essa heranca impacta a atuacao dos profissionais e das
estruturas dos servicos de satde. (Santos et.al, 2019).

A criacao da Politica Nacional de Saude Integral LGBT representou uma conquista importan-
te, mas ainda enfrenta obstaculos de implementacao, como a resisténcia institucional e a falta de
preparo dos profissionais (Silva et al., 2020).

Para que o atendimento seja de fato humanizado, é necessario investir em formacéo conti-
nuada e a¢bes de educacao permanente. (Sousa et al., 2021).
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A exclusao histérica da populacao trans dos debates em saude criou um cenario de negli-
géncia e desinformacao. A atuacao da enfermagem deve romper com paradigmas tradicionais, ado-
tando uma abordagem baseada em equidade e justica social. A cirurgia de afirmacao de género
representa um dos momentos mais sensiveis para 0 homem trans e exige do enfermeiro conhe-
cimento técnico, sensibilidade ética e atuacao humanizada. Nao basta apenas atender: é preciso
compreender e respeitar. (Sousa et al., 2021).

Por fim, destaca-se que o cuidado de enfermagem, é fundamental na promocao da equi-
dade e na construcao de ambientes de cuidado acolhedores. Evidenciase que a escuta ativa, 0 uso
do nome social e o respeito a identidade de género sao atitudes essenciais para fortalecer o vinculo
entre equipe de saude e paciente. A presenca de um enfermeiro capacitado pode ser determinante
na adesao ao tratamento e na promocgao de saude integral. (Rosa, 2021).

6. RESULTADOS

Os estudos analisados apontam que a maioria dos profissionais de enfermagem nao se
sente preparada para atender homens LGBTQIAPN+, especialmente homens trans. Essa falta de
preparo contribui para um ambiente de cuidado excludente, gerando inseguranga, evasao dos
servicos e perpetuacao de estigmas. (GONCALVES et al., 2019).

Por outro lado, iniciativas de capacitacao tém mostrado resultados positivos. Profissionais
que passaram por formagdes especificas demonstram maior seguranca e empatia no atendimen-
to. Isso evidencia que o investimento em capacitacao pode ser um diferencial na qualidade do cui-
dado. (Santos et al., 2019). Esses achados evidenciam a importancia de formacoes especificas para
os profissionais de enfermagem. Capacitar a equipe sobre diversidade sexual, acolhimento e uso
correto do nome social contribui diretamente para a qualidade, visto que, a auséncia de preparo
técnico e ético contribui para a continuidade de praticas discriminatdrias e ndo inclusivas. (SILVA
etal, 2023).

7. CONSIDERACOES FINAIS

A atuagdo do enfermeiro junto a populagao LGBTQIAPN+, especialmente aos homens trans,
deve ser orientada por principios éticos, respeito a diversidade e no compromisso com a equidade.
Para isso, é essencial que a formacao dos profissionais inclua contetdo especifico sobre identidade
de género, sexualidade e direitos humanos. (DE OLIVEIRA, 2023).
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Apesar dos avangos promovidos pela Politica Nacional de Saude Integral LGBT, ainda exis-
tem brechas que precisam ser confrontadas, como a resisténcia institucional, a falta de protocolos
inclusivos e o despreparo de muitos profissionais de satde. (SILVA et al., 2020).

O sucesso do cuidado — especialmente no contexto da cirurgia de afirmagdo de género
— depende de uma atuacao técnica, sensivel e humanizada, também da preparagdo dos profis-
sionais, da estruturacao dos servicos e da inclusao da diversidade como valor central da pratica
em saude. Valorizar o nome social, respeitar a identidade de género e garantir escuta qualificada
sdo atitudes que transformam os servicos de salide em um espaco verdadeiramente acolhedor.
(DE OLIVEIRA, 2023).
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