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Assunto: A atuacao profissional de
psicoélogas/os no processo transe-
xualizador e demais formas de assis-
téncia as pessoas trans

O Sistema Conselhos de Psicologia vem assumindo como orien-
tacao ético-politica a defesa intransigente dos Direitos Huma-
nos, cumprindo com os principios fundamentais do Codigo de
Etica das psicologas e dos psicélogos.

A histéria da Psicologia, como ciéncia e profissdo, € marcada por
profundas contradicées que circundam a ampla defesa dos di-
reitos, ao mesmo tempo em que também vimos a Psicologia se
fazendo de instrumento de dominacao, classificacdo e hierarqui-
zacao social.

Quando refletimos sobre a subjetividade humana, logo nos de-
paramos com profundas facetas que versam sobre o processo
de construcdo da identidade. Nossa cultura tem imposto com-
pulsoriamente modelos de identidade cis normativas! que histo-
ricamente patologizam e estigmatizam pessoas trans e pessoas
ndo-binarias?, produzindo sofrimento, dor, preconceito e violén-
cia contra essa populacdo.

1 Cis Normativo: Modelo onde o individuo se identifica com o seu género

bioldgico i
2 Nao-Binario: Termo associado a pessoas cuja identidade ou expressdo de oL
género ndo se limita as categorias “masculino” ou “feminino”. Algumas pessoas ;
ndo-binarias podem sentir que seu género esta “"em algum lugar entre homem

e mulher”, segundo a GLAAD, ou até podem definir seu género de maneira

totalmente diferente - e distante - destes dois polos. Ndo €, necessariamente,

sinénimo de transgénero ou transexual
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Nessa seara, em 2013, o Conselho Federal de Psicologia produ-
ziu uma nota técnica de orientacdo as psicologas e aos psicolo-
g0s sobre o processo transexualizador e demais formas de as-
sisténcia as pessoas trans que apontava importantes diretrizes
para a atuacdo profissional, considerando alguns pontos priori-
tarios como: respeito as decisfes das pessoas para realizacdo
do processo transexualizador; integralidade do atendimento;
ndo patologizacao ou correcdo das identidades; abordagem de
cuidado pautada em projetos singulares, ofertando orientacdo,
acolhimento e escuta com responsabilidade e sem preconceitos :
contra usuarias/os.

O

Em 2018, foi aprovada a Resolucao CFP N° 001/2018, que dispde
sobre normas de atuacdo para o atendimento de pessoas trans,
pautando a ética e o compromisso social da Psicologia.

Considerando a nova Resolucdo e também os desdobramentos
oriundos da realizacdo da pesquisa produzida pelo Centro de
Referéncia Técnica de Psicologia e Politicas Publicas (CREPOP)
sobre Direitos Sexuais e Reprodutivos, caracterizando especifi-
cidades a respeito da atuacdo das psicélogas e dos psicologos
com pessoas trans e ndo-binarias, o Conselho Regional de Psi-
cologia de Sao Paulo (CRP SP) produziu um documento de orien-
tacao baseado na nota técnica publicada anteriormente.

Para isso, propde-se uma reflexao sobre:
1. Leis e portarias que abordam a forma de com-

preensao do atendimento universal a sadde e
ao atendimento especifico da populacao trans;

2. World Professional Association of Transgender .

Health - WPATH (Associacdo Mundial Profissio- =
nal para a Saude Transgénero) - Diretrizes in-
ternacionais de acompanhamento a populacdo
trans;

3. O papel da/o psicologa/o frente a equipe de tra-
balho multidisciplinar.



A Lei n° 8.080/1990 (que dispde sobre as condicdes para a pro-
mocdo, protecao e recuperacao da salude, a organizacao e o fun-
cionamento dos servicos correspondentes) institui os principios
do Sistema Unico de Salde (SUS), dos quais se destacam o di-
reito a universalidade de acesso aos servicos, a integralidade de
assisténcia, entendida como um conjunto articulado e continuo
das acdes e servicos preventivos e curativos, a preservacao da
autonomia das pessoas na defesa de sua integridade fisica e = *
moral, a igualdade da assisténcia a salde, sem preconceitos ou -
privilégios de qualquer espécie.

A Portaria n® 2.836, de 01 de dezembro de 2011, institui no am-
bito do SUS a Politica Nacional de Salde Integral de Lésbicas,
Gays, Bissexuais, Travestis e Transexuais. A referida Portaria re-
conhece a discriminacdo por orientacao sexual e por identidade
de género como fatores que interferem no processo de salde,
provocando sofrimento e adoecimento. Esta politica busca a
promocao da saude integral, considerando as necessidades e
especificidades de salde desta populacdo, e atuando na elimi-
nacdo de discriminacdo e preconceito institucional. Assim, pre-
tende promover a equidade através da reducao das desigualda-
des relacionadas a saulde. Para a efetivacdo destes objetivos,
articula um conjunto de acdes para a sua implementacao em
todas as esferas de gestdo do SUS e inclui, nesses processos, a
participacdo da sociedade civil.

A fim de garantir a efetividade dos principios do SUS, as diretri-
zes nacionais para a realizacdo do Processo Transexualizador
foram regulamentadas pelo Ministério da Saude (MS), por meio
da Portaria n® 457/2008, e redefinidas e ampliadas pela Portaria
n° 2803/2013. Essa Ultima define a linha de cuidado da atencao
desde a Atencdo Basica até a Atencao Especializada para rea-
lizacao de acdes e servicos de urgéncia, ambulatorial especiali-
zado e hospitalar, apoiando e complementando os servicos da
atencdo basica de forma resolutiva e em tempo oportuno. Consi-
dera que o acompanhamento terapéutico possui as dimensdes
psiquica, social e médico-biolégica, contemplando, portanto, a/o
psicologa/o como membro da equipe multidisciplinar.



2. WORLD PROFESSIONAL ASSOCIATION OF
TRANSGENDER HEALTH - WPATH DIRETRIZES
INTERNACIONAIS DE ACOMPANHAMENTO A
POPULACAO TRANS

A World Professional Association for Transgender Health — WPA-
TH (Associacao Mundial Profissional para a Saude Transgéne-
ro), anteriormente denominada Associacao Internacional Harry
Benjamin para a Disforia de Género, publicou o The Standards of
Care - SOC or the Health of Transsexual, Transgender, and Gender
Nonconforming People (Normas de Atuacao a Saude das Pessoas
Trans e com Variabilidade de Género) em sua primeira versao em
1979. Hoje, em sua sétima revisao, visa prover as/aos profissio-
nais de salde que trabalham com pessoas trans uma orientacao
clinica para executar o trabalho. O SOC propde como tratamen-
to psicologico a psicoterapia (individual, de casal, familiar ou em
grupo) atraves de demanda do sujeito e ndo compulsoria. O ob-
jetivo central é explorar questdes que tangem a subjetividade
abordando aspectos gerais da identidade de género, do papel
de género, aliviar possiveis sintomas causados por transfobia,
promovendo salde e resiliéncia.




3. O PAPEL DA/O PSICOLOGA/O FRENTE A EQUI- |
PE DE TRABALHO MULTIDISCIPLINAR

Nos anos de 2011 e 2012, no Relatério do Ano Tematico de Ava-
liacdo Psicolégica do Sistema Conselhos de Psicologia, houve
a seguinte recomendacdo: que o Sistema Conselhos recomen-
de um Grupo de Trabalho (GT) na Assembleia das Politicas, da
Administracdo e das Financas (APAF) para discutir a elaboracao
da Resolucdo que normatize a atuacao das/os psicologas/os no
atendimento a transexuais e transgéneros, especialmente no
que se refere a avaliacdo do processo psicolégico transexuali-
zador no SUS.

Ressaltamos que a importancia da Psicologia no processo transe-
xualizador também é reconhecida e motivada pelo Conselho Fe-
deral de Medicina, mediante as Resolucdes 1.482 de 1997 e 1.955
de 2010, as quais dispdem que a/o psicéloga/o deve ser membro
da equipe multidisciplinar necessaria ao acompanhamento das
pessoas transexuais que busquem os servicos de referéncia.

Importante destacar que o papel da Psicologia frente a questao de
identidade de género centra-se em acompanhar as singularidades
e, para tal, é necessaria escuta e disponibilidade que estejam aten-
tas e repertoriadas de modo amplo, tal como é extensa e multipla
a experiéncia de género. A/o psicoéloga/o ndo deve se ater ao olhar
biolégico e/ou social/palitico, e sim a percepcao das questdes psi-
quicas dessa populacado a fim de auxiliar a construcdo de uma de-
manda que traga a especificidade da pessoa que se apresenta. Ou
seja, o trabalho da Psicologia neste contexto e com esta populacao
deve ser aquele em que se ambiciona a prestacdo de um servico
psicolégico que objetiva a construcdo e reconhecimento de auto-
nomia do sujeito. Autonomia esta que nem sempre sera coincidente
(mas pode ser) com o discurso manifestado.
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CONSIDERACOES

Diante do exposto, o Conselho Regional de Psicologia de Sao
Paulo CONSIDERA que:

1. A Psicologia tem o compromisso ético de garantir a populacdo
trans o acesso a atendimentos no ambito psicologico, sempre
com respeito e dignidade a identidade expressa por cada um.

2. Entendendo as multiplas formas de expressao da sexualidade e
de género para além da cis-hetero-normatividade?, as identidades
trans, as travestilidades e pessoas com variabilidade de género
devem ser acolhidas em todas as suas especificidades. Portanto,
para tais identidades ndo cabe viés patologico.

3. O processo psicoterapéutico consiste na escuta integral do
sujeito. Ndo deve se restringir a tomada de decisdo sobre cirur-
gias de transgenitalizacdo e demais maneiras de modificacdes
corporais, nem sugerir os dispositivos de afirmacao de género.

4. E objetivo da assisténcia psicoldgica a promocao da qualidade
de vida da pessoa por meio do acolhimento e do apoio, a partir da
compreensao de que a transexualidade e outras vivéncias trans
sdo algumas das multiplas possibilidades de vivéncia humana.

5. As/os psicologas/os devem considerar as inUmeras variaveis
presentes no discurso das pessoas trans e compreender que
elas tém autonomia e podem buscar apoio e acompanhamento
psicologico na rede de salde publica e privada, ndo s6 em cen-
tros de referéncia especificos.

6. A/o psicologa/o devera respeitar a autodenominacao da pes-
soa trans no contato, bem como o nome social em todos os re-
gistros formais.

7. As/os psicélogas/os ndo devem realizar terapias de reversao
das identidades trans, na medida em que a transexualidade ndao
€ considerada uma psicopatologia, transtorno mental, desvio e/
ou inadequacdo. Nesse sentido, tais praticas violam o Codigo de
Etica Profissional da/o Psicéloga/o.

3 Cis-hetero-normatividade: Designado por um sistema social que determina
de todas as pessoas, mesmo antes do nascimento, ja tem um género definido,
considerando tudo que foge disto anormal e imoral.
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ORIENTACOES: POSTO ISSO, O CONSELHO REGIO-
NAL DE PSICOLOGIA DE SAO PAULO ORIENTA QUE:

1. O trabalho da/o psicologa/o deve se pautar na integralidade
do atendimento psicolégico e na humanizacdao da atencao, nao
estando condicionado, restrito ou centralizado no procedimento
cirlrgico de transgenitalizacdo e demais intervencoes.

2. A assisténcia psicoldgica ndo deve se orientar, de forma algu-
ma, por um modelo patologizado ou corretivo da transexualida-
de e de outras vivéncias trans, e sim atuar como ferramenta de
apoio a construcdo da autonomia do sujeito, de modo a ajuda-
-lo a certificar-se da autenticidade de sua demanda, englobando
todo o seu contexto social e psicoldgico/emocional.

3. A transfobia é um tipo de preconceito e discriminacao seme-
Ihante ao racismo, sexismo e homofobia. Refere-se a um conjun-
to de atitudes negativas, sentimentos ou acdes contra pessoas
transexuais e transgéneros, ou em direcdo a transexualidade.
Pode envolver manifestacdes de repulsa emocional, medo, vio-
|éncia, raiva ou desconforto sentidas ou expressas em relacdo
as pessoas trans.

E imprescindivel que no exercicio profissional da Psicologia a
transfobia ndo seja praticada em nenhuma situacdo, seja a/o
usuaria/o pessoa trans ou ndo. E importante evitar, por exemplo,
a troca de pronomes, artigos e nomes diversos aos que aquele
individuo se apresenta. Independentemente da crenca da/o pro-
fissional, a subjetividade e percepcao das pessoas trans frente
ao seu reconhecimento social deve ser respeitada.

4. A/o psicologa/o devera valer-se de pesquisas e estudos com
conteldos de relevancia psicologica e culturais na area de géne-
ro e sexualidade na busca de respaldo tedrico para entendimento
do contexto social, para além da compreensao heteronormativa.

5. O acompanhamento psicoldgico na rede publica, no ambito da sau-
de, deve basear-se no acolhimento e na escuta, ao longo de todo o
processo transexualizador.

6. O acompanhamento em ambito privado deve basear-se no
acolhimento e na escuta individualizada, que devem ocorrer de
forma extensa frente as questdes de identidade de género e na
percepcao da autonomia do sujeito em todo seu processo. Tal
como € extensa e complexa a experiéncia de género em si.



7. No processo de atencao psicologica, aspectos nao correlatos
as vivéncias das identidades trans, bem como traumas, trans-
tornos alimentares, dismorficos corporais e quaisquer carac-
teristicas de desordens psiquicas, precisam ser devidamente
considerados com a finalidade de promocao da saude do sujeito.
Questdes especificas devem ser encaminhadas para profissio-
nais especializadas/os.

8. S3o0 necessarios alguns documentos para encaminhamentos
de procedimentos para afirmacao de género e € importante que
estes sigam a Resolucdo CFP N° 006/2019, que institui regras
para a elaboracdo de documentos escritos produzidos pela/o
psicologa/o.
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