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ABSTRACT

Objective: to analyze the meanings attributed by primary care nurses about the fight against homophobia and
suicide prevention among homosexuals. Method: descriptive and qualitative research performed with nurses who
work in the Family Health Strategy of a city in Northeastern Brazil. A semi-structured script was used for interviews
conducted in September and October 2018. The transcribed statements were processed in the IRaMuTeQ software
and analyzed by the Descending Hierarchical Classification. Results: four classes were identified, named
"Prevention of suicide among homosexuals in primary care”, "Public policies focused on the homosexual population”,
"Reception of the homosexual population in primary care” and "Fighting homophobia in primary care” respectively.
The meanings attributed by nurses were anchored in improving the reception of the lesbian, gay, bisexual,
transvestite and transsexual population (LGBT). Conclusion: It is necessary to recognize the need to invest in
studies that reinforce the expansion of humanized care and free of prejudice.
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RESUMO

Objetivo: analisar os significados atribuidos por enfermeiros da atencao primaria acerca do combate a homofobia e
prevencdo de suicidio entre homossexuais. Métodos: pesquisa descritiva, qualitativa, realizada com enfermeiros
que atuam na Estratégia Salde da Familia de uma cidade do Nordeste do Brasil. Utilizou-se um roteiro
semiestruturado para entrevistas realizadas em setembro e outubro de 2018. Os depoimentos transcritos foram
processados no software IRaMuTeQ e analisados pela Classificacao Hierarquica Descendente. Resultados: foram
identificadas quatro classes, nomeadas de “Prevencdo de suicidio entre homossexuais na atencdo primaria”,
“Politicas publicas voltadas para a populacdo homossexual”, “Acolhimento da populacdo homossexual na atencéo
basica” e “Combate a homofobia na atencao basica”, respectivamente. Os significados atribuidos por enfermeiros
foram ancorados na melhoria do acolhimento a populacdo Lésbicas, Gays, Bissexuais, Travestis e Transexuais
(LGBT). Conclusdo: E preciso reconhecer a necessidade investir em estudos que reforcem a ampliacdo do
atendimento humanizado e livre de preconceitos.

Descritores: Prevencao de doencas; Homofobia; Suicidio; Enfermeiros; Atencao primaria a Salde.

RESUMEN

Objetivo: analizar los significados atribuidos por enfermeros de la atencion primaria acerca del combate a la
homofobia y prevencion de suicidio entre homosexuales. Métodos: investigacion descriptiva, cualitativa, realizada
con enfermeros que actGan en la Estrategia Salud de la Familia de una ciudad del Nordeste de Brasil. Se utilizé un
guion semiestructurado para entrevistas realizadas en septiembre y octubre de 2018. Los testimonios transcritos
fueron procesados en el software IRaMuTeQ y analizados por la Clasificacion Jerarquica Descendente. Resultados:
se identificaron cuatro clases, denominadas "Prevencion de suicidios entre homosexuales en la atencion primaria®,
"Politicas publicas dirigidas a la poblacion homosexual”, "Acogida de la poblacion homosexual en la atencion basica”
y "Combate a la homofobia en la atencion basica“, respectivamente. Los significados atribuidos por enfermeros
fueron anclados en la mejora de la acogida a la poblacion Lesbianas, Gays, Bisexuales, Travestis y Transexuales
(LGBT). Conclusion: Es necesario reconocer la necesidad de invertir en estudios que refuercen la ampliacion de la
atencion humanizada y libre de prejuicios.

Descriptores: Prevencion de enfermedades; Homofobia; Suicidio; Enfermeras; Atencion primaria a la salud.

Como citar este artigo:

Rodrigues JTS, Janior JAMC, Sousa GF, AraGjo ETH, Pessba FGS. Meanings attributed by nurses to combat
homophobia and prevention of homosexual suicide. Rev Pre Infec e Salde[Internet]. 2019;5:8376. Available from:
http://www.ojs.ufpi.br/index.php/nupcis/article/view/8376 DOI: https://doi.org/10.26694/repis.v5i0.8376

Rev Pre Infec e Salde.2019;5:8376 1



Rodrigues JTS, et al

INTRODUCAO

O Brasil esta enraizado por diversas crencas
religiosas e culturas, essas espelham-se como
estereotipos de acordo com seus segmentos,
reforcando o preconceito com determinadas
situacdes da sociedade.’

Alguns grupos populacionais sao mais
vulneraveis a violéncia, a exemplo do grupo de
Lésbicas, Gays, Bissexuais, Travestis e
Transexuais (LGBT), por nao apresentarem
compatibilidade entre o sexo bioloégico e a
identidade de género.?

Deste modo, assumir a identidade sexual
para a sociedade ainda é um desafio para os
LGBT. Os “gays, lésbicas, bissexuais, travestis e
transexuais”, sentem na pele as marcas da
intolerancia de uma sociedade ainda injusta,
negligente e preconceituosa que nega o direito
ao outro de viver sua sexualidade, privando
assim sua liberdade como sujeito sexualizado.®*

A homofobia surge como um conceito
polissémico e um fendomeno plural, na qual faz
referéncia a um conjunto de emocdes e
comportamentos negativos de uma pessoa ou
grupo em relacdo aos homossexuais. Ela é,
também, um dispositivo de controle que reforca
a ideia de naturalizacdo relacionada a
orientacao heterossexual e que se manifesta nas
relacdes sociais por meio de agressdes fisicas,
verbais, psicologicas e sexuais.”®

Relatério de Violéncia Homofoébica no
Brasil no ano de 2013, divulgado pela Secretaria
de Direitos Humanos da Presidéncia da Republica
revelou um total de 1.695 denlncias e 3.398
violacoes relacionadas a populacao LGBTT
registradas pelo Disque Direitos Humanos,

envolvendo 1.906 vitimas e 2.461 suspeitos,
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40,1% estiveram associadas a violéncia
psicoldgica, seguidas de discriminacao, com
36,4%; e violéncias fisicas, com 14,4%.”

O suicidio é ato voluntario de por fim a
propria vida, para muitas pessoas,
principalmente a populacao LGBT, pode ser a
Ultima alternativa para lidar com a tensao
resultante da nao aceitacao dos desejos no
campo social.®

Para a 4area da salde interessa a
abordagem das violéncias enquanto um processo
social. Neste debate, procura-se auxiliar no
desenvolvimento de estratégias de prevencao do
fenomeno, incluindo-o na agenda debates e
reflexdes sobre como intervir em sua
complexidade.”®°

Em 2010, o Ministério da Saude lancou a
Politica Nacional de Salde Integral de Lésbicas,
Gays, Bissexuais, Travestis e Transexuais (LGBT),
que proporcionou um avanco significativo para o
atendimento da populacdao LGBT no cenario da
saude. ™8

Entre os profissionais da saude que
necessitam de enfoque nessa tematica na
atencao basica, tem-se os enfermeiros. Esse
profissional além do atendimento nao
discriminatoério, tem a funcao do monitoramento
da violéncia, dado sua importancia econdmica e
social, assim devendo notificar o agravo em
fichas proprias de notificacdo compulséria .'>"3

O enfermeiro realiza acdes junto a
comunidade LGBT, desde o adolescente até o
idoso LGBT oferecendo informacdes sobre as
doencas sexualmente transmissiveis, prevencao
de casos de cancer de prostata e o de colo de
Utero, assim como garantir os direitos

reprodutivos integrais e a reducao do indice de
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suicidio por depressao nesses clientes, dentro
das unidades basicas de saude.®"

Desse modo, levando em consideracao a
maior susceptibilidade da populacao LGBT ser
vitima de violéncia e cometer o suicidio, além
da dificuldade de acesso desta populacao aos
servicos de saude como resultado do preconceito
e estigmatizacao dos profissionais de salde e a
existéncia de protocolos definidos para o
atendimento as vitimas de violéncia, o estudo
objetivou analisar os significados atribuidos por
enfermeiros da atencao primaria acerca do
combate a homofobia e prevencao de suicidio

entre homossexuais.

METODOS

Tratou-se de um estudo exploratério e

descritiva, de abordagem qualitativa,
fundamentado na Teoria Representacional do
Significado (TRS) de Ogden e Richards. De
acordo com os pressupostos da TRS os
significados tém inumeros conceitos e adotou-se
aquele que apresenta o sentido
representacional. Essa teoria vem sendo
utilizada como recurso metodologico em estudo
internacional na interpretacao de termos
cientificos e nacionais da area de salde sobre
significados, com énfase na enfermagem.'*1

A coleta de dados foi conduzida por um
roteiro semiestruturado aplicado por meio da
técnica de entrevista compreensiva, com 25
enfermeiros que atuam na Estratégia Salde da
Familia (ESF) de uma cidade do Nordeste do
Brasil. Foram incluidos profissionais que atuavam
ha mais de um ano cadastrados na Unidade

Basica de Saude (UBS) visitada. Exclui-se os
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profissionais que estavam de férias e em regime
de substituicao, devido a situacdo transitoria
que desvincula o profissional da realidade
pessoal e social, o que constitui pontos de
estrangulamento para auferir a longitudinalidade
pessoal na ESF.

O numero dos participantes do estudo foi
determinado pela representatividade dos
participantes e profundidade dos significados
expressos pelos entrevistados, sendo a captacao
interrompida diante da saturacao das
informacoes. Inicialmente, para selecao dos
participantes foram sorteadas pelo aplicativo
Random 25 UBS das 38 existentes, as quais
seriam visitadas para entrevista de um
participante.

Para apresentacao do estudo realizou-se
contato  telefonico  prévio, convite e

agendamento da entrevista conforme
disponibilidade do participante. Procedeu-se a
coleta dos dados entre os meses de setembro e
outubro de 2018, em ambiente privado das UBS e
individualmente. Os dialogos foram conduzidos
de forma livre por um dos pesquisadores
devidamente capacitado.

As entrevistas foram gravadas e tiveram
duracdo média de 30 minutos. Ao término foi
dada a oportunidade aos participantes ouvirem
seus relatos, e questionados sobre a vontade de
se retirar do estudo ou modificar alguma fala,
nao houve desisténcias ou alteracdes. As falas
foram transcritas na integra e devolvidas para os
participantes para validacao apos transcricao.
IRaMuTeQ

(acronimo de Interface de R pour les Analyses

Utilizou-se o software

Multidimensionnelles de  Textes et de

Questionnaires) para o processamento dos
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dados. Optou-se por utilizar um software nessa
etapa, baseado no incremento crescente desse
recurso em estudos de abordagem qualitativa
nos ultimos anos, principalmente devido a
transparéncia e sistematica conferida ao
processo nesse caso.'’ "

Os dados foram tratados utilizando-se o
método da Classificacao Hierarquica
Descendente (CHD). Neste método os corpus
textuais (depoimentos) sao classificados em
funcao de seus vocabularios, e o conjunto destes
se divide pela frequéncia das formas reduzidas,
de modo a obter-se uma classificacao estavel e
definitiva a partir de repetidos testes XZ. A
discussao dos achados da CHD, aliada aos
depoimentos referentes a cada classe obtidas foi
subsidiada na Teoria Representacional do
Significado.'"

O teste X? é utilizado para comparar os
dados obtidos experimentalmente com os dados
esperados. Neste aspecto é um teste de
significancia, com o objetivo de distinguir as
frequéncias obtidas das frequéncias esperadas."

O estudo atendeu criteriosamente aos
preceitos  éticos nacionais em  pesquisa
envolvendo seres humanos da Resolucao
466/2012 do Conselho Nacional de Saude, sendo
aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da
Instituicao Proponente.

Todos os participantes foram informados
quanto aos objetivos do estudo e registraram a
concordancia por meio da assinatura do Termo
de Consentimento Livre e Esclarecido, em duas
vias. O anonimato dos participantes e a
confidencialidade @ dos  conteldos  foram
preservados por meio da codificacao dos

depoimentos coletados, tendo sido utilizada a
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letra “E”, a qual representou “Enfermeiros”,
seguida por um numero arabico sequencial a
realizacdo de cada entrevista: “(E1), (E2)
...(E25).

RESULTADOS

Participaram da pesquisa 25 enfermeiros das
ESF, sendo todos do sexo feminino, com média
de idade de 38 anos, tempo médio de atuacao
profissional de 7 anos e tempo de formacao com
variacao entre 5 e 29 anos. Sobre a realizacao de
pos-graduacoes, todos revelaram a conclusao de
especializacoes (lato sensu). No que diz respeito
as capacitacoes sobre combate a homofobia e
prevencao de suicidio entre homossexuais,
nenhum enfermeiro declarou ter realizado.

Com relacado aos depoimentos, o
IRaMuTeQ reconheceu a separacao do corpus em
262 Unidades de Contexto Elementares (UCEs) a
partir de 329 segmentos de texto. Foram
registradas 1066  ocorréncias, com um
aproveitamento de 87,8% do total do corpus
textual. A CHD permitiu a identificacao e analise
dos dominios textuais, além da interpretacao dos
significados  atribuidos pelos participantes,
nomeando-as em seus respectivos sentidos em
quatro classes originadas de dois eixos.

Durante a divisao, o primeiro eixo
formado originou a classe 4, a qual é relacionada
ao combate a homofobia na atencao basica, e a
classe 3, com conteudo retratando o
acolhimento da populacao homossexual na
atencao basica. A segunda particao (eixo) possui
duas ramificacées (sub-divisdes), representadas
pelas classes 2 e 1, que abordam prevencao de

suicidio entre homossexuais na atencao primaria
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e politicas publicas voltadas para a populacao
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homossexual, respectivamente (Figura 1).

FIGURA 01. Estrutura tematica dos conhecimentos dos enfermeiros da atencao primaria acerca do
combate a homofobia e prevencao de suicidio entre homossexuais

Significados atribuidos por enfermeiros ao combate & homofobia e prevencgao ao

suicidio entre homossexuais

classe 4 classe 3

S

classe 2 classe 1

63 UCE- 24,1%
Combate a homofobia na

82 UCE- 31%
Acolhimento da populagéo

atengdo basica homossexual na atengdo

homossexuais na atengéo primaria

63 UCE- 24,1% 54 UCE- 20,7%
Prevencdo de suicidio entre Politicas publicas voltadas para

a populacdo homossexual

As classes e seus significados

A Classe 1, intitula-se “Politicas pUblicas
voltadas para a populacao homossexual”. Seu
contedo é focado na atuacdao das politicas
publicas direcionadas a salde da populacao
homossexual brasileira. Nesta classe, os
participantes reconheceram a importancia do
Programa Brasil Sem Homofobia e da Politica de
Assisténcia Integral a salde da populacao LGBT.
No entanto, demostraram desconhecimento e
dificuldade de entender sua atuacao nessas
politicas publicas especificamente direcionadas
as necessidades de salde da populacao

homossexual.

[...]esta politica é
importante para
conscientizacdo da

populacéo sobre a
valorizacdo dos direitos
da populacéo
LGBT]...]J(E2)
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[...]foi criada para

garantir o acesso a saude

de forma integral
[...](E3)
[...]JNGo tenho

conhecimento sobre a
Politica  Nacional de

Satide LGBT [...J(E12)

[...]Jaté

roteiro ndo sabia que

responder o

existia a politica, nem sei
como  posso  utilizar

[...](E010)

Na Classe 2, intitulada “Prevencao de

suicidio entre homossexuais na atencao
primaria”, os profissionais reportaram as
experiéncias negativas de vida, rejeicao na
sociedade e dificuldades de relacionamento
familiar, como principais fatores para o prejuizo

no desenvolvimento emocional dos sujeitos
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homossexuais, sobrecarregando-os e
aumentando o risco a cometer suicidio.

E notdria a divida que surge entre os
profissionais quando o assunto € prevencao ao
suicidio. Entretanto discorreram sobre
estratégias para manejo do suicidio, citando a
importancia da atuacao em equipe, do
atendimento humanizado sem preconceito e a
escuta qualificada na atencao a familia. Também
reportaram sentimentos que indicam aflicao e

empatia.

[...] Existem muitos casos
de LGBT que se suicidam
pelo preconceito até da
propria familia [...] (E20)
[...]sentir-se excluido,
marginalizado é um fator

desencadeante do suicidio

[...](E14)

[...] muitas vezes a
populacdo LGBT se sente
excluida, ou tem medo de
aceitar a sua realidade,
com perda de valorizacdo
da vida e o
suicidio[...](E16)

[..] Temos que promover
a sua inclusdéo na
sociedade, de forma que
eles exercam sua

cidadania[..](E4)
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[...] garantir o acesso a
saude de forma integral
com atendimento
humanizado e sem
preconceito[...](E23)

Da Classe 3, emergiu o “Acolhimento da
populacdo homossexual na atencao basica”, os
participantes revelaram que os servicos de salde
ainda tendem a se organizar para uma clientela
heterossexual, limitando suas possibilidades de
atuacao efetiva junto a pacientes homossexuais.
Os enfermeiros ponderaram acerca do
conhecimento limitado da prestacao de cuidados
apropriados a este publico.

[...]Jsomente submeter
cumprimento de um
protocolo que é destinado
para

heterossexuais|...](E1)

[...]Jos profissionais
sabem mais sobre
abordagem familiar, ndo
temos capacitacdo sobre
abordagem e acolhimento
da populacéo
homossexual[...](E13)

[...]falta conhecimento e
treinamento  sobre a
saude Integral aos
homossexuais pelos

integrantes da
equipe[...](E5)
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[...]Jnunca recebemos
instrucées sobre a
Politica  Nacional de

Satde LGBT [...J(E12)

Por fim, na Classe 4, foi denominada
“Combate a homofobia na atencao basica”, os
participantes verbalizaram que nenhuma
diferenca deve ser motivo de discriminacao ou
abuso.

A inclusao da populacao LGBT nos espacos
de salde também depende das transformacoes
no modo de pensar e de agir dos profissionais de
saude.

Essa problematica do acesso aos servicos
de salde torna essa populacao mais suscetivel a
adquirir patologias mais prevalentes a esse
publico, tais como: problemas psicoldgicos e
infeccoes sexualmente transmissiveis. O que
justifica a prevaléncia dessas doencas é
justamente a falta de um acompanhamento para
prevencao das mesmas, visto que os profissionais
se sentem desconfortaveis na prestacao do
cuidado aos pacientes com orientacao sexual

diferente da heterossexualidade.

[...Jsurge da falta de
conscientizacdo e
desrespeito aos direitos
das pessoas de exercerem
sua liberdade sexual, o
que ndo pode acontecer
no atendimento|...](E6)

[...]Os enfermeiros

devem valorizar  dos
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direitos da populacdo
LGBT[...](E25)

[..]Todos estdo
vulnerdveis a homofobia,
entGo devemos como
profissionais respeitar os
direitos das pessoas de
ter saude[..](E8)

Assim, por meio da classificacao
hierarquica descendente (distribuicao das classes
e seus conteldos), percebe-se que a atuacao
profissional fundada nos moldes da
heteronormatividade apresenta-se como fator
limitante da atencao de qualidade, sendo

associada até mesmo ao adoecimento.
DISCUSSAO

Alguns participantes demonstraram
desconhecimento e dividas ao expressarem seus
entendimentos acerca das politicas publicas
voltadas para a populacao homossexual. Houve
falas pausadas e momentos de siléncio,
demostrando, barreiras no conhecimento dos
profissinais diante suas atuacdes para saude da
populacao LGBT.

A politica nacional de atencao especial a
lésbicas, gays, bissexuais, travestis e
transexuais- LGBT, teve sua origem junto ao
Ministério da Saude. Atualmente, essa parceria
apresenta mais de duas décadas, porém os
estudos ratificaram que os profissionais nao
sabem como proceder, mesmo com o cenario
atual de diversificacao de género, pois nao

tiveram durante a sua formacao a oportunidade
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de discutir sobre essa politica na sua atuacao
profissional.2%

A falta de conhecimento sobre a politica
nacional de atencao especial a lésbicas, gays,
bissexuais, travestis e transexuais - LGBT é
apontado como um dos fatores de enraizamento
da homofobia nos atendimentos de salde e
dificulta a obtencao dos dados reais sobre a
violéncia contra homossexuais, pois esses crimes
nem sempre sao monitorados e sistematizados.?"
22

Uma pesquisa que analisou a formacao
dos profissionais de salde para assisténcia a
salde integral da populacdao LGBT comprovou a
formacao limitada para responder as diretrizes
da Politica Nacional de Salude Integral da
populacao LGBT. Nao sendo possivel identificar
elementos na concepcao profissional que
contribuiram para o cuidado integral a salde
LGBT, incluindo a prevencao ao suicidio.?

Em  contrapartida  outros  estudos
discorrem que as limitacdes para a efetivacao
destas politicas, esta na ineficiéncia de
previsdbes orcamentarias para a execucao das
acoes, destacando ainda que, apesar de as
politicas apresentarem boas perspectivas, a
materializacao das mesmas passa a ser o
principal problema, por causa da homofobia e a
heteronormatividade no contexto institucional.?*

Todavia, a necessidade de sensibilizacao
de profissionais da saude para o atendimento
nao discriminatério da populacdao LGBT ainda é
um dos temas mais recorrentes nas politicas
publicas de saude formuladas para esses
segmentos.?

Trabalhos quantitativos demonstraram

que as populacoes minoritarias sexuais sao
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expostas a mais formas de sofrimento do que
individuos heterossexuais, aumentando assim o
risco de comportamento suicida. A principal
descoberta em uma pesquisa foi que os jovens
homossexuais exibem mais ideacao suicida,
mais tentativas de suicidio e estao em maior
risco de suicidio consumado do que individuos
heterossexuais.?

Uma andlise realizada na Australia
investigou as inter-relacées entre homofobia,
sintomas depressivos e ideacao suicida, testando
modelos aditivos, de mediacao e de moderacao.
Os resultados sugeriram que os profissionais de
salde devem se concentrar em reduzir
a homofobia internalizada e sintomas
depressivos entre gays e lésbicas para reduzir a
ideacao suicida.”

Torna-se importante salientar que o
enfermeiro tem o papel fundamental no cuidar e
trabalhar com o homossexualismo, visto que,
esse € marcado por inimeros preconceitos nos
servicos de saude.?®%

A literatura traz evidéncias apontando
que menos de 10% de pessoas LBGT no planeta
tem acesso a prevencao e ao atendimento, e no
que se refere a pessoa transexual, o mesmo
documento aponta a negacao de sua identidade,
dificultando sua acessibilidade ao sistema de
saude.?3°
Além do estigma da AIDS, tem sido
descrito em pesquisas qualitativas a ocorréncia
de atendimento discriminatério nas unidades,
constrangimentos, condutas inadequadas,
conotacdes preconceituosas ou mesmo ofensas
verbais proferidas pelos profissionais.>'

Os desafios a serem vencidos constituem

uma barreira da longitudinalidade pessoal no
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cuidado a ser prestado e fundamentado no
repensar da formacdao dos enfermeiros
desvinculada da realidade, o que resulta em
despreparo para lidar com os problemas da
populacao LGBT.*

As limitacbes desse estudo sao
relacionadas ao método adotado, o qual limita a
generalizacdo dos resultados para além do
contexto subjetivo dos participantes. A
ampliacao dos cenarios e dos participantes
possibilitara oferecer mais subsidios para
melhoria do acolhimento e atendimento de
enfermagem aos grupos populacionais

minoritarios e/ou diversos.
CONCLUSAO

Os significados atribuidos pelos enfermeiros da
atencao primaria acerca do combate a
homofobia e prevencao ao suicidio entre
homossexuais  estiveram  relacionados aos
simbolos (politica, nacional, saude, populacao,
importancia, suicidio, excluir, precisar, normal,
preconceito, homofobia, direito, sociedade e
sexualidade), ou seja, vocabulos significantes
evocados dos depoimentos dos participantes e
utilizados para compor o corpus originando as
Unidades de Contexto Elementar.

De uma forma geral, de acordo com a
Teoria Representacional do Significado os
significados no pensamento apontam que a
populacdao homossexual esta inserida em um
contexto peculiar com relacao ao grau de
vulnerabilidade no atendimento de seus direitos
essenciais, incluindo a salde, trazendo desafios

para a consolidacdo do Sistema Unico de Saude
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(SUS) como sistema universal, integral e
equitativo.

Dadas as peculiaridades que envolvem o
assunto em questao faz-se necessario um plano
assistencial de educacao continuada e
investimento em estudos que reforcem a
ampliacao das propostas de humanizacao para
toda classe multiprofissional no atendimento

humanizado e livre de preconceitos.
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