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RESUMO

Minorias sexuais e de género (MSG) sao documentadas em todo o mundo, constituindo-
se de grupos socio-historicamente discriminados em fungdo de sua orientagdo sexual,
identidade de género, expressao de género e/ou conformacdo corporal. Pouco se sabe
sobre a satide mental (SM) dessa populacdao ou como implementar opgdes de tratamento
especializadas. Ha uma necessidade de compreender os diferentes fatores que
contribuem para os transtornos de SM, incluindo ansiedade, depressdo, transtorno de
estresse pos-traumatico e ideacdo suicida, entre as varias identidades de MSG em
diferentes paises de baixa e média renda (PBMR), a fim de identificar oportunidades de

intervencao.
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INTRODUCAO

Embora haja relatérios constantes de abuso, discriminacdo e estigma sobre
minorias sexuais e de género (MSG) em todas as regides do mundo (HRW, 2015;
ANTRA, 2022; REDE TRANS, 2022), pouco se sabe sobre a satide mental (SM) desses
grupos, vulnerabilizados em funcdo do preconceito contra as suas orientacoes sexuais,
identidades de género, expressoes de género e/ou conformagdes corporais, podendo ser
compreendidos como Lésbicas, Gays, Bissexuais, Travestis, Transexuais, Intersexo,
entre outros (LGBTI+), e menos ainda acerca do desenvolvimento de intervencoes de
tratamentos em SM adequados a cultura e ao contexto.

Tratamentos baseados em evidéncias (TBEs) para depressdo, tristeza, ansiedade
e alcoolismo estdo sendo desenvolvidos e implantados em paises com baixa e média
renda (PBMR) por trabalhadores da satde leigos, e por meio de programas realizados
pela internet (PEGA, VEALE, 2015). Essas novas modalidades de realizacdo
proporcionam oportunidades tnicas para realizar um atendimento em saide mental as
MSG que ndo era possivel anteriormente.

Contudo, para sermos capazes de implantar e ampliar os TBEs culturalmente
adequados as MSG precisamos, em primeiro lugar, pesquisar as caracteristicas, os
fatores de estresse, as caréncias de satide mental e os métodos escolhidos de entrega de
TBEs desses grupos excepcionais para compreender quais intervengdes sao necessarias
e como elas devem ser implantadas.

Ainda ndo foram realizadas pesquisas rigorosas para analisar a SM de grupos
diversos de MSG em PBMR com o objetivo de identificar os tipos adequados e viaveis
de intervencdes em SM. Elas concentraram-se, predominantemente, no cuidado e
prevencao do HIV/ISTs, com maior énfase em homens que fazem sexo com homens,
preponderantemente 0s cisgéneros (que nao sdo trans), e mulheres trans e travestis
(BLONDEEL et al., 2016), excluindo homens trans, pessoas de género nao-conforme,
mulheres que se atraem por mulheres e pessoas com atracdo bissexual, especialmente
mulheres, e pessoas que podem sentir atracdo, mas que ndo necessariamente Ssao
sexualmente ativas. Poucos desses estudos transversais demonstram um peso
desproporcional de desordens de SM (REISNER et al., 2016).

Os estudos realizados em paises de alta renda demonstraram niveis

dramaticamente altos de depressdo, ansiedade, e abuso de alcool e outras dependéncias




VIII Seminario Corpo,
Género e Sexualidade

IV Seminario Internacional
Corpo, Género e Sexualidade

IV Luso-Brasileiro Educacio
em Sexualidade, Género,

nfeadd SSuetentahiipladicdo a seus equivalentes cisgéneros e heterossexuais
(ROSS et al., 2018).

As MSG sofrem de uma SM ruim, com semiologia médica maior do que a de
soldados veteranos (CORSON et al.,, 2013). Os fatores que contribuem, tais como
discriminacdo na familia, abuso e influéncia de politicas publicas, parecem variar de
acordo com o pais e grupo de MSG (MALTA et al., 2020).

Para identificar oportunidades de intervencao em SM, é preciso compreender 0s
diferentes fatores que contribuem para as morbidades (BLONDEEL et al., 2016); e
considerar MSG de PBMR politica, historica, religiosa e culturalmente heterogéneos
para compreender quais fatores sdo especificos e quais sdo aplicaveis, de forma a ndo
projetarmos politicas e intervengdes que sdo adequadas somente a determinados
contextos culturais, e que sdo dificeis de desfazer (PATEL, THORNICROFT, 2009).

O presente estudo recrutara um coorte de 10.500 MSG a partir de 3 PMBR
distintos: Brasil, Quénia e Vietnd (500 por grupo de MSG por pais: 3.500 por pais),
sendo que os presentes autores atuam no recorte referente ao Brasil. As analises
longitudinais permitirdo interferéncias casuais e os experimentos de escolha discreta
(EED) serdo usados para obter sistematicamente as preferéncias para TBEs em SM por
grupo e pais de MSG. Este texto se refere aos procedimentos da pesquisa em territorio

nacional.

Justificativa

Os Institutos Nacionais de Satide (INS)?, convocaram um comité para responder
as seguintes perguntas: “O que se sabe atualmente sobre a satide da populacao LGBT?
Onde existem falhas nas pesquisas? Quais sdao as prioridades para uma agenda de
pesquisa para tratar dessas falhas?” (HUYNH et al., 2011). Recomendou-se uma agenda
ampla de pesquisa para avancar na compreensdo da saude de pessoas LGBTI+,
reconhecendo-se que a base de conhecimento - incluindo informacdes basicas sobre o
contexto da vida de MSG - é tdo insignificante que sdo necessarios estudos descritivos

para informar os estudos de intervencdo (BLONDEEL K et al., 2016).

Fundamentacao Tedrica

3 Os Institutos Nacionais de Satde (INS) sdo uma agéncia de pesquisa em saide, composta por varios
institutos, que faz parte do Departamento de Satide e Servicos Humanos dos Estados Unidos da América.

Maiores informagoes em https://www.nih.gov/about-nih/who-we-are
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sﬁa&de propesnsailigidéatado pelo Quadro Conceitual da Comissdo sobre
Determinantes Sociais da Satude (QCDSS) e do Modelo de Estresse de Minoria (MEM)

(WHO, 2008) adaptado para refletir melhor o conceito de cultura usando o Quadro
Cultural para Saidde (QCS) comissionado pelo INS (SINGER M et al., 2015). O
QCDSS descreve as relacoes entre determinantes de satide estruturais e intermediarios,
resultados de saude e iniquidades de satde.

Embora o quadro da QCDSS inclua fatores culturais como um determinante
estrutural, ele é incapaz de refletir adequadamente a importancia da cultura para
explicar as iniquidades nos determinantes sociais para populacdes especificas (SINGER
M, 2011). O QCS reflete a importancia da cultura e identifica os elementos culturais que
podem ser sistematicamente examinados na pesquisa por meio da expressao de valores
sociais tais como: governanca, politicas e expressdes religiosas que quase sempre sdo
consideradas como externas a cultura (SINGER M et al., 2015). Nossa adaptacao do
quadro da QCDSS baseado no QCS inclui elementos que sdo tanto estruturais (ou seja,
relacionados aos ambientes), quanto culturais (ou seja, fatores influenciados por
membros da sociedade).

O MEM, desenvolvido em principio para explicar as disparidades dos resultados
de SM entre minorias sexuais (BLONDEEL et al., 2018), propde que os estressores
relacionados a discriminagdo ou vitimizacgdo estrutural e interpessoal e a internalizacdo
de perspectivas sociais sobre MSG leva a piores resultados de SM. Assim como o
QCDSS, o MEM reconhece fatores protetivos, tais como a resiliéncia e o apoio social
(WHO, 2008).

O MEM foi aplicado a outras populagoes de MSG (AUSTIN, GOODMAN,
2017). O quadro conceitual adaptado, que combina as adaptacdes informadas pelo QCS,
o QCDSS e o MEM, foca principalmente nos fatores relevantes para a SM de MSG em
PBMR. Ele inclui atracdo sexual e/ou romantica e identidade e/ou expressdo de género
como fatores de posicdo social; outros pesquisadores defenderam veementemente a
inclusdo dessas identidades no QCDSS (WHO, 2007). De acordo com o MEM, a
importancia da interseccionalidade das identidades minoritarias nos resultados de SM é

destacada.

Metodologia
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SigdsiriBilivertotabidastarticipantes, a partir de uma campanha de divulgacao

=)

©)
segmentada, um link para um site com informagoes sobre o estudo, e uma opgao para
preencherem uma triagem de qualificacdo. O consentimento sera obtido de forma online
daqueles que forem selecionados como qualificados e que estejam interessados em
participar do estudo.

Todos os participantes preencherdo pesquisas online que incluirdo uma opcao
em audio (Autoentrevista Assistida por Audio pelo Computador) no tempo padrdo (1
Rodada), em 12 meses (2* Rodadas) e 24 meses depois do tempo padrao (Round 3). Os
links para as pesquisas de acompanhamento serdo enviados por e-mail, telefone e/ou

SMS com base na preferéncia expressa pelo participante na 1* Rodada.

Resultados e Discussdo

No presente momento, a pesquisa encontra-se em analise pelo Comité Nacional
de Etica em Pesquisa (CONEP), desde dezembro de 2021. Em termos de resultados,
considerando a ampliacdao para todo o territério nacional e a aplicacdo do método
longitudinal, que nos permitira compreender transformagoes e permanéncias ao longo
do tempo, esperamos verificar e apurar os dados coletados no projeto piloto,
supramencionados e ja referenciados, tais como a prevaléncia para transtorno de
ansiedade generalizada, transtorno depressivo maior e transtorno de estresse pos-
traumatico.

Poderemos estimar fatores regionais e de desenvolvimento concernentes aos
relatos de baixa autoestima, baixo apoio social, experiéncias de discriminacdo
interpessoal, discriminacdo institucional relacionada ao emprego ou a saude, abuso

verbal, agressao fisica e violéncia sexual.

Consideracoes Finais

Este estudo de larga escala, superando a limitacdo de métodos de recrutamento
no que tange a uma maior selecdo de participantes e observacdo das diferencas
observadas em todo o Brasil, permitira compreender a estreita e complexa sinergia entre
experiéncias de discriminacdo e transtornos mentais a longo prazo, possibilitando
intervencOes baseadas em evidéncias e que possam fomentar a solidariedade social para

com e entre os diferentes grupos que compoem as MSG.
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um mesmo pais, reiteramos a necessidade de pesquisas como esta, para se compreender

as experiéncias de MSG no Brasil.
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