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RESUMO

O suicidio € o ato fatal de tirar a propria vida, é considerado multifatorial e esta
presente como agente de mudanca na realidade de muitas pessoas e acumula
nameros alarmantes nas ultimas décadas, estima-se que esse niumero entre minorias
sexuais, como a populacdo LGBTQIAPN+ é de duas a sete vezes maior que na
populacéo cisgénero. Este trabalho teve como obijetivo, identificar a prevaléncia e os
fatores associados a ideacdo suicida entre os usuarios de um ambulatério trans. Trata-
se de uma pesquisa transversal e descritiva (documental) em um servico de
atendimento as pessoas trans num municipio do interior do Estado de Sergipe. Os
dados referentes ao perfil dos/as usuarios/as foram levantados a partir de fichas de
avaliacdo de terapia ocupacional, prontuarios, e relatorios de observacédo ao perfil
dos/as usuarios/as realizadas no periodo de 2018 a 2022. Foi avaliada uma amostra
de 135 prontuarios de usuarios que foram atendidos no ambulatorio transexualizador,
ao qual foi usado como critério de inclusdo na pesquisa 0s usuarios que relatavam
ideacao ou tentativa de suicidio, sendo identificado um total de 38 usuarios. A maioria
dos participantes identificou-se como homem trans 60,53%, enquanto outros
relataram identificacbes como mulher trans 37,5%. A analise dos fatores de risco
revelou que 65,79% dos participantes afirmaram a ideacéo e tentativa de suicidio em
alguma fase da vida, e entre o valor da amostra com o critério de incluséo identificou-
se que, 84,21% sofreram violéncia de algum tipo. Os resultados encontrados
corroboram com estudos anteriores que destacam a alta vulnerabilidade de pessoas
trans a fatores de risco relacionados a ideacao e tentativa de suicidio. Conclui-se que
os fatores relacionais e sociais desempenham um papel de extrema importancia na
vulnerabilidade dessas pessoas, reforcando assim a necessidade de politicas publicas

inclusivas e estratégias de apoio psicossocial com direcionamentos.

Palavras-chave: ldeacdo Suicida; Pessoas trans; Suicidio.



ABSTRACT

Suicide is the fatal act of taking one's own life, it is considered multifactorial and is
present as an agent of change in the reality of many people and has accumulated
alarming numbers in recent decades, it is estimated that this number among sexual
minorities, such as the LGBTQIAPN+ population is 2 to 7 times higher than in the
cisgender population. This work aimed to identify the prevalence and factors
associated with suicidal ideation among users of a trans outpatient clinic. This is a
cross-sectional and descriptive research in a care service for trans people in a
municipality in the interior of the State of Sergipe. Data relating to the profile of users
were collected from occupational therapy assessment forms, medical records, and
observation reports on the profile of users carried out in the period from 2018 to 2022.
A sample of 135 medical records of users who were treated at the transsexualization
outpatient clinic, which included users who presented suicidal ideation or attempted
suicide as an inclusion criterion in the research, with a total of 38 identified users. The
majority of participants identified as trans men 60.53%, while others reported
identifications as trans women 37.5%. The analysis of risk factors revealed that 65.79%
of participants reported suicidal ideation and attempts at some stage of their lives, and
between the sample value and the inclusion criteria, it was identified that 84.21%
suffered violence from some type. The results found corroborate previous studies that
highlight the high vulnerability of trans people to risk factors related to suicide ideation
and attempts. It is concluded that relational and social factors play an extremely
important role in the vulnerability of these people, thus reinforcing the need for inclusive

public policies and targeted psychosocial support strategies.

Key words: Suicidal Ideation; Trans people; Suicide.
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1 INTRODUCAO

Considerado multifatorial e multidimensional, o suicidio € um fenbmeno que
transforma a realidade das pessoas ha muito tempo. Com as transformacdes sociais
relacionadas a salude mental e ao bem-estar, e devido aos indices preocupantes e
significativos que apresenta atualmente, estudos tém surgido com maior frequéncia
para identificar os fatores associados a tal incidéncia (Chinazzo et al., 2021).

Nas ultimas décadas, as tendéncias suicidas tém registrado indices elevados.
Essa tematica aparece com frequéncia crescente nos estudos e nos mais variados
contextos, como psicologia, satde mental, trabalho, entre outros. Contudo, em temas
relacionados a sexualidade e ao género, observa-se uma caréncia de visibilidade e
enfoque (Prodanov; Freitas, 2013).

O suicidio € um ato fatal que expressa o desejo de morrer e pode representar
uma tentativa de resolucédo de um problema que causa intenso sofrimento. Algumas
pessoas podem planejar esse ato durante dias, semanas ou até mesmo anos,
enquanto outras podem cometer suicidio de forma aparentemente impulsiva, sem
premeditacdo. Apesar de ser impossivel prever com certeza, é possivel observar
diversos indicios (Kaplan; Sadock; Grebb, 1997).

Cerca de 1,5 milhdo de pessoas morre a cada ano de morte violenta, incluindo
os 800.000 de suicidio, segundo os autores do estudo. “Estes numeros séao
inaceitaveis porque o suicidio pode ser evitado por uma politica de prevengao’,
declara o diretor de Saude Mental da OMS. Em 2012, no Brasil foram registradas
11.821 mortes por suicidio, sendo 9.918 de homens e 2.623 de mulheres, uma taxa
de 6% para cada 100.000 (Fiocruz,2014).

A Organizacdo Mundial da Saude (OMS) estimou que, em 2020,
aproximadamente 1,53 milhdo de pessoas no mundo consumaram o suicidio, e o
namero de tentativas foi de dez a vinte vezes maior. Isso corresponde a uma morte
por suicidio a cada vinte segundos e uma tentativa a cada dois segundos (Costa;
Pereira, 2021).

A mortalidade por suicidio supera o niumero de mortes causadas por homicidios
e guerras, configurando-se como uma problematica significativa para a saude publica.
O suicidio esta entre as trés principais causas de morte entre jovens de 15 a 35 anos.

O impacto psicossocial do suicidio sobre as familias é imensuravel (Bertolote, 2000).



Estima-se que a taxa de tentativas de suicidio entre minorias sexuais —
individuos LGBTQIAPN+ que tém atracdes sexuais/romanticas pelo mesmo sexo ou
por ambos 0s sexos e que ndo se enquadram no padrédo heteronormativo — seja de 2
a 7 vezes maior do que entre heterossexuais (Fraser et al., 2018).

As pessoas trans tém sido historicamente submetidas a relagdes de poder e
dominacdo que as tornam invisibilizadas e abjetas. Essa condicdo as impede de
serem compreendidas a partir de suas performances de género, ja que rompem com
a légica hegemoénica (Santana et al., 2021).

Nas sociedades ocidentais, caracterizadas por um sistema de género binario,
pessoas trans enfrentam estigmatizacéo, exclusao social e falta de reconhecimento.
Aguelas que optam pela transi¢céo de género frequentemente vivenciam situagdes de
risco social, econémico e legal, enfrentando discriminacdo e problemas de saude
fisica e mental (Mattos; Cidade, 2016).

A patologizacdo das orientacfes LGBTQIAPN+ influenciou historicamente a
pesquisa e a pratica profissional, ignorando o impacto do estigma como fator de
estresse minoritario (Gunther, 2006). O preconceito e a discriminacao relacionados ao
estigma vivenciados por essas pessoas Sao eventos cronicamente estressantes, que
podem levar a consequéncias negativas para a saude, incluindo sofrimento
psicologico elevado (Kelleher, 2009).

Os sintomas depressivos estdo relacionados a uma interacdo complexa entre
fatores sociais, culturais, bioldégicos e psicolégicos. Esses sintomas podem ser
desencadeados por eventos adversos, como luto, desemprego e traumas, causando
dificuldades em diversos aspectos da vida, inclusive no ambito familiar e comunitario
(Budhwani et al., 2018).

A reflexdo sobre o suicidio revela fatores importantes para todas as esferas da
sociedade, especialmente para grupos que sofrem com a auséncia de direitos
fundamentais. Segundo Mattos e Cidade (2016), as trajetérias de pessoas trans
costumam ser marcadas por exclusdes, colocando-as em situacfes de opressao e
sofrimento. Por isso, é fundamental identificar os fatores que desencadeiam esses
eventos para permitir intervencdes preventivas e politicas publicas eficazes (Costa et
al., 2015).

Embora o suicidio seja uma das principais causas de morte no mundo, o tema
ainda é tratado como tabu. No entanto, a sua alta incidéncia evidencia a necessidade

de debater politicas publicas e abordar questfes relacionadas a saude mental da



populacdo transexual e travesti, visando garantir melhorias na qualidade de vida e
reduzir a vulnerabilidade desses grupos (Gomes et al., 2022).

Segundo Benevides (2021), a falta de reflexdo sobre essa tematica fortalece
estigmas sociais que associam a transexualidade a ideag&do suicida, ansiedade e
depresséo, ignorando os beneficios alcancados em ambientes acolhedores e com
acesso a tratamentos de saude. Isso reforca a importancia de considerar fatores de
risco e protecao.

A escassez de pesquisas sobre o tema evidencia a vulnerabilidade desse grupo
populacional e a relevancia de acdes voltadas as suas necessidades. Tais iniciativas
reforcam a necessidade de implementar politicas publicas especificas, que
reconhecam essa problematica como um desafio de saude publica (Haller; Portes;
Lugo, 2015).

O presente trabalho, por meio de uma pesquisa descritiva e documental analise
de dados obtidos em prontuarios de usuarios de um ambulatorio especializado,
propde-se a identificar os principais preditores relacionados a ideacao ou tentativa de

suicidio em pessoas trans, analisando a incidéncia desses eventos.



2 METODOLOGIA

Segundo Barreto e Honorato (1998), a metodologia de pesquisa deve ser
compreendida como um conjunto sequencial de métodos e técnicas, a serem
executados cientificamente ao longo do processo investigativo. Tal abordagem
permite alcancar 0s objetivos propostos com maior agilidade, menor custo,
confiabilidade das informacdes e eficécia.

Foi realizada uma pesquisa documental, transversal e descritiva em um servigo
de atendimento a pessoas trans, localizado em um municipio do interior do Estado de
Sergipe. Os dados referentes ao perfil dos/as usuérios/as foram levantados a partir de
fichas de avaliacdo de terapia ocupacional (Anexo 1), prontuarios e relatérios de
observacéo sobre o perfil desses/as usuarios/as, produzidos no periodo de 2018 a
2022. O estudo foi aprovado pelo Comité de Etica e Pesquisa do Hospital Universitario
de Aracaju, conforme Parecer Consubstanciado n°® 4.791.286, CAAE:
43127521.5.0000.5546, em conformidade com a Resolucdo n° 466 de 2012 do
Conselho Nacional de Saude, do Ministério da Saude.

A pesquisa teve como tema central a analise da incidéncia de ideac&o suicida
entre usuarios/as de um ambulatério transexualizador, buscando identificar os
possiveis preditores relacionados a ocorréncia de tentativas de suicidio nesse grupo.

No ambulatério, o terapeuta ocupacional desempenha a funcao principal de
realizar o primeiro atendimento (acolhimento). Durante o acolhimento, sédo coletados
dados sobre o cotidiano do/a usuério/a e identificado as demandas que motivaram a
busca pelo servico.

Apés o acolhimento, os casos sdo discutidos em uma supervisao, entre o
responsavel técnico, Terapeuta Ocupacional do servigo e 0s estagiarios que compdem
a equipe de Terapia Ocupacional do ambulatorio, durante essa discussdo sao
analisados alguns pontos relevantes que ocorreram durante o acolhimento dos
usuarios/as, como a captacao e analise de demandas para realizar o plano terapéutico
e prosseguir com 0 acompanhamento desses usuarios/as.

Foram levantados dados referentes as seguintes categorias: idade/data de
nascimento, género, escolaridade, composicao e relacdes familiares, atividades de
lazer, afirmagcdo de ideacdo ou tentativa de suicidio, e historico de violéncia de

qualquer tipo sofrida.
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Trata-se de uma pesquisa documental, descritiva e quantitativa. Até o
momento, o material ndo havia sido submetido a tratamento analitico, a pesquisa
documental corresponde a investigacdo em documentos internos ou externos de
instituicbes e € utlizada tanto na pesquisa quantitativa como na qualitativa
(Silva,2020). Para a andlise dos resultados, foram utilizados quadros e percentuais,

permitindo uma discuss&o mais detalhada dos dados coletados.

2.1 Contextualizacdo do ambulatério e ainsercao da Terapia Ocupacional na

equipe

O ambulatério transexualizador foi criado em 2015 como uma acao de extenséo
da Universidade Federal de Sergipe (UFS), no Campus Universitario Prof. Antdnio
Garcia Filho — Lagarto, inicialmente oferecendo atendimentos fonoaudiolégicos.

Em 2016, professores dos cursos de Terapia Ocupacional, Fonoaudiologia e
Medicina da UFS passaram a integrar a equipe do ambulatério, ampliando os servi¢os
oferecidos. No ano seguinte, em 2017, o ambulatério foi oficialmente incluido como
cenario de pratica para o Estagio Obrigatério do curso de Terapia Ocupacional da
UFS, com aprovacao do colegiado do curso.

Em 2018, por meio de uma contratualizacéo entre a Universidade Federal de
Sergipe, o Hospital Universitario de Lagarto (HUL) e a Empresa Brasileira de Servicos
Hospitalares (EBSERH), foi proposta a criacdo de um ambulatorio especializado
voltado as demandas especificas de travestis e transexuais, tanto femininas quanto
masculinas. O objetivo principal era constituir um espaco de desenvolvimento de
estratégias e acdes que promovessem a integralidade do cuidado, a humanizacao da
atencdo e um atendimento livre de discriminacdo, com enfoque na promocdo da
saude, na prevencao e na assisténcia.

Nesse contexto, a pratica terapéutica ocupacional junto a equipe do
ambulatério desenvolveu-se com base em ac¢Bes de atencdo a saude dessa
populacédo. Essas acfes foram realizadas por meio de atividades individuais e grupais,
atuando como formas de mediacdo do ser socio-ocupacional. Como resultado, foram
implementadas estratégias voltadas ao fortalecimento do pertencimento sociocultural
e econdmico, a organizagdo da vida cotidiana, ao desenvolvimento de projetos de vida

e ao fortalecimento das redes de suporte social.
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3 PANORAMA DO SUICIDIO NO BRASIL E NO MUNDO

O suicidio é considerado a tragica perda da vida humana, e o mais devastador
€ que resulta de um ato "voluntério". Por que algumas pessoas sao contra si mesmas?
Quais sao os fatores bioldgicos, psicologicos, sociais e culturais que contribuem para
o desejo de interromper a vida? O que leva um individuo a escolher por fim a sua
existéncia? A visdo sobre o suicidio tem passado por transformacdes ao longo da
histéria, sendo assim, foi considerado tradicdo em algumas culturas, uma opcao
aceitavel em outras, um pecado na ldade Média e, mais recentemente, um sinal de
doenca mental na atualidade (Kurcgant; Wang, 2004).

Trata-se de um fen6meno complexo e multicausal, com impacto tanto individual
guanto coletivo, que pode afetar pessoas de diferentes origens, sexos, culturas,
idades e classes sociais. Sua etiologia esta relacionada a uma gama de fatores, os
guais incluem: aspectos sociologicos, econémicos, culturais, politicos, psicologicos,
psicopatoldgicos e biolégicos. A grande maioria das pessoas que tenta ou comete
suicidio geralmente apresenta algum transtorno mental, sendo a depressao o mais
frequente (Silva et al., 2024).

O suicidio é a culminacédo de um processo que abrange desde a ideacdo e o
planejamento até as tentativas. A tentativa de suicidio € definida como um ato
autodestrutivo com o objetivo de tirar a propria vida e aliviar um sofrimento intenso. A
prevaléncia de tentativas de suicidio ao longo da vida varia entre 3% e 5%. Além disso,
para individuos que tentam suicidio aos 20 anos, a expectativa de vida pode ser
reduzida em até 18 anos nos homens e 11 anos nas mulheres (Davila-Cervantes;
Luna-Contreras, 2024).

O suicidio representa um grave problema de saude publica, sendo amplamente
reconhecido como um fendmeno multifatorial. Sua abordagem social é
frequentemente dificultada pelo estigma que envolve as pessoas e familias afetadas.
O suicidio é resultado da interacdo de fatores biologicos, psicoldgicos, culturais e
socioambientais, ndo podendo ser explicado por uma Unica causa ou area de estudo
(Costa et al., 2015).

Atualmente, mais de 700.000 pessoas morrem por suicidio anualmente, o que
equivale a uma morte a cada 40 segundos. Trata-se de um fendmeno global que pode

ocorrer ao longo de toda a vida. Intervencdes eficazes e baseadas em evidéncias
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podem ser implementadas nos niveis populacional, subpopulacional e individual para
prevenir tanto o suicidio quanto as tentativas (Shneideider et al.,2015).

Estima-se que, para cada adulto que morre por suicidio, ocorram cerca de 20
tentativas. Em 2019, 77%) dos suicidios ocorreram em paises de baixa e média renda,
sendo o suicidio uma das principais causas de morte naquele ano (Silva, 2019).

O suicidio é responsavel por 1,3% de todas as mortes no mundo, tornando-se
a 172 principal causa de mortalidade globalmente. Na Ultima década, o Brasil enfrentou
um preocupante aumento no nimero de suicidios, consolidando esse problema como
uma questao grave de saude publica que afeta diversas populacdes. Em 2021, mais
de 15,5 mil suicidios foram registrados no pais, correspondendo a uma morte a cada
34 minutos. Essa estatistica posiciona o suicidio como a 272 causa de morte no Brasil
e a terceira principal entre a populacéo jovem (Escobar; Arruda; Lorena, 2024).

Estudos realizados no Brasil indicam uma elevada taxa de ideacgao suicida entre
adolescentes, resultado de diversos fatores de risco aos quais essa populacdo esta
exposta. Diferencas culturais, regionais, socioeconémicas, entre outras, influenciam
os indices de prevaléncia de ideacéo suicida. Dessa forma, torna-se essencial realizar
estudos semelhantes em diferentes cidades e regides do pais, com 0 objetivo de
identificar varidveis associadas ao comportamento suicida. A perda precoce de
adolescentes por suicidio € uma tragédia que pode e deve ser evitada (Moreira,
Bastos, 2015).

3.1 Suicidio entre jovens

A adolescéncia é compreendida como uma construcao social que impacta a
subjetividade do individuo, e ndo como uma etapa natural do desenvolvimento
humano. Essa fase é marcada por caracteristicas Unicas, tanto coletivas quanto
individuais, exigindo uma articulacdo entre familia e sociedade para promover
adequadamente a qualidade de vida. Contudo, caso ocorra alguma fragilidade nesse
vinculo, por qualguer motivo, a populacdo adolescente tende a apresentar maior
vulnerabilidade, o que pode favorecer o surgimento de sofrimento psiquico (Zinn;
Huntley; Keating, 2020).

Atualmente, reconhece-se que a depressao maior € cada vez mais comum,
debilitante e recorrente entre adolescentes, apresentando altos indices de mortalidade

associados ao suicidio. Isso constitui uma grande preocupacao para a saude publica,
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especialmente porque grande parte dos casos ndo é notificada nem encaminhada
para tratamento. A identificacéo de sinais como altera¢gdes de humor, hostilidade com
pessoas proximas e longos periodos de isolamento de atividades grupais devem ser
cuidadosamente observada (Bahls, 2002).

Em 2019, o suicidio foi identificado como a quarta principal causa de morte
entre jovens de 15 a 29 anos no mundo, ficando atras apenas das lesdes no transito,
tuberculose e violéncias interpessoais (Baldacara et al., 2020). No Brasil, o Sistema
de Informacdes sobre Mortalidade (SIM) apontou o suicidio como a segunda principal
causa de morte entre adolescentes de 15 a 19 anos e a quarta entre jovens de 20 a
29 anos (De Oliveira Barbosa; Macedo; Da Silveira, 2011).

O consumo de substancias psicoativas e alcool durante a infancia e
adolescéncia esta diretamente relacionado aos casos de suicidio entre 0os mais jovens.
Segundo Alvares et al. (2022), psiquiatra e presidente da Associacédo Brasileira de
Psiquiatria, "o abuso de alcool e outras drogas atua como um fator desencadeador do
suicidio, que esta frequentemente associado a depresséo e aos transtornos afetivos”.
Esse fator € responsavel por 36% a 37% da populacdo que comete suicidio (Brasil,
2021).

Jovens que vivem em situacdes de vulnerabilidade sentem-se aprisionados por
caréncias e falta de oportunidades, o que impede a realizacdo de seus sonhos e
planos. Contextos sociais e institucionais que nao favorecem o pertencimento
dificultam a construcdo da identidade juvenil, podendo gerar rupturas e grandes
sofrimentos (Selosse, 1997).

Por outro lado, jovens das classes média e alta podem se ver pressionados por
exigéncias de sucesso profissional e pessoal. A necessidade de serem brilhantes e
ultra produtivos, aliada a pressao social e familiar, pode resultar em problemas de
memoaria, cansago constante, cobrancas, ansiedade, depressdo e sintomas fisicos
(Pereira, 2014).

Entre os fatores de risco associados ao comportamento suicida nha
adolescéncia estdo o isolamento social, a impulsividade, o bullying e o historico
familiar de depresséo ou suicidio. Embora esses fatores sejam indicativos de alerta
para a saude mental dessa populacdo, ndo se pode atribuir ao suicidio uma Unica

causa, ja que se trata de um fendmeno complexo e multicausal (Silva, 2019)."
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3.2 Pessoas Trans e suicidio

Os transexuais sao pessoas que nascem com um determinado sexo bioldgico,
mas sentem que pertencem ao género oposto. Nao apresentam nenhuma patologia
em sua aparéncia ou na estrutura fisica sexual, mas sentem que o corpo com o qual
nasceram nao corresponde a sua identidade de género. Isso pode resultar em disforia
em varias partes e caracteristicas corporais, desencadeando um processo de
adoecimento mental em muitos casos (Picazio,1999).

As pessoas trans tém uma maior prevaléncia ao acometimento pela depressao,
guando comparada a populacao cisgénero, os mecanismos bioldgicos e sociais agem
de forma conjunta, em tal sinergia que expdem esse grupo a altos niveis de estresse
social alongo prazo, juntamente com essas experiéncias de rejeicao social, violéncias
e abusos de substancias psicoativas, que acabam contribuindo para o
desenvolvimento de problemas de saude mental como depressdo e ansiedade
(Witcomb et al., 2018).

Os determinantes aos quais esse grupo esta exposto na sociedade, assim
como suas caracteristicas proprias, estdo diretamente relacionados as
vulnerabilidades de saude desta populagcédo. Além disso, 0s niveis de envolvimento em
comportamentos de risco a saude dentro da comunidade LGBTQIAPN+ sdo muito
amplos, ademais as subcategorias de género que séo tradicionalmente condensadas,
evidenciam riscos ainda maiores, de varios preditores no ambito dos riscos, quando
analisadas separadamente (Corréa et al., 2020).

Esse problema de saude publica constitui-se em um agravante a saude em
multiplos fatores com a tendéncia temporal e magnitude dos coeficientes, sendo
afetadas pelos contextos social, econémico, politico, religioso e caracteristicas do
sujeito. Nesse contexto, a populacdo de travestis e transexuais encontra-se em maior
risco de morte por suicidio do que a populacdo geral, devido a sua exposicdo a
eventos estressores associados ao preconceito que vivenciam todos os dias (Meyer,
2003).

Se torna fundamental o reconhecimento das vulnerabilidades as quais as
pessoas transgénero enfrentam durante a vida, assim como a garantia de um
atendimento e cuidado que respeite a sua singularidade, proporcionando abrangéncia

e humanizacgéo. A parceria entre os servi¢os de saude, os coletivos sociais voltados a
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essa populagao e as instituicdes de ensino superior, que proporcionam treinamento e
formacao de profissionais de saude para o acolhimento e atendimento das demandas
de pessoas trans se torna necessaria (Silva et al., 2024).

A discriminacao e a vitimizagao, séo fatores preditores para o desenvolvimento
da ideacdo e do suicidio dessa populacdo, desse modo, a possibilidade de néo
vivenciar essas situagfes se torna de suma importancia para a diminuicdo da
incidéncia desses fatores. A conexao e construcao de vinculo com pessoas da mesma
comunidade impacta positivamente, assim como a aplicacdo de leis antidiscriminacao
gue fortalecem a participacao social e a garantia dos direitos das pessoas trans (Silva;
Pereira, 2021).

Atualmente ainda existe uma caréncia em estudos e matérias sobre a saude
mental das pessoas trans. Além disso, o Brasil apresenta um dos maiores indices de
homicidios de pessoas trans, indicando assim a alta prevaléncia de preconceito e de
violéncia a esse grupo, as atitudes negativas direcionadas as pessoas trans por serem
trans, € chamada de transfobia, esse fator acaba por muitas vezes limitando o direito
a suas identidades e corpos, bem como seus direitos civis, de exercer e desempenhar

0S seus papeis sociais de forma justa (Lins et al., 2024).

3.3 Fatores de protecéo e risco e a populacao trans

Compreende-se a resiliéncia na interacdo entre protecao e risco, € no modo
como estes se apresentam nos diferentes contextos de desenvolvimento. Além disso,
diante de alguns eventos estressantes, pode-se ser resiliente, enquanto diante de
outros ndo, uma vez que a avaliacdo subjetiva da pessoa sobre o evento estressor
também esta presente, além da interacdo entre protecdo e riscos (Borges; Zingler,
2013).

Bertolote (2000), o qual separou os fatores de protecdo entre o cognitivo e a
personalidade, fatores culturais, ambientais e o padrao familiar, os sentimentos de
valor pessoal, confianca em si, reconhecimento e disposicédo de buscar ajuda quando
necessario, habilidades de comunicacdo e abertura de experiéncias alheias séo
alguns fatores em estilo cognitivo e de personalidade destacados, esses fatores sao
muito importantes e formam uma rede de protecdo para o individuo (Cerqueira,;

Albuquerqgue lima, 2015).
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A acédo dos fatores de protecéo e seu reflexo na ocorréncia dos jovens diante
de problemas que surgem em suas vidas pode amenizar riscos, intensificando
recursos para lidar melhor com eventos estressantes e alcangar avangos positivos.
Por outro lado, a auséncia de fatores de protecdo, combinado com a presenca de
fatores de risco, resulta em menos recursos para enfrentar as situagdes, aumentando
as chances de eventos negativos e acarretando vulnerabilidade no desenvolvimento
de sociais e emocionais (Pesce et al., 2004).

Observe-se que a qualidade das relagGes familiares constitui uma rede de apoio
importante, uma vez que, comumente, € a relacdo social mais proxima nessa
populacdo. A qualidade dessa relagcdo pode ajudar na superacédo de problemas e,
assim, encontrar novas formas de soluciona-los. Isso pode acarretar a diminui¢cdo dos
pensamentos suicidas ou na resisténcia dos mesmos (Pereira et al., 2018).

Ao contrario dos fatores de protecéo, os fatores de risco se relacionam com
caracteristicas e eventos negativos que ocorrem durante a vida, e sua presenca
aumenta as chances de problemas sociais, emocionais e fisicos de se manifestarem
de forma acentuada. Estes fatores tendem a aumentar a vulnerabilidade dos
individuos que se encontram nas situacfes adversas, e cada um pode reagir de
maneira singular a estes fatores. Portanto, ndo € apenas a presenca de determinados
fatores que define seu impacto na vida do individuo, mas também a intensidade, a
frequéncia e a maneira como séo interpretados pelos individuos (Poletto; Koller, 2008).

A transgeneridade é uma experiéncia Unica e identitaria, que é geralmente
marcada por lutas internas e sofrimentos, a dualidade contraditoria entre corpo fisico
e género com o qual o individuo se identifica, pode gerar um desconforto, o que
impulsiona o individuo muitas vezes a buscar um processo de transicao social e fisica.
O individuo busca sua autoaceitacéo e reconhecimento como também a aceitacdo do
outro, dos seus familiares e amigos, fortalecendo a si mesmo, para se colocar perante
a sociedade de uma forma mais segura, sabendo de todos 0s preconceitos,
discriminacdes e violéncias sofridas na comunidade LGBTQIAPN+ (Bomtempo;
Mendes, 2020).

A discussao sobre o processo de adoecimento que a populacdo LGBTQIAPN+
acaba sofrendo, também requer que os conceitos de identidade de género e
identidade sexual sejam especificados. Bahls (2002) enfatiza que a abreviatura

LGBTQIAPN+ pode ser enganadora, ja que o primeiro grupo (LGB) faz referéncia a
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categoria de lésbhicas, gays e bissexuais, que podem ser compreendidos como
identidades sexuais. E 0 segundo grupo, representado pela sigla T, é utilizado para
se referir aos transgéneros (transexuais e travestis), que podem ser compreendidos
como formas de identidade de género. Mesmo que todos passem por um processo de
adoecimento, o0 percurso e a trajetéria em que cada um deles percorre e as situacdes
gue passam sao diferentes e singulares em cada caso (Cardoso; Ferro, 2012).

As condicdes em saude vivenciadas por pessoas trans, principalmente as que
sédo profissionais do sexo sdo marcadas por diversos fatores negativos, exclusédo
social, estigma, discriminacéo e a dissidéncia de género, sédo iniquidades socias que
dificultam o0 acesso dessas pessoas a servicos esséncias como educacgao, lazer e
saude, esses processos de sao resultante de estruturas de poder e regulacao social
gue inviabilizam a participacdo digna dessas pessoas na sociedade, culminando a
criacdo de cenarios de vulnerabilidade, que potencializam de alguma forma a entrada
no mercado de trabalho sexual (Santana et al., 2021).

A inconformidade com o género apresenta influéncia no comportamento
suicida, apresentando predisposicdo desses individuos a discriminacdo e
comportamentos lesivos a saude, eles relatam maior incidéncia em episodios de
transfobia e discriminacdo. Os homens trans tem uma maior inclinacdo ao uso de
drogas ilicitas, tabagismo e alcool, devido a maior dificuldade de aceitacdo social, ja
0s que tém uma maior renda, niveis educacionais e sdo mais velhos sdo mais
propensos a adquirir habitos saudaveis e apresentam prevaléncia inferior de ideacao
suicida (Mattos; Cidade, 2016).
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4 APRESENTACAO DOS DADOS

Foi avaliada uma amostra de 135 prontuérios de usuérios que foram atendidos
no ambulatorio transexualizador entre os anos de 2018 e 2022, ao qual foi usado como
critério de inclusdo na pesquisa 0s usuarios que apresentaram ideacao ou tentativa
de suicidio, sendo identificado um total de 38 usuarios.

Sobre a varidvel da quantidade de usuérios atendidos durante os anos da
amostra dessa pesquisa. No ano de 2018 houve um total de 27 atendimentos entre os
meses de agosto e dezembro, em 2019, 8 atendimentos, entre 0s meses de agosto e
dezembro, no ano de 2020 foi contabilizado um total de 23 atendimentos entre os
meses de julho e dezembro, ja em 2021 houve um total de 42 atendimentos, entre o0s
meses de julho e novembro e por fim em 2022 o Udltimo ano da amostra foi
contabilizado um total de 35 atendimentos, entre os meses de junho e novembro.
Durante esses 5 anos, ao total 135 atendimentos foram contabilizados entre homens
trans e mulheres trans.

Em relacdo a identidade de género, 60,53% eram homens trans e 37,5%
mulheres trans. Sobre a variavel de ideacéo e tentativa de suicidio, da amostra dos
38 quantificados pelo critério de inclusdo, 100% apresentaram somente ideacéo e
65,79% apresentaram ideacao e tentativa de suicidio. Quanto ao histérico de violéncia
de qualquer tipologia 84,21% relataram ter sofrido. Sobre ter uma boa relacao familiar
apenas 28,95% responderam que sim. Quanto as atividades de lazer, 60,53%
relataram que possuem algum tipo de atividade. Sobre o nivel de escolaridade,

34,21% possuem o ensino médio completo. O quadro 1 ilustra essas informacdes:

Quadro 1 - Caracteristicas e informag¢des dos usuarios atendidos no ambulatério transexualizador.

VARIAVEIS N %
Homem trans 23 60,53

Identidade de género Mulher trans 15 37,5
Histérico de violéncia Qualquer tipologia 32 84,21
Boa relagdo familiar Sim 11 28,95
N&o 27 71,05
Atividades de lazer Sim 23 60,53
N&o 15 37,5
Ensino médio completo Sim 13 34,21
N&o 15 65,79

Apresentou ideacédo suicida ook 38 100
Apresentou ideacao e tentativa ook 25 65,79

de suicidio
Fonte: Autoral, 2025.
(***) sem variavel
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Os dados coletados, retirados da ficha de avaliagdo dos usuarios/as, revelaram
o perfil sociodemografico dos usuarios/as atendidos no ambulatério transexualizador
que relataram ideacdo ou tentativa de suicidio durante algum periodo da vida,
totalizando 38 participantes, com idades variando entre os 16 e 41 anos, com idade
meédia de 28,5 anos.

A maioria dos participantes identificou-se como homem trans 60,53%, enquanto
outros relataram identificaces como mulher trans 37,5%. A andlise dos fatores de
risco revelou que 65,79% dos participantes relataram ideacao e tentativa de suicidio
em alguma fase da vida, e entre o valor da amostra com o critério de inclusdo
identificou-se que, 84,21% sofreram violéncia de algum tipo.

Considerando que uma boa relagéo familiar, a presenca de lazer como fatores
de protecado para a suicidio, o resultado encontrado deste estudo foi de 11 (28,95%)
e 23 (60,53%) respectivamente que apresentaram esses fatores de protecdo presente.

Como vulnerabilidades, entre tantas o histérico de violéncia foi relatado por 32
(84,21%) participantes. Apresentando como principal preditor de risco ao suicido entre
esta populacao estudada.

Em relacdo escolaridade (34,21%) apresentavam até o ensino médio completo.
Dos 135 pacientes atendidos no ambulatorio durante o periodo da amostra 38
usuarios/as apresentaram ideacdo ou tentativa de suicidio, constituindo uma
prevaléncia de aproximadamente 28,15%.

Foi utilizada a triangulacdo metodoldgica que, de acordo com (Guion, 2002) &
uma estratégia de validacéao de pesquisa que pode ser utilizada de diferentes formas,
combinando as diferentes fontes de dados, como as entrevistas e questionarios, para
enriquecer a analise. Os achados foram contrastados com estudos epidemiolégicos,
com o objetivo de identificar semelhancas e diferencas, contribuindo para a construcéo

de algo mais concreto.
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5 DISCUSSAO

A populacéo transexual, sempre esteve na ponta de lanca dos preconceitos e
das discriminagdes existentes no Brasil com a populacdo LGBTQIAPN+. Isso ocorre
porque essa populagédo ostenta uma identidade de género diversa da imposta pelos
padrdes heteronormativos, em que existem apenas 2 géneros, e qualquer coisa que
fuja dessa norma é encarada com estranhamento. No entanto, ressalta-se que a
identidade de género ndo esta vinculada ao sentido binario do homem e mulher, ja
gue pode ocorrer a diferenciacao (Cerqueira et al., 2020).

Os resultados deste estudo indicam que fatores como violéncia, auséncia de
uma boa relagéo familiar, exclusdo social e falta de escolaridade tém uma relagdo com
a incidéncia de ideacdo ou risco de suicidio entre os usuarios assistidos pelo
ambulatorio trans. Isso corrobora a literatura que destaca a vulnerabilidade em
diversos aspectos que afetam essa populagéo, evidenciando a importancia do acesso
efetivo dessas pessoas a fatores de protecéo (Brasil, 2021).

O apoio social configura-se como um dos fatores de protecdo de maior
influéncia positiva no desenvolvimento dos seres humanos, sendo avaliado como a
relacdo que o sujeito estabelece com o sistema social ao qual pertence e o grau em
gue as relacdes interpessoais atendem a determinadas funcfes ou necessidades.
Esse apoio inclui o compartilhamento de informacfes, a diminuicdo dos efeitos do
estresse, 0 auxilio em momentos de crise ou enfermidades e em situacdes que exigem
ajustamento social (Paludo; Koller, 2004).

Pesquisas alertam sobre os altos indices de sintomatologia e agravos a saude
mental de pessoas trans. Os fatores de risco e protecao estao diretamente ligados a
tais indices. Fatores como discriminacdo social, violéncias, estigma, privacdo da
participacao social e dificuldades no processo de afirmacao de género séo vistos como
preditores que contribuem para o elevado numero de suicidios na populacéo
transsexual (Alvares et al., 2022).

O impacto da discriminacdo como preditor do suicidio, identificado neste
estudo, estd em consonéancia com os achados de Corréa et al. (2020), que relataram
altos indices de ideacao e tentativa de suicidio em populacdes trans marginalizadas.
Esses fatores, juntamente com questdes relacionadas ao entendimento do préprio

género, sdo amplamente evidenciados em outros estudos.
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Ansiedade, abuso familiar, falta de suporte, experiéncias impactantes
relacionadas ao género e transfobia internalizada séo elementos frequentemente
apontados por autores como fatores de risco para tentativa de suicidio nessa
populacéo (Kota et al., 2020).

Em relacdo a populacéo geral, pessoas transgénero enfrentam um risco maior
de ideacéo suicida, tentativas e morte por suicidio. Violéncias fisica, sexual e verbal
estdo associadas ao histérico de tentativas, assim como experiéncias dolorosas,
automutilacdo, abuso de substancias e estresse de minoria. Esses fatores podem
aumentar a propensao ao suicidio (Wolford-Clevenger et al., 2018).

A baixa autoestima e a ideacdo suicida podem estar associadas a
internalizacdo de estigmas sociais presentes no cotidiano. Além disso, a falta de
acesso a informacao e a terapias afirmativas pode agravar esse quadro, gerando
riscos psicossociais para essa populacao (Silva et al., 2021).

Entre a populacdo LGBTQIAPN+, as pessoas trans enfrentam maiores
dificuldades para acessar e permanecer nos servicos do SUS. Essa dificuldade néo
se limita a procedimentos especificos, como a cirurgia de redesignacédo sexual, mas
inclui uma ampla gama de demandas. A transfobia nos servi¢os de saude, combinada
com opressoes relacionadas a raca, cor e classe, € um dos principais obstaculos. O
desrespeito ao nome social, por exemplo, € apontado como um fator-chave tanto para
a dificuldade de acesso quanto para o abandono do tratamento (Rocon et al., 2016).

Esse cenério reflete os dados de estudos que mostram uma diferenca
significativa entre populacdes. Pessoas trans apresentam 77% de ideacao suicida e
43% de tentativas, em comparacdo com 65% e 25%, respectivamente, na populacéo
geral, nimeros que resultam da discriminacao institucional e social (Adams; Hitomi;
Moody, 2017).

Pereira et al. (2018) apontam que a vida da populacdo trans esta
constantemente em vulnerabilidade, com um risco de tentativa de suicidio vinte vezes
maior do que o de pessoas cisgéneras. Apoio social, estabilidade emocional e politicas
antidiscriminacdo sdo essenciais para reduzir a mortalidade nessa populacdo
(Budhwani et al., 2018).

O sofrimento advém de um fenémeno social, no cotidiano de vida de cada
sujeito, criando explicacbes de causas aparentemente individuais, mas que Ss&o,
contudo, politicas e sociais, as relacbes desiguais de poder nas sociedades

contemporaneas explicam e justificam o sofrimento como algo coletivo e social, que
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advém de questdes macrossociais a coexisténcia de um sofrimento psiquico
juntamente a um sofrimento social, requerendo outras respostas das politicas sociais
que nao “apenas” as de saude (Rosa; Malfitano, 2019).

O entendimento sobre preditores de suicidio na populacdo trans reforca a
necessidade de maior dominio sobre o tema, auxiliando na elaboracéo de praticas e
intervencdes nos servicos de salde. Programas de triagem do risco de suicidio, apoio
psicolégico e campanhas educativas podem contribuir para a identificacdo precoce e
reducéo de desfechos negativos.

Embora a Politica Nacional de Saude Integral de Lésbicas, Gays, Bissexuais,
Travestis e Transexuais (PNSILGBT) proponha uma nova abordagem para o
atendimento a populacao trans, persistem insegurancas relacionadas as vivéncias
dessa populacéo. O desrespeito ao nome social, a falta de atendimento especializado
e dificuldades no acolhimento reforgam essas barreiras (Rocon et al., 2019).

O cuidado humanizado, baseado na escuta ativa, no didlogo e na
transversalidade, promove relacdes de confianca entre usuarios e profissionais,
respeitando singularidades e necessidades de saude (Brasil, 2009).

Este estudo, limitado pelo contexto especifico do ambulatério, ndo pode ser
generalizado para toda a populacéo trans. Além disso, o tamanho reduzido da amostra
compromete o0 poder estatistico das analises, exigindo cautela na interpretacdo dos
resultados. Problemas como localizacdo do ambulatério e funcionamento restrito
também dificultam a representatividade, evidenciando a necessidade de mais
recursos para implementacéo de politicas publicas (Mello, 2011).

Os dados apresentados mostram que a populacdo trans enfrenta barreiras
sociais e estruturais significativas, afetando sua participacdo social e qualidade de
vida. A compreenséo dos fatores de risco e protecdo é essencial para mitigar os altos
indices de ideacao suicida. Este estudo destaca a importancia de a¢cfes afirmativas
nos servicos de saude e de avanc¢os em praticas inclusivas, promovendo o bem-estar

da populacgéo trans e uma sociedade mais equitativa.
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6 CONCLUSAO

Este estudo objetivou analisar os preditores que levam a ocorréncia de ideacao
e tentativa de suicidios nos usuarios/as de um ambulatério transexualizador, tentando
compreender a influéncia dos fatores de risco e protecao que circulam a realidade e o
cotidiano de uma populacéo frequentemente vulneravel.

Nessa arena de possibilidades e vulnerabilidades para a ideacéo e tentativa de
suicidio entre este grupo, podemos afirmar que os fatores de risco sdo muito maiores
gue os fatores de protecdo, sendo necessario trazer a luz esses achados para que as
equipes que compdem os ambulatérios transexualizadores no pais levem em conta
essas variaveis para uma melhor assisténcia a saude integral dos usuarios/as destes
Servigos.

Apesar das limitacdes e desafios metodologicos, esse estudo possui o potencial
de oferecer valiosos insights para ampliar os conhecimentos e melhorar a pratica
clinica, oferecendo uma base para praticas com uma maior eficacia e enfoque, a partir
de estratégias de prevencdo no combate a ideacdo e tentativa de suicidio na
populacéo trans. Além disso, a construcdo de um servico com maior integralidade, o
investimento em politicas publicas intersetoriais e a capacitacéo das equipes de saude
sdo intervencbes essenciais para aumentar a conscientizacdo sobre os desafios

especificos enfrentados por essa populacéo.
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ANEXO 1: FICHA DE AVALIACAO

UNIVERSIDADE FEDERAL DE SERGIPE
CAMPUS UNIVERSITARIO PROF. ANTONIO GARCIA FILHO
DEPARTAMENTO DE TERAPIA OCUPACIONAL DE LAGARTO — DTOL
AMBULTORIO TRANS

ENTREVISTADOR: Data: _ /_ /

A. Identificacio
Nome social:

Nome de registro:

Idade: CPF /RG

Cidade: Numero de telefone:

Enderego:

1.Qual ¢ a sua identidade de género?

Recusa ()

2. Qual sexo vocé foi designado no nascimento?
Masculino ()

Feminino ()

Recusa ( )

B. Composicao familiar

3.Tem pai ou mde vivos? () Sim () Nao-
4. Tem Irmaos? ( )Sim () Néao

Como ¢ a relagdo familiar?

5.Tem filhos? () Sim () Nao. Quantos?
6.Com quem vc mora, qual o grau de parentesco e quanto tempo?

C. Formagio e trabalho
7.Qual o grau de escolaridade?

8. Continua estudar () Sim () Nao
9. Se ndo esta estudando, qual o motivo principal:

10. Ja fez algum curso? () Sim () Nao
Quais

11.Trabalha? ( ) Sim ( )Nao
12. () Trabalho formal ( ) Trabalho Informal
Onde:

D Renda familiar
13. Qual a renda familiar
Quanto vocé compde dessa renda familiar:

D. Expectativas e motivac¢des
14. Qual a expectativa do ambulatorio? O que espera?
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E. Dados especificos
15. Quais sdo suas habilidades e competéncias?

F. Lazer
16.Tem atividade de lazer? ( ) Sim( ) Nao. Quais:

17. Vocé esta satisfeito com isso? () Sim () Nao. Por que:

G. Estressores ambientais e sociais (preconceito e violéncia)
18. Ja ocorreu? () Sim () Nao. Frequéncia:
19. Quais os lugares que mais ocorre? ( ) Rua ( ) Casa( ) Trabalho ( ) Escola
() Vizinhanga ( ) Outros:
Descreva como ocorrem

Como lida com isso?

H. Projetos de vida (sonhos, planos, planejamentos para o futuro...)

I. Expectativas e necessidades

J. Aspectos importantes discutidos durante o atendimento de Terapia Ocupacional
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