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RESUMO 

Objetivo: conhecer a produção bibliográfica sobre o acesso de pessoas trans nos serviços de 

saúde da Europa. Método: foi realizada uma revisão integrativa efetuada nas bases de dados: 

Portal de Busca na BVS - Espanha, InDICEs CSIC (Ciências Sociais e Médicas), SCOPUS e 

InfoPsy. Resultados: foram encontrados 509 artigos, e após terem sido aplicados os critérios 

de inclusão e exclusão, foram selecionados um total de 12 artigos. Esses achados se 

assemelham com os estudos do Brasil; a Espanha foi o país com maior número de publicações. 
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Considerações finais: A despatologização da transexualidade foi um dos temas praticamente 

não abordados nos estudos.  

DESCRITORES: Identidade de gênero; Transexualidade; Atenção à saúde. 
 

ABSTRACT 

Objective: to explore the literature on trans people's access to health services in Europe. 

Method: an integrative review was carried out using the following databases: VHL Search 

Portal - Spain, InDICEs CSIC (Social and Medical Sciences), SCOPUS and InfoPsy. Results: 

there were 509 articles found, which, after applying the inclusion and exclusion criteria, led 

to the selection a total of 12 articles. These findings are similar to studies from Brazil; with 

Spain having the highest number of publications. Final considerations: the 

depathologization of transsexuality was one of the topics that was barely addressed 

in these studies. 

DESCRIPTORS: Gender identity; Transsexualism; Delivery of health care. 

 

RESUMEN 

Objetivo: conocer la literatura sobre el acceso de las personas trans a los servicios sanitarios 

en Europa. Método: se realizó una revisión integradora utilizando las siguientes bases de 

datos: BVS Portal de Búsqueda - España, InDICEs CSIC (Ciencias Sociales y Médicas), SCOPUS 

e InfoPsy. Resultados: se encontraron 509 artículos y, tras aplicar los criterios de inclusión 

y exclusión, se seleccionaron un total de 12 artículos. Estos resultados son similares a los 

estudios de Brasil; siendo España el país con mayor número de publicaciones. 

Consideraciones finales: la despatologización de la transexualidad fue uno de los temas 

prácticamente no abordados en los estudios. 

DESCRIPTORES: Identidad de género; Transexualidad; Cuidado de la salud. 

  



INTRODUÇÃO 

A pessoa trans não se identifica com os genitais biológicos no nascimento, nem com 

as atribuições socioculturais impostas desde seu nascimento e ao longo da vida a partir de 

seus genitais. Trata-se de uma experiência caracterizada pelo conflito com as normas de 

gênero.1 

No Brasil, o processo transexualizador foi instituído em 20082 e ampliado em 2013, 

passando a incluir a oferta de hormonização cruzada e cirurgias, como mamoplastia 

masculinizadora, histerectomia e ooforectomia.3 

Houve um avanço no reconhecimento dos direitos humanos das pessoas lésbicas, gays, 

bissexuais, travestis e transexuais (LGBT), como exemplo a Política Nacional de Saúde 

Integral de Lésbicas, Gays, Bissexuais, Travestis e Transexuais do Ministério da Saúde que 

tem como objetivo “promover a saúde integral de lésbicas, gays, bissexuais, travestis e 

transexuais, eliminando a discriminação e o preconceito institucional, bem como 

contribuindo para a redução das desigualdades e a consolidação do Sistema Único de Saúde 

(SUS) como sistema universal, integral e equitativo”. 4:18 Os estudos apontam que ainda há 

muitas barreiras enfrentadas por esta população, seja no âmbito do acesso ao processo 

transexualizador, bem como ao uso do nome social, discriminações etc.5-8 

Contudo, isso é apenas parte do desafio para efetivação da saúde das pessoas trans, 

que requer práticas não apenas voltadas para uma situação patológica, mas, sobretudo, 

direcionadas ao encontro da concepção ampliada de saúde.9 Estudos de revisão bibliográfica 

identificaram que, embora haja um aumento de serviços voltados às pessoas trans, estes 

estão concentrados na região sul e grandes centros do País.10 E ainda há falta de acesso a 

hormonização, falta de qualificação profissional, acolhimento inadequado, discriminação, 

desrespeito ao nome social.11 

A Espanha é um país europeu que apresenta semelhanças ao Brasil, como exemplo 

sua origem latina, o clima, e as características culturais, como a grande influência da religião 

católica, o que reflete em valores ligados à sexualidade. Desde o final dos anos 1990, a 



Espanha vem progressivamente implantando serviços multidisciplinares para o tratamento 

integral às pessoas transgênero, iniciando por Andalucia, em 1999, até Castilla y León, em 

2014. Embora nem todos ofertam cirurgia genitoplástica,12 outra semelhança é ter a atenção 

básica à saúde como porta de entrada do sistema. 

Este cenário se reflete em outros países da Europa? Para tanto, esta pesquisa 

objetivou conhecer a produção bibliográfica sobre o acesso de pessoas trans nos serviços de 

saúde da Europa, a fim de ter um panorama e elementos substanciais para fomentar 

posteriormente um estudo de caráter multicêntrico e interdisciplinar.  

METODOLOGIA 

Esta é uma pesquisa do tipo revisão integrativa de literatura e justifica-se por ser a 

mais ampla abordagem referente às revisões, pois permite a inclusão de estudos 

experimentais e não experimentais13 e por possibilitar a síntese e análise do conhecimento 

científico já produzido sobre o tema investigado.14 

 Para o desenvolvimento desta proposta, foram adotados os seguintes passos: 1) 

Identificação do tema e seleção da questão da pesquisa; 2) Estabelecimento de critérios de 

inclusão e exclusão; 3) Identificação dos estudos pré-selecionados e selecionados; 4) 

Categorização dos estudos selecionados; 5) Análise e interpretação dos resultados; 6) 

Apresentação da revisão/síntese do conhecimento.14 

Estabeleceu-se, na primeira etapa do método, como estratégia de busca, o acrônimo 

PICo (P = Pessoas Transgênero; I = Acesso ao Sistema de Saúde; Co = Sistema de Saúde 

espanhol), com a elaboração da seguinte questão de pesquisa: Como se dá o acesso aos 

Sistemas de Saúde de pessoas trans na Europa? 

Foram incluídos no estudo, artigos científicos de abordagem quantitativa ou 

qualitativa, disponíveis na íntegra, redigidos nos idiomas português, inglês ou espanhol que 

tratavam sobre pessoas trans e serviços de saúde na Europa. Como critérios de exclusão: 

revisões integrativas, teses, protocolos ou manuais.  



 Como fonte de busca dos dados, utilizou-se o Portal de Busca da Biblioteca Virtual 

da Espanha (BVS - Espanha), InDICEs CSIC (Ciências Sociais e Médicas), SCOPUS e InfoPsy, 

estes últimos por meio do Portal Periódicos CAPES. Utilizou-se os strings de busca descritos 

abaixo associados aos conectores lógicos/operadores booleanos AND, OR e AND NOT, a partir 

dos descritores/termos controlados em Ciências da Saúde (DeCS/MeSh, IBECS, aplicados de 

maneiras distintas em uma das base de dados para ampliar a captação (Quadro 1). 

Quadro 1 – Bases de dados e estratégias de busca. Valladolid, Castilla y León, Espanha, 2021. 
BASES DE DADOS CONSULTADAS 

BASES DE DADOS 
ESTRATÉGIAS 

 

TOTAL 
RECUPERADOS 

SELECIONADOS 

BVS - Espanha (Pasta 
BVS_1) 

(acesso aos serviços de saúde) AND (serviços de 
saúde para pessoas transgênero) AND (fulltext:("1" 
OR "1" OR "1" OR "1" OR "1") AND mj:("Acesso aos 
Serviços de Saúde" OR "Serviços de Saúde para 
Pessoas Transgênero") AND 
type_of_study:("qualitative_research" OR "guideline" 
OR "prevalence_studies" OR "case_reports" OR 
"systematic_reviews" OR "evaluation_studies" OR 
"observational_studies")) AND (year_cluster:[2011 
TO 2021]) 

24 
 

0 

BVS - Espanha (Pasta 
BVS_2) 

(transgender persons) OR (transsexualism) OR 
(gender identity) AND (health services accessibility) 
OR (health services for transgender persons) AND 
NOT (disorders of sex development) AND 
(fulltext:("1" OR "1" OR "1" OR "1") AND db:("IBECS") 
AND type_of_study:("prevalence_studies" OR 
"incidence_studies" OR "qualitative_research" OR 
"systematic_reviews" OR "case_reports") AND la:("es" 
OR "en" OR "pt")) AND (year_cluster:[2011 TO 2021]) 

19 
 

0 

BVS - Espanha (Pasta 
BVS_3) 

(transgender persons) OR (transsexualism) OR 
(gender identity) AND (health services for 
transgender persons) AND (health services 
accessibility) AND NOT (disorders of sex 
development) 

 
 

113 
 
 

3 

BVS - Espanha (Pasta 
BVS_4) 

(transgender persons) OR (transsexualism) OR 
(gender identity) AND (atención primária de la salud) 
AND (atención de enfermería) OR (enfermería) AND 
(mj:("Atenção Primária à Saúde" OR "Médicos de 
Atenção Primária" OR "Cuidados Médicos" OR "Acesso 
aos Serviços de Saúde" OR "Prática de Saúde Pública" 
OR "Prática Institucional" OR "Política de Saúde") 
AND la:("en" OR "pt" OR "es")) 

 
114 

 
1 

SCOPUS (transgender  AND persons)  OR  (transsexualism)  OR  
( gender  AND identity)  AND  (health  AND services  
AND for  AND transgender  AND persons)  AND  
(health  AND services  AND accessibility)  AND NOT  
(disorders  AND of  AND sex  AND development)  AND  
(LIMIT-TO ( OA ,  "all"))  AND  (LIMIT-TO (DOCTYPE ,  

63 0 



"ar"))  AND  (LIMIT-TO ( SUBJAREA ,  "SOCI")  OR  
LIMIT-TO (SUBJAREA, "NURS")  OR  LIMIT-TO 
(SUBJAREA ,  "PSYC"))  AND  (LIMIT-TO( 
EXACTKEYWORD,  "Health Services Accessibility")) 

APA PsyInfo 127 Results for Any Field: transgender persons OR 
Any Field: transsexualism OR Any Field: gender 
identity AND Any Field: Primary Health Care AND Any 
Field: health services for transgender persons NOT 
Any Field: disorders of sex development AND Open 
Access AND Year: 2016 To 2021 

127 2 

InDICEs CSIC 
Ciencias Sociales 

Transexualidad and Ciencias Sociales and Ciencias 
Humanas and Textos completos and artículos de 
investigación 

41 4 

InDICEs CSIC 
Ciencias Médicas 

Transexualidad and Ciencias médicas and Textos 
completos and articulos de investigación 

8 1 

TOTAL 509 12 

 

Este estudo foi realizado por ocasião de um estágio de pós-doutoramento em uma 

Universidade da Espanha, portanto, optou-se pela BVS - Espanha e InDICEs CSIC e InDICEs 

Ciencias Medicas, como portais regionais para captação de dados na Europa. Desta forma, 

foram identificados um total de 509 artigos completos, com resultados de pesquisas e 

disponíveis para acesso livre, e lido seus títulos e resumos, visando encontrar conteúdo sobre 

transexualidade e/ou pessoas trans, e país de origem dos autores. Após terem sido excluídos 

os duplicados e, ao aplicar-se os critérios de inclusão e exclusão, foram selecionados um 

total de 12 artigos.  

Os artigos foram captados no período de setembro a outubro do ano de 2021, pelo 

software de gerenciador de arquivos Mendeley que ajudou na identificação das duplicatas e 

no processo de revisão por pares, onde dois autores independentes acessaram os artigos 

A organização dos resultados de busca foi realizada a partir de um quadro analítico 

que possibilitou reunir e sintetizar as informações-chave dos estudos, a partir dos dados 

referentes à identificação do artigo (título, autoria, afiliação, periódico, ano de publicação 

e país); e identificação da pesquisa (objetivo, estratégia metodológica, resultados e 

limitações do estudo). 

Após leitura na íntegra dos artigos, seus conteúdos foram agrupados por temáticas 

em quatro categorias: 1. Experiências de pessoas trans nos serviços de saúde; 2. Perfil da 



população trans nos serviços de saúde ;3. Aspectos sociais e históricos da população trans; 

e 4. Aspectos biomédicos da população trans  

RESULTADOS 

Os países de publicação dos estudos selecionados foram: sete da Espanha; dois da 

Alemanha; um da França; um da Inglaterra e um da Holanda. Seis artigos estavam na língua 

inglesa e os demais em espanhol. 

Nem todos os artigos apresentavam claramente o tipo de estudo, após leitura 

percebeu-se que são estudos com variadas abordagens metodológicas. Os autores em sua 

maioria são da área da medicina, psicologia e apenas um estudo com autores da área de 

enfermagem. Apenas um estudo teve como sujeitos, adolescentes trans, todos os demais 

versavam sobre a população adulta. 

Os artigos usavam nomenclaturas diferentes ao se referirem ao grupo populacional, 

como exemplo homem biológico, mulher com pênis, homem-mulher. Na discussão dos artigos 

vamos utilizar os termos homens trans e mulher trans, ao se referir às pessoas que não se 

identificam com o sexo biológico, e pessoas cis, àquelas que sua identidade de gênero se 

identifica com o sexo biológico.     

DISCUSSÃO 

1. Experiências de pessoas trans nos serviços de saúde 

As experiências de pessoas trans nos serviços de saúde foram identificadas em três 

artigos que destacaram principalmente experiências negativas, que se relacionam à 

percepção de um cuidado pautado no binarismo de gênero e na inexperiência profissional. 

Apenas em uma pesquisa, realizada em Londres, identificou tanto experiências 

percebidas como positivas quanto negativas. Para esta população, as positivas incluíram 

alguns cuidados descritos como afirmativos e compassivos; e as negativas baseavam-se na 

inexperiência dos médicos de família e a não familiaridade com questões trans.15 



 Estudo de revisão sobre acesso de pessoas trans na Atenção Primária no Sistema 

Único de Saúde no Brasil, aponta que estes aspectos negativos podem estar relacionados 

com barreiras de ordem multidimensional: política, econômica-social e cultural.16 

Em relação aos ambulatórios especializados em identidade de gênero, um estudo 

destacou que o sentimento de confiança dos participantes era compreendido e acreditado 

pelos profissionais de saúde, e que não estavam sujeitos a encaminhamentos desnecessários, 

a exemplo, dos serviços de saúde mental. Como aspecto negativo, a postura de alguns 

profissionais terem expectativas de que os pacientes deveriam se conformar a um binarismo 

de gênero.15 

A lógica binária para o atendimento/tratamento de pessoas trans também foi 

encontrada numa pesquisa realizada na Alemanha17 que identificou que as pessoas não-

binárias acessam menos os serviços e tem menos tratamento, assim propõe-se que os 

profissionais cuidem de forma holística, saindo do padrão binário para assim melhor atender 

as necessidades das pessoas não binárias. 

 Confirma-se este despreparo da equipe de saúde em relação aos referenciais que 

tratam da concepção de gênero no estudo fenomenológico realizado na Espanha18,onde 

identificou-se que o nível de treinamento da equipe em relação à transexualidade não é 

adequado, e que os profissionais se concentravam nos procedimentos sem se interessar pela 

situação individual das pessoas que atendiam. 

Percebe-se que este cenário geral pode apontar para possíveis dificuldades no acesso 

aos serviços de saúde e no tratamento de pessoas trans. Associado a isso, referenciais 

baseados no preconceito, na discriminação e/ou transfobia, na desqualificação profissional, 

no atendimento patologizado e binário encontrados nos estudos europeus, também são 

evidentes na América Latina.19 

Numerosas modificações na concepção da diversidade sexual, com uma maior 

visibilidade sobre o tema, foram alcançadas ao longo dos anos. A exemplo disso, em 1999, 

se inclui a atenção integral às pessoas trans na Andalucia com ampliação para outras 



comunidades autônomas como, dentre outras, Madri em 2006 até 2014 na região de Castilla 

y León.12 

 2. Perfil da população trans atendida nos serviços de saúde 

Cinco estudos trataram sobre o perfil sociodemográfico e as características de 

pessoas trans usuárias, atendidas em serviços especializados.  

Um dos estudos analisou dados de uma pesquisa etnográfica na França, e objetivou 

descrever a diversidade interna da população trans usuária, que se apresenta por uma 

heterogeneidade e que não pode ser reduzida somente a um grupo de pessoas que se 

submetem a tratamento hormonal para mudanças corporais. Identificou também que as 

questões sobre saúde sexual e reprodutiva são importantes, mas variam a depender do sexo 

atribuído ao nascer e à identidade de gênero.20 

Outro estudo desenvolvido em um ambulatório de endocrinologia na Alemanha, em 

2020, com 350 homens e mulheres trans, examinou características sociodemográficas e a 

satisfação em relação aos aspectos da redesignação de gênero. O número de indivíduos com 

diploma de graduação foi cerca de metade quando comparado à escolaridade da população 

alemã em geral. Já a taxa de desemprego foi mais do que o dobro, baseado na mesma 

comparação. Houve predomínio de homens trans, com maior escolaridade e uma maior 

satisfação com o resultado da terapia hormonal. Também neste grupo houve uma diminuição 

significativa do uso de antidepressivos, após o início do tratamento hormonal.21 

Uma pesquisa avaliou as características básicas de 164 pacientes transexuais de um 

Serviço de Psiquiatria de um hospital em Barcelona, na Espanha. Em relação a qualificação 

profissional, a maioria apresentava um baixo grau de qualificação profissional, vivia com 

seus pais, e quanto a orientação sexual, eram heterossexuais e apresentavam transtornos 

por uso de substâncias químicas, depressivos e de ansiedade.22 

Outra pesquisa avaliou a saúde mental e, complementarmente, a frequência de 

agressões que as pessoas trans sofrem devido a estigmatização. A amostra estudada foi 

composta por 26 pessoas, sendo a metade homens com idade entre 18 e 49 anos inscritas no 



serviço de saúde sexual e reprodutiva em Valência, na Espanha. Os resultados revelaram 

baixa frequência de patologia mental, mas com altos níveis de estresse.23 Em relação a 

violência vividas, a agressão física foi estatisticamente maior em mulheres trans, e quanto 

a sexual, duas mulheres sofreram. Discriminação e violência também estão presentes nas 

trajetórias de pessoas trans no Brasil, com destaque para mulheres trans.24,25 

Um único estudo desenvolvido entre os anos de 2000 e 2016 com 1072 adolescentes 

inscritos no serviço de disforia em Amsterdã, Holanda, com idade média de 14 anos, 

identificou que a maioria dos adolescentes vivia com os seus pais biológicos, mantendo-se 

com os mesmos, ao longo dos anos.26 

Assim como encontrado nos estudos na Europa, no Brasil os estudos não são de âmbito 

nacional, destacando-se a inexistência de um censo nacional deste grupo populacional. Além 

disso, há poucas informações relativas a condições de moradia, escolaridade, situação de 

trabalho e renda etc., o que ocasiona uma dificuldade em analisar relações entre o perfil da 

população trans e o da população em geral.27  

 3. Aspectos sociais e históricos da população trans  

Os estudos desta categoria retratam o cenário histórico do movimento social de 

pessoas trans e suas reivindicações e transformações das identidades de gênero. Um dos 

estudos apresenta a evolução das demandas do movimento associativo trans na Espanha. Por 

influência do movimento de pessoas trans originado nos Estados Unidos, o movimento 

espanhol, iniciado no final dos anos 1980, visava evitar que a transexualidade fosse 

confundida com a homossexualidade que, pelo imaginário social, associava-a com como 

perversão e vício e assim, a partir do critério médico patológico conseguia se desviar da 

discriminação social e ser incluída nos tratamentos de saúde relacionados ao processo 

transexualizador.28 

Nos últimos anos o movimento social, mesmo não sendo unânime, bem como a 

academia vem se manifestando contrariamente à patologização/psiquiatrização das 



identidades trans. Esta discussão se consolida no movimento STOP PATOLOGIZACIÓN TRANS 

2012 – abreviado STP 2012.28-29 

O movimento social no Brasil, pode-se dizer que iniciou com a fundação, no ano de 

1992, no Rio de Janeiro, da Associação de Travestis e Liberados – (ASTRAL), que organiza em 

1993, o I Encontro Nacional de Travestis e Liberados que Atuam na Prevenção da Aids – 

ENTLAIDS. Ao longo do tempo, houve várias mudanças de nomenclatura da ASTRAL que 

atualmente, registrado em cartório em 2002, é denominada como ANTRA (Associação 

Nacional de Travestis e Transexuais.30 E em 2009 é fundada a Rede Nacional de Pessoas Trans 

do Brasil – REDETRANS Brasil.31 Embora o Brasil tenha aderido ao STP – 2012, é sabido que 

ainda há um longo caminho a percorrer para a real despatologização.   

Uma investigação analisou os processos de transexualização de mulheres trans na 

Espanha, ao longo das últimas quatro décadas. A categoria travesti e travesti operado são 

próprias do período denominado de Pré-gay, momento dos últimos anos do franquismo e 

primeiros anos da transição democrática (1970-1982), momento de intensa transfobia e 

homofobia. Já a categoria transexual, é marcada pelo período Gay (1982-2005), período 

democrático e desenvolvimento social e econômico. E por fim a categoria Transgenerista do 

período Posgay, se inicia com a lei do casamento gay em 2005, e sua validação em 2012, por 

parte do Tribunal Constitucional Espanhol. No entanto, o autor afirma que essas categorias 

se superpõem e coexistem. Este estudo reafirma que antes do movimento gay trazer a 

visibilidade da homossexualidade, deve-se reconhecer o papel das travestis e travestilidades 

para a história da liberação sexual e de gênero na Espanha.32  

Em janeiro de 2022, a Organização Mundial de Saúde, publicou a nova versão da 

Classificação Internacional de Doenças (CID XI), onde a transexualidade deixou de ser 

considerada um transtorno mental, e passou a ser classificada como incongruência de 

gênero, uma condição relativa à saúde sexual.33 Mais um passo rumo a diminuição da 

transfobia, e da despatologização da transexualidade.  

4. Características biomédicas da população trans 



Apenas duas pesquisas se detiveram a considerar os aspectos relacionados às bases 

biológicas da transexualidade, com base em achados hormonais e exames de imagem. 

Um estudo transversal de caso e controle analisou a presença de polimorfismo nos 

receptores de vitamina D em pessoas transexuais que fizeram uso de estrogênios de forma 

contínua, e em homens sem uso de estrogênios. Os resultados deste estudo demonstraram 

que não foram encontradas diferenças no polimorfismo do receptor de vitamina D, assim 

como os marcadores bioquímicos de cálcio e hormonais.34 Outro estudo afirma que há, na 

literatura, registros sobre as diferenças de organização funcional cerebral de pessoas cis, 

mas estudos com pessoas transgênero e suas respectivas diferenças cerebrais são escassos. 

Desta forma indicam que estudo comparativo de pessoas cis e transgênero poderia ajudar a 

entender as redes cerebrais funcionais em gênero e suas variantes.12  

Uma pesquisa fez uma revisão apresentando estudos em que as neurociências 

descrevem a interação cerebral que processam o sentido de identidade, que existe uma 

predisposição genética relacionada a uma desregulação hormonal no desenvolvimento do 

cérebro durante seu desenvolvimento pré-natal e neonatal; que redes de conexão neuronais 

criam a representação do corpo, gerando a subjetividade que alterações cerebrais que 

pressupõe a identidade e a autoconsciência e que mudanças nessas redes neuronais levam a 

transexualidade.35 

Dentre todos os estudos encontrados nesta pesquisa, destacamos os que abordam a 

questão do (não) acesso, seja por não capacitação dos profissionais, não respeito ao nome 

social e até mesmo transfobia como questões cruciais a serem discutidas no que se refere a 

atenção de pessoas trans36-37, pois cabem aos profissionais respeitarem a diversidade de 

gênero e a sexualidade, e garantir e não violar os direitos de atenção à saúde, em especial 

às pessoas em maior situação de vulnerabilidade.  

  CONSIDERAÇÕES FINAIS 

 A Espanha foi o país com maior número de publicações, no geral, houve um aumento 

de publicações a partir do ano de 2018, sendo os estudos mais recentes de abordagem 



qualitativa. No entanto, estudos com abordagens quantitativas e descrevendo o perfil de 

pessoas trans atendidas em serviços de psiquiatria, representou a maioria dos estudos. Esses 

achados se assemelham com os estudos do Brasil, ao apresentar características 

sociodemográficas, aspectos relacionados a discriminação e violência e despreparo dos 

profissionais de saúde.  

A despatologização da transexualidade, a importância do acesso das pessoas trans 

em todos os serviços, não só os relacionados a psiquiatria e/ou identidade de gênero, e a 

qualificação dos profissionais de saúde, foram temas praticamente não abordados nos 

estudos encontrados. Não houve nenhum estudo sobre a temática na perspectiva da 

formação profissional em saúde e por uma perspectiva interseccional. Para se melhorar a 

atenção à saúde das pessoas trans e garantir-lhes seus direitos de cidadania, esses temas 

precisam ser aprofundados e melhor discutidos em futuras pesquisas. 
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