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RESUMO

Esta dissertacdo trata de investigar as articulagcbes da cisnorma nos
discursos e praticas da psicologia no ambito do acompanhamento
psicolégico do processo transexualizador, etapa obrigatoria, com duragéo
de dois anos, para que pessoas trans possam acessar e efetivar seu direito
as modificacBes corporais desejadas no Sistema Unico de Salde. A
andlise foi realizada a partir de entrevistas com psicdlogas/os
envolvidas/os no processo transexualizador e por meio de resolugdes e
portarias referentes a essa politica publica. Para as discussdes, foram
utilizados os conceitos de cisgeneridade e cisnorma/cisnormatividade,
operadores teoricos, analiticos e politicos das contribuicfes e elaboragdes
transfeministas. Tais conceitos remetem & necessidade de estabelecer um
contraponto aos processos de nomeacdo pelos quais as identidades trans
foram historicamente patologizadas. Além disso, possibilitam colocar em
guestdo os parametros normativos que conferem inteligibilidade a
determinados processos de constituicdo de género e, por consequéncia,
dos sujeitos. A proposta deste trabalho se insere nos debates em torno da
despatologizacdo de pessoas trans e, dessa maneira, procura-se situar
como o saber psicolégico participa das formas de visibilizacdo e
legitimacdo de suas vivéncias, por meio de processos especificos de
nomeacdo, enunciagdo e reconhecimento. Portanto, discute-se as
condi¢des que a obrigatoriedade do acompanhamento psicolédgico coloca
para os saberes e as narrativas de pessoas trans, bem como os parametros
gue os discursos da psicologia mobilizam na definicdo e compreensao de
suas trajetorias.

Palavras-chave: cisgénero; cisnormatividade; psicologia; processo
transexualizador; acompanhamento psicol6gico






ABSTRACT

This dissertation tries to investigate the articulations of the cisnormativity
in the discourses and practices of psychology in the scope of the
psychological assistance of the transitioning process, a two years
obligatory stage, so that trans people can access and effect their right to
the desired corporal modifications in the Unique Health Care System. The
analysis was carried out from interviews with psychologists involved in
the gender reassignment process and through resolutions and ordinances
related to this public policy. For the discussions, the concepts of
cisgenerity and cisnormativity, theoretical, analytical and political
operators of the transfeminist contributions and elaborations were used.
These concepts point to the need to establish a counterpoint to the naming
processes by which trans identities have been historically pathologized.
In addition, they make it possible to question the normative parameters
that confer intelligibility to certain processes of constitution of gender
and, consequently, of subjects. The proposal of this work is inserted in
the discussions about the depatologization of trans people and, in this
way, it seeks to situate how the psychological knowledge participates in
the ways of visualizing and legitimating their experiences, through
specific processes of naming, enunciation and recognition. Therefore, it
is discussed the conditions that the obligation of psychological assistance
places on the knowledge and narratives of trans people, as well as the
parameters that the discourses of psychology mobilize in the definition
and understanding of their trajectories.

Keywords: cisgender; cisnormativity; psychology; gender reassignment
process; psychological assistance
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PROLOGO

Durante os meses de producdo desse trabalho, centenas de pessoas
trans foram mortas no Brasil. Tantas outras sofreram tentativas de
homicidio. Inimeras foram as violéncias transfébicas midiatizadas. Esses
numeros sao subnotificados e a probabilidade é de que sejam maiores do
que apontam as estatisticas, 0s nimeros sem nome. Algumas tantas que
se foram por suicidio, ao que poderiam dar ares de casos isolados, mas
diz muito de morte matada. Dessas que, tanto pelos ataques quanto pelas
negligéncias, deixa-se ir: mais do que “como se nada fossem”, ¢ como se
nada pudessem ser. Fazemos questdo de ndo deixar espago algum para
gue habitem pessoas trans neste pais: nem nas escolas, nem no mercado
de trabalho formal, nem nas universidades, nem nas ruas, nem nas pragas,
nem nos centros de salde, nem nos servigos assistenciais, nem nas
préprias casas e familias. Quem diria na narragcdo de suas proprias
historias. E se delas falassem, ouviriamos?

Dizem que essa gente chamada psic6loga, que essa gente esta apta
a escutar. “Escuta qualificada”, chamam. Nao saberia dizer precisamente
0 que seria isso. Partimos de uma ideia geral, acredito, de que elaboramos
certa sensibilidade aquilo que as pessoas nos buscam pra dizer.
Sensibilidade ndo é escutar com carinho, nem afeto incondicional ao
outro, muito menos um movimento de compaixdo. Essa Ultima é até
perigosa: uma face do poder bem intencionado, um trabalho para o seu
bem. Sensibilidade é um trabalho sem fim e coletivo em que se negociam
a todo momento as formas de existir, agir, e se enunciar no mundo.
Formas as quais nao escolhemos totalmente, que estdo ai muito antes de
tomarmos conhecimento, mas que também ndo ditam em absoluto a
verdade destinada de nossas vidas. E a verdade, também ela tem suas
manhas ardilosas.

Para manter as coisas que precisam ser ‘naturalmente verdadeiras’,
criam-se tantos mecanismos que deveriamos achar essa obviedade no
minimo estranha. No extremo, mata-se muito por algumas verdades. Aos
montes, da-se um jeito de tirar do caminho tudo que nao contribui para
suportar sua auto evidéncia. Tipos especificos de ser humano e ideais de
nacao séo construidos sobre ela. Foucault nos diz que a problemética da
verdade é central para entendermos o funcionamento do poder. Ela ¢é
central porque suporta uma engrenagem de discursos e de praticas sociais
que a justificam. A verdade é autofagica: nutre-se de si mesma. Mas, para
que isso seja possivel, precisa se livrar da parte indesejada, de seus restos.
E disso que se trata este trabalho: de uma verdade que se livra de seus
restos objetificando e patologizando tudo o que atrapalha sua nitidez.
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Hailey Kaas, Raissa Grimm, Beatriz Bagagli, viviane vergueiro, Amara
Moira Rodovalho, Jaqueline Gomes de Jesus, Leila Dumaresq e tantas
outras a chamam pelo nome ha bastante tempo: cisgeneridade, dizem.
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1. INTRODUZINDO A QUESTAO

Estou procurando, estou tentando entender o que
é que tem em mim que tanto incomoda vocé, se é a
sobrancelha, o peito, a barba, o quadril sujeito, o
joelho ralado, apoiado no azulejo, que deixa na
boca o gosto, o bei¢o saliva, desejo seguem passos
certos escritos em linhas tortas dentro de armérios
suados no cio de seu desespero (Submissa do 7°
dia, Linn da Quebrada)

1.1 PROBLEMA DE PESQUISA

Esta pesquisa surge a partir de questdes que vém me interpelando
desde a graduagdo, mais precisamente 2014, nas oportunidades que tive
em exercer atividades de extensdo, pesquisa e estdgio em clinica e
processos de saude junto ao nucleo Margens - Modos de vida, familia e
relacdes de género, em parceria e diadlogo com a organizacdo nao-
governamental ADEH - Associagdo em Defesa dos Direitos Humanos
com Enfoque na Sexualidade, situada em Floriandpolis e construida
principalmente por mulheres trans e travestis. No Gltimo ano do curso,
enquanto tentava criar respiros nessa modalidade de atuacéo e esse lugar
que chamamos de atendimento psicolégico *, me via as voltas com ao
menos duas coisas: 1) quem chega de fato a procurar e acessar
profissionais da psicologia e por quais razfes? 2) O que a psicologia
oferece em termos de atuacdo, condi¢des essas que delineiam o que serd
(ou ndo) demandado pelas pessoas que ali chegam? Coloco essas
questdes no sentido de pensar 0 que nds, como psicdlogas/os - longe de
qualquer preciosismo - oferecemos como atuagdo e que saberes compdem
nossas praticas. Mais do que isso, que efeitos tém essas praticas sobre e
para as pessoas que eventualmente cruzam nosso caminho? Os discursos
que fazem parte desse saber estabelecem fronteiras para as maneiras com
gue somos interpelados?

Durante um estagio que tive a oportunidade de fazer na ADEH,
apesar de ali encontrar a proposta de uma atuagéo ndo patologizante e ndo
normativa da psicologia, me deparei com questionamentos que chegavam
a mim como estagiaria, durante os atendimentos psicol6gicos com a

! Os atendimentos na ADEH, de forma geral, sdo voltados a populacio TLBG
em situacdo de vulnerabilidade social e econdmica.
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populacdo TLBG 2, mas principalmente com pessoas trans 3. Perguntas
como “Vocé acha que eu t6 louca?”; “Eu devo ser assim por traumas de
infincia, né?” apareceram em alguns dos encontros, langadas a mim por
mulheres trans, em referéncia as suas identidades de género. Tais
situacOes levaram a pensar, contudo, ndo sobre a verdade de suas
existéncias, mas sobre essa convocacdo a mim como estagiaria de
psicologia, ou melhor, & propria psicologia como saber que tem sua
visibilidade social ancorada no poder de enunciar subjetividades,
codificar os sujeitos da norma e legitimar as normas através dos sujeitos
(PRADO FILHO; TRISOTTO, 2007).

Também diz respeito a um movimento de interpelacdo desde o
qual me entendo como mulher cisgénera, posi¢do em que estas perguntas
seriam improvaveis ou mesmo soariam absurdas. Afinal, parafraseando
Amara Moira Rodovalho (2017), ao me dizer mulher, quem duvidaria
que eu existo? Ou ainda, fazendo coro a pergunta de Leila Dumaresq 4

2 A comunidade de Iésbicas, gays, bissexuais, travestis, transexuais e
transgéneros é comumente referida pela sigla LGBT, tanto por movimentos
sociais quanto em politicas governamentais. O termo surgiu em contraposi¢ao ao
antigo GLS (gays, Iésbicas e simpatizantes), considerado excludente em relacéo
as pessoas trans e centrado politicamente no sujeito gay cisgénero. Esse uso
difere de acordo com os contextos politicos e os debates e reivindicagdes travadas
pelos movimentos, a partir dos quais vemos atualmente referéncias as pessoas
intersex e a perspectiva queer (LGBTI ou LGBTQI). Nesta pesquisa, optou-se
por utilizar a sigla TLBG para enfatizar as questdes relativas a populagao trans,
como forma de visibilizar sua existéncia, o protagonismo e as demandas politicas
ligadas as suas vivéncias singulares e coletivas.

% A nomenclatura faz aluséo a pessoas transgénero, transexuais e travestis, cujas
definicOes sdo diferenciadas em termos sdcio-historicos e dizem respeito também
a movimentos de identificagdo politica. Ndo é minha intengdo, nesta pesquisa,
prover essas descri¢Bes, por ao menos trés motivos: 1) as formas de nomeacédo
tém mais a ver com as disputas de narrativas, vivéncias e processos de
ressignificacdo frente aos saberes que conformam suas inteligibilidades; 2) a
descricdo e categorizacdo académica incorrem, muitas vezes, num olhar
colonizador de tentar dar conta das experiéncias desses que consideramos, de
maneira simplista, “outros”; 3) o propésito aqui é voltar a andlise para o
referencial normativo das designacGes de género, a saber, a cisgeneridade. Nessa
direcdo, vergueiro (2012) entende as transgeneridades como o conjunto de
identidades e expressdes de género deslegitimadas em relagdo a cisnorma.

* “Alguns me dirdo que ndo ha mulher categorica, mas apesar de concordar com
esta afirmacéo, gostaria de insistir na pergunta, reformulando-a: Porque existem
mulheres para as quais o “sim” seria uma resposta uninime em todos os
ambientes sociais?” (DUMARESQ, 2014a, s/p).
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(2014a), eu sou parte das mulheres para as quais o ‘sim’ € de provavel
consenso em todas as esferas sociais. Ainda que & primeira vista, em um
momento ou outro, isso possa ser colocado em divida - como j& ocorreu
em duas situacOes distintas - quaisquer verdades que indicassem meu
lugar de ‘mulher bioldgica’, ‘mulher de verdade’ ou ‘mulher normal’
poderiam ser mobilizadas para restituir a certeza dessa mulheridade.

Esse contexto ndo me leva, pois, a outro lugar que ndo o de colocar
em questdo o proprio saber psicoldgico e a cisnorma como ldgica
compulsdria das atribuicbes de género nas vidas e nos corpos. A ideia
desta investigacdo, portanto, € possibilitar questbes analiticas na
articulacdo entre cisgeneridade, como eixo produtor e regulador das
designagdes de género, e a psicologia. Essa interface pode se delinear de
maneiras diversas e inesgotaveis e, por esse motivo, tentarei explicitar ao
longo deste trabalho como, por um lado, a psicologia pode sustentar e por
em marcha discursos e praticas normativas acerca das vivéncias de
género e, por outro, tracar algumas possibilidades epistemoldgicas e
éticas da noc¢do de cisgeneridade e cisnorma para (re)pensar a propria
psicologia.

O sistema de género opera mediante a reiteracdo de discursos e
praticas regulatérias (BUTLER, 1993), assim como por meio das
investidas e articulagbes de tecnologias sociais (PRECIADO, 2008;
LAURETIS, 1994) que produzem normalizagdes/normatizacBes acerca
do masculino e feminino, engendrando mecanismos de exclusao sobre os
COrpos que ndo se encaixam na circunscri¢do binaria e heteronormativa.
Os vetores de violéncia produzem exclusdo, invisibilidade e apagamento
politico, e se materializam em diversas frentes: fisicas, psicol6gicas e
institucionais (BONASSI et al., 2015). Os saberes médicos e juridicos,
de maneira mais expressiva, surgem com forca de discurso na
conformacdo das inteligibilidades trans. Nesse sentido, deve-se ter em
conta que, além das evidéncias mais ‘palpaveis’ ou ‘verificaveis’ da
producdo dessa violéncia, encontram-se os discursos e préaticas que as
sustentam. E aqui que gostaria de inserir a psicologia: como agenciadora
de saberes e linguagem, que atua na producdo de uma inteligibilidade de
género e que pode engendrar discursos normalizadores sobre
determinados modos de vida.

Ainda que a medicina, em especial a psiquiatria, exerca um papel
decisivo na formulagcdo do que entende por experiéncias de género
desviantes, a forga normativa dessa nomeagdo ganha efeitos de conjunto
pela articulacdo de diversos saberes, praticas, discursos e instituicdes.
Interessa aqui, portanto, investigar como a psicologia - ndo no esforgo de
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isola-la em si mesma e/ou de outros campos - participa do que Bonassi °
(2017) chama de acordo societario, uma vez que também é verdade que
h& descontinuidades nas formas de regulagdo da populacdo que
necessitam ser separadas para que a analise possa reconhecer de maneira
mais precisa como cada uma atua na produc¢do, regulacdo e manutencdo
de pessoas na cisnormatividade. (BONASSI, 2017, p. 43).

Pode-se colocar em questdo, portanto, como a psicologia tem
tomado parte nesse jogo de forcas que envolvem as designagdes de
género. Em relacdo a pessoas trans, que narrativas seu saber
constréi/possibilita construir? Que critérios de inteligibilidade as
fundamentam? Levantar essas davidas é, como bem coloca Cidade (2016,
p. 12), atentar para aquilo “que define o que é ou deixa de ser a
transexualidade”. Dessa maneira, a finalidade desta pesquisa se torna
investigar como a cisgeneridade, como matriz normativa e produtora de
inteligibilidade social de género, opera (n)os discursos e praticas que
compdem os saberes enunciados pela psicologia. Sua proposta se insere
nos debates acerca da despatologizacdo das identidades trans, tomando
0s conceitos de cisgeneridade e cisnorma em seus potenciais discursivos
e atrelando-os as discussdes travadas por pessoas trans e pelos
movimentos transativistas. Entendo que, ao problematizar o0s
pressupostos tedricos, éticos e epistémicos da psicologia, nesse recorte,
seja possivel desloca-la da sua universalidade, contribuindo para a
producdo de conhecimentos corporificados e localizados (HARAWAY,
1995). Analisar como nossos discursos e praticas, na posi¢do de
pesquisadores e profissionais, tomam parte nos processos regulatérios e
normalizadores da subjetividade, contribui para pensar nossa atua¢éo em
sua dimensdo critica, na forma como lidamos com o0s processos de
constituicdo de género nado legitimados pela cisnorma.

1.2 CISNORMA E PSICOLOGIA: A ESCOLHA DE UM RECORTE
DE ANALISE

Levou um tempo até decidir como poderia produzir um caminho
analitico que permitisse articular as normas de género efetuadas por meio
da cisnorma a psicologia e seus desdobramentos teéricos,

5 Como exemplo dessa complexa articulagio que atua na producdo da
inteligibilidade de género, o estudo de Brune Bonassi fornece uma analise de
como a medicina, o direito brasileiro e a religiosidade judaico-cristd constituem
eixos de saber-poder que validam a cisgeneridade como norma através de
formagdes discursivas e técnicas regulatérias acerca do género e da sexualidade.
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epistemoldgicos, praticos e institucionais. Alias, como falar em
psicologia quando sabemos que ndo se trata de um campo de saber
homogéneo? As divisdes nas quais estd assentada - ora por escolas de
pensamento, ora por campos de atuacdo, através de distingdes
epistemoldgicas e posicbes ético-politicas - poderiam indicar um
caminho, mas ndo pareciam ser a melhor aposta para as questdes deste
estudo ©. Talvez pudesse procurar por psicélogas/os que atendessem e/ou
ja tivessem atendido pessoas trans, seja em clinica particular, em
instituicbes de ensino, organizacOes diversas, seja na ampla rede de
atenco do Sistema Unico de Satide (SUS). No entanto, isso me pareceu
amplo e aleat6rio demais para o tempo que tinha disponivel. No mais,
gual a certeza de quaisquer destas/es profissionais ja tivessem de fato
acolhido e atendido alguma pessoa trans? Além do acesso dificultoso e
precarizado a servigos sécio-assistenciais por parte da populacéao trans,
o0s relatos mais comuns expressam a desconfianca, a negligéncia e as
violéncias institucionais promovidas por muitos destes mesmos servicos.
Conforme Bonassi et al. (2015), através de uma pesquisa realizada com
a populacgdo trans em Santa Catarina, 40% desta indicou ja ter sofrido
violéncias fisicas e psicoldgicas nos servigos de salde, desde a negacédo
do tratamento pelos seus nomes e identidades de género a situacfes de
omisséo, descaso e negligéncia. Efetivamente, muitos dos atendimentos
nem mesmo ocorrem e/ou sao procurados pelas pessoas trans, pelo receio
de sofrerem represalias e terem suas vivéncias deslegitimadas neste
processo (BONASSI et al., 2015).

Contudo, uma constatacdo aparece de forma central: a construcao
da inteligibilidade social de pessoas trans, bem como o reconhecimento
de sua cidadania e da possibilidade de acessar direitos basicos, se insere
em um paradoxo onde essa mesma inteligibilidade precisa ser verificada
e validada por diversos procedimentos e saberes das institucionalidades
médicas, juridicas e psicoldgicas 7. Este € um dos pontos que sustenta
também o processo transexualizador, uma abertura do sistema publico de

6 Com isso, ndo quero dizer que este ndo seja um caminho analitico possivel.
Aliés, seria extremamente produtivo construir analises especificas a partir dos
pressupostos tedricos e epistemologicos de cada escola, espectro e/ou perspectiva
do saber psicoldgico, que pudesse evidenciar as relagdes das normas de género
com a producdo de subjetividade. Mattos e Cidade (2016), por exemplo, pautam
a operacionalizacdo da cisheteronormatividade nas teorias psicoldgicas do
desenvolvimento.

" Alguns desses mecanismos institucionais passaram por mudangas recentes, 0
que sera comentado ao longo do trabalho.
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salde brasileiro as demandas de modificagdo corporal de pessoas trans,
regulamentado pela portaria n°® 2.803 de 2013 do Ministério da Saude
(MS). A operacionalizagdo deste processo se da por meio de equipe
multidisciplinar, na qual sdo previstos dois anos minimos de
acompanhamento psicol6gico para as pessoas que ingressam no
programa. Somente apds este periodo é que elas podem obter (ou ndo) o
laudo que atesta sua continuagdo no processo e a viabilidade de se
submeterem as cirurgias desejadas. O que me indicou esse caminho de
fato foi um texto de Hailey Kaas (2013), em que a autora critica o
acompanhamento psicoldgico obrigatério como exigéncia desse processo
e 0 posicionamento do Conselho Federal de Psicologia (CFP) na
manutencdo dessa obrigatoriedade. Ai estava: um encontro obrigatério
entre a psicologia e as vivéncias trans. Ndo apenas uma obrigatoriedade
gue apontava para a presenca inevitavel do saber psicolégico na producéo
e conformagdo das inteligibilidades de género mas, como me sugeriu
certa vez Raissa Grimm em uma de nossas trocas, dizia muito das
possibilidades de quem pode ou ndo enunciar as verdades das relacGes de
género, de quais sujeitos e narrativas sdo legitimados e quais sdo postos
a prova.

Nessa trajetoria, 0 acompanhamento psicoldgico do processo
transexualizador se tornou um dispositivo de anélise, pois através dele
as/os profissionais de psicologia sdo chamadas/os a se implicar e
responder algo sobre modos existenciais que escapam a inteligibilidade
de género. Decidi entdo trabalhar seus elementos: das politicas
institucionais que demarcam os parametros e as condi¢cBes de sua
efetivacdo as narrativas das/os psicélogas/fos que realizam o
acompanhamento nesse processo &. Portanto, as resolugdes do processo

8 O acesso aos laudos resultantes do acompanhamento fazia parte da ideia inicial
desta analise. Entendo que a utilizacdo do laudo na pratica profissional se da de
maneira ambivalente: ao mesmo tempo que passa a funcionar como uma espécie
de documento-atestado do processo de patologizacéo das vivéncias trans, opera
atualmente como via possivel de acesso a direitos bésicos e alguma garantia
institucional de cidadania. Além disso, é construido e viabilizado de maneiras
diferenciadas, de acordo com cada instituicdo, sua equipe de profissionais e
formas de trabalho. Sua producéo também se relaciona como expressdo de uma
I6gica operativa na psicologia: 0 exame alinhada a uma pratica de veridicgéo.
Nesse sentido, permitiria visualizar que relagGes discursivas se estabelecem em
relacdo a determinado objeto colocado para o saber, suas formas de apreensao e
inteligibilidade, os termos de sua aparicdo. Contudo, as dificuldades
institucionais para acessa-los, o pouco tempo disponivel e a necessidade de
locomocgdo até outro estado mais de uma vez inviabilizaram essa opgéo.
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transexualizador (portarias do MS), bem como os documentos que as
sustentam e lhe fazem referéncia (notas e resolu¢des de Conselhos de
Psicologia, e outras portarias), e as entrevistas sdo concebidas como parte
das estratégias de producdo de conhecimento, ou seja, uma forma de
operacionalizd-lo e penséa-lo a partir das relacdes de saber-poder
apontadas por Foucault (1972/2012). Trata-se, pois, de pingar elementos
do discurso que emergem nos documentos e nas narrativas - integrantes
de um dispositivo para além destas - e que dizem respeito as
racionalidades presentes neste discurso, as maneiras que o saber psi é
engendrado e investido em seus objetos de conhecimento. Entende-se tais
elementos como integrantes de um dispositivo que opera por linhas de
enunciabilidade e visibilidade (DELEUZE, 1990); ou seja, aquilo que é
enunciavel e visibilizado em determinado regime de inteligibilidade
acerca do género e da sexualidade, no qual o acompanhamento
psicoldgico e as politicas publicas se inserem.

O processo transexualizador no Brasil é credenciado em
instituicOes distribuidas por quatro cidades (Porto Alegre, Rio de Janeiro,
Goiania e S&o Paulo), que oferecem diretamente os servi¢os de mudanca
corporal e/ou funcionam como suporte ao trabalho multidisciplinar
exigido pela portaria do SUS. Em Floriandpolis ndo existe o
acompanhamento psicolégico obrigatorio inerente ao processo, pois 0
servigo de atencdo a populagdo trans se inseriu no sistema puablico de
salde por meio da atencdo bésica, implementado atualmente em trés
centros de satde da regido. Dessa maneira, tais servi¢os se voltam para a
integralidade da satde de pessoas trans, sem a vinculagdo e/ou restricao
ao processo transexualizador. Processos como a hormonioterapia, por
exemplo, sdo disponibilizados no &mbito priméario da saiude e sem
estarem atrelados & condicionalidade da portaria do SUS e, portanto, sem
a obrigatoriedade do acompanhamento psicolégico.

Na busca pelos centros habilitados, optei por um critério
pragmatico de escolha em relagdo os servicos e as instituigdes: espagos
em que fosse realizado o0 acompanhamento psicolégico de dois anos e que
estivesse acessivel dentro das limitacdes de deslocamento e tempo da
pesquisa. Na articulagdo de uma rede de contatos para esse campo, acabei
transitando por diversos territérios, desde ambitos governamentais
relativos a politicas para a populacdo TLBG até grupos de pesquisa
ligados a universidade. Durante esse processo, tentei a insercdo nos
espagos por diversas frentes, que mostraram como as relacfes de saber-
poder atravessam 0s percursos de construcdo da pesquisa. Percebi, ao
longo desse processo, 0 quanto as possibilidades de acesso e
intermediacdo se centralizavam na figura médica, o que acabava
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configurando uma tentativa de insercdo pessoalizada. Contudo, também
me deparei com a abertura e articulacdo de uma ampla rede de sujeitos de
outras areas e espacos - dentro e fora do processo transexualizador — que
possibilitaram uma aproximacdo efetiva com o campo institucional,
através de dicas, sugestdes, cuidados, mediacgdes e indicagdes de contato.
Foram elas, em sua maioria, assistentes sociais e servidoras que me
auxiliaram e acompanharam esse percurso.

Em um primeiro momento da pesquisa, procurei me aproximar e
conhecer as instituigdes envolvidas com o processo transexualizador,
bem como as/os profissionais de psicologia nele atuantes. Dessa forma,
foi possivel marcar encontros prévios com trés das quatro pessoas
participantes, tanto para situar o projeto de pesquisa quanto para
compreender minimamente o funcionamento desse servico nas
instituicbes e a maneira com que as/os psicélogas/os se colocavam a
partir de suas préticas e modos de atuacdo. Débora, Rodrigo, Claudia e
Roberta: todas/os profissionais com trajetorias especificas e areas
diferentes no ambito da psicologia.

Débora, além de psicologa, é pesquisadora e professora, com uma
ampla atuacdo em interface com as questdes da populacdo TLBG. Néo
trabalha atualmente no atendimento psicolégico obrigatério do processo
transexualizador, mas atuou desde o comego de sua implementacéo e
construgdo como politica publica. Nesse contexto, ja em nossas trocas
iniciais, alertava para algumas falhas estruturais do processo e as relacdes
sintomaticas com o sistema de salude, bem como as posigdes
(cis)normativas assumidas pela propria psicologia, concretizadas nos
saberes e praticas mobilizados por profissionais em relacéo as vivéncias
de pessoas trans. Rodrigo, por sua vez, atende a um setor inteiro de
endocrinologia dentro de uma das institui¢des, no qual se insere o
acompanhamento das pessoas trans que desejam ingressar no processo.
Sua base de trabalho, me diz, é voltada para as histérias e a trajetérias
singulares das pessoas, uma escuta que sustenta por meio da psicanalise.
Em nossa primeira conversa, traz muito a discussao de como se normaliza
a relacdo dos sujeitos com seus corpos, na qual ndo ha nada que se possa
dizer natural, assim como os chamados ‘desvios’, muitas vezes encarados
de forma objetificada e excludente, mas que afirma como uma possivel
fissura e fuga dos padrdes da normalidade. Assim, ele considera a
importancia do acompanhamento psicolégico como uma oportunidade
para 0s sujeitos (re)elaborarem sua histéria e tomar decisdes nesse
processo.

Também pude estabelecer uma primeira troca com Roberta,
psicéloga que atende no dmbito do processo transexualizador em um
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hospital. Nesse sentido, ela acompanha mais de perto as pessoas que
passam pelas cirurgias e outras modificacdes corporais, pois faz os
atendimentos individuais e grupais antes e depois destas passarem pelo
processo. Imediatamente mencionou como havia ainda muito preconceito
por parte de profissionais em se dispor a atender pessoas trans e que,
portanto, seu trabalho e da equipe envolvida no processo era feito por
amor, a medida que enfrentava resisténcias de outros setores da
instituicdo. Ao conversar sobre sua forma de trabalho, insistiu bastante
na ideia de que procura trazer para a realidade as questdes abordadas
pelas pessoas trans, pois percebe um forte depdsito de expectativas nas
cirurgias e entende que elas se colocam como se as questdes geradoras de
seu sofrimento fossem as mais importantes. Sua percepcdo é também de
gue recebe muitos discursos prontos nos atendimentos e a recusa do
préprio acompanhamento como uma necessidade.

Em relagdo a Claudia, nossa primeira troca foi no momento da
entrevista. Sua pratica profissional foi voltada principalmente para a rede
de atengdo em salide mental, como o Centro de Atencédo Psicossocial e a
Residéncia Terapéutica. Atualmente psicologa da equipe multidisciplinar
do processo transexualizador, relatou ser esta uma area de atuacdo nova
em sua trajetoria. Também contou da necessidade em ir atras de leituras
e estudos sobre as questdes de género que extrapolassem as discussdes
voltadas para a figura da mulher °. Através de sua experiéncia no campo
da saude mental, ela questiona a construcdo e o sentido da ideia de
avaliacdo envolvida no acompanhamento do processo e coloca o trabalho
como uma aposta na integralidade do cuidado.

Em um momento posterior, foram marcadas e concretizadas as
entrevistas® com as/os quatro profissionais de psicologia®!: trés atuantes
no acompanhamento psicolégico do processo transexualizador e uma
psicéloga que atuou junto as pesquisas para implementacdo do processo
transexualizador no pais. Com base nos questionamentos deste trabalho
e da literatura acessada, as entrevistas se deram de maneira aberta, por
meio de pontos norteadores no ambito das questdes a serem
desenvolvidas neste trabalho. Apesar de apontar para alguns caminhos
especificos, na construgdo daquilo que usualmente se delineia como

® Entende-se aqui mulher cisgénera.

10 Estas foram acordadas por meio do Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido (ANEXO 1) e passaram pela autorizacdo do Comité de Etica da
Universidade Federal de Santa Catarina (ANEXO 2) e das respectivas
instituicdes em que as/os psicélogas/os realizam o acompanhamento.

11 Os nomes das/os participantes foram alterados para preservar seu anonimato.
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‘campo de pesquisa’, a partir do qual se torna possivel acessar e coletar
dados e informacdes para posterior analise, € inegavel a presenca de
muitos outros elementos que antecedem a propria formulacdo deste
estudo, desde as experiéncias que tive na psicologia acerca das discussdes
e praticas relacionadas as questfes de género e sexualidade e de minhas
incursdes pela ADEH. A andlise, me parece, se torna algo transversal ao
processo e contempla todo tipo de material-fonte que sustente a discusséo
em torno do problema de pesquisa, desde o levantamento e selecdo de
fontes bibliogréficas, eventos académicos/cientificos e culturais, trocas
ndo-institucionalizadas a formalizagdo dos procedimentos aqui
explicitados.

1.3 LOCALIZANDO O CONHECIMENTO

Ao se questionar sobre a particularidade de uma epistemologia e
metodologia propriamente feministas, Harding (1998) sugere que estas
viabilizam uma 6tica que possa modificar os tipos de perguntas a serem
formuladas, assim como as que nunca o sdo, e compreender como isso
fornece as nossas possibilidades de analises e os limites do que podemos
encontrar como ‘respostas’. Nessa perspectiva, as formula¢des método-
epistemoldgicas apontam para as formas de produzir conhecimento e as
maneiras de operacionaliza-lo. De acordo com Foucault (1995), isso
envolve uma analise estratégica, ou seja, a estratégia ndo apenas como
mecanismo das rela¢fes de poder, mas da sua prépria possibilidade de
reinvestida - e resisténcia - nessa relagdo. A teoria como uma pratica, uma
caixa de ferramentas implica construir seu lugar como instrumento Util as
andlises em torno do poder, e leva em conta sua prépria posicionalidade
no campo do saber e nas relacBes que trava através daquilo que pde em
questdo (FOUCAULT, 1972/2012). Diria ainda que tais 0s processos de
desestabilizacdo do conhecimento e do pensamento dizem respeito a uma
posicionalidade ética, como quando Harding (1993) sugere encarar as
disputas como uma maneira de colocar melhores questfes do que as que
estdo dadas.

Desuniversalizar, desnaturalizar, problematizar, sdo ferramentas
gue as empreitadas tedricas transfeministas, referéncias deste trabalho,
operam quando suscitam determinadas questfes acerca dos modos de
naturalizagdo e legitimacdo dos processos de constituicdo de género. As
diferentes consideracdes das autoras acerca do conceito de cisgeneridade
e seus desdobramentos (cisnorma ou cisgeneridade compulsoéria,
cissexismo), indicam esta como um eixo de producéo de inteligibilidade
de género que pressupde determinado alinhamento entre o género e as
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corporeidades como natural (fixado pela diferenga sexual e suas
configuragdes binarias), da mesma forma que aponta para a legitimidade
social e politica das designacbes atribuidas aos sujeitos cisgéneros
(BAGAGLI, 2014b, 2016a; DUMARESQ, 2014a, 2014b; GRIMM,
2015, 2016b; JESUS, 2012; KAAS, 2012; RODOVALHO; 2017,
VERGUEIRO, 2012).

Se tomamos a diferenca sexual como uma divisdo a priori
estabelecida pela natureza - homens e mulheres, cada qual com a parte
gue lhes é destinada - negamos todos os processos historicos e sociais que
participam das condicGes de estabelecimento desses lugares, assim como
das formas de reconhecimento dos sujeitos. Para Lauretis (1994), a
diferenca sexual estabelece posi¢Ges universais para os sujeitos, em que
0s lugares de Homem e Mulher estéo colocados de antemé&o, como blocos
homogéneos que tém suas existéncias derivadas a partir da diferenca
sexual. Essa limitacdo ndo permitiria, portanto, pensar os sujeitos fora
desses termos, que de inicio engessam uma oposicdo binaria e de
complementaridade da Mulher em relagdo ao Homem. De acordo com a
autora, seria preciso

“conceber o sujeito social e as relagdes da
subjetividade com a sociabilidade de uma outra
forma: um sujeito constituido no género, sem
duvida, mas ndo apenas pela diferenca sexual, e
sim por meio de codigos linguisticos e
representacdes culturais” (LAURETIS, 1994, p.
208).

Dessa forma, ela faz uso da nogdo de tecnologia, para pensar o
género como efeito da articulacdo de inimeras tecnologias sociais que,
através de sistemas de representacdo e auto-representacéo 2, conferem
significados as relagdes sociais e aos individuos engendrados na
concretude destas. A propria teoria, sugere a autora, cabe ser
compreendida como uma dessas tecnologias: desde a exclusdo da analise
de género em determinadas elaboragdes discursivas, passando pelo uso
a-historico  (desconsiderado-o enquanto vetor de objetivacdo e
subjetivacdo), as producdes de conhecimento que tensionam a prépria
noc¢do de género e suas concepgdes univocas.

12 Representagdo e auto-representagdo ndo aparecem agui como uma separagao
abstrata entre elementos semidticos e elementos de uma “realidade material”,
mas justamente como a propria possibilidade de (des)construgdo do género
enquanto instancia ideoldgica; portanto, maquina discursiva de significagdo e
produtora de posicéo de sujeitos.
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Preciado (2014, p. 28), por sua vez, vai trabalhar a partir da ideia
de uma tecnologia heterossocial ou tecnologia social heteronormativa,
“caracterizada como uma maquina de producdo ontoldgica que funciona
mediante a invocagdo performativa do sujeito como corpo sexuado”.
Através dessa perspectiva, torna-se possivel acionar os processos pelos
quais essa maquinaria se instaura e se mantém a diferenca sexual nos
corpos, as instituicbes que regulam suas fronteiras através de técnicas
especificas, e os discursos e praticas que materializam e reforcam sua
suposta naturalidade. A diferencga sexual e, por sequéncia, o binarismo de
género, sdo fixados através de tecnologias que fragmentam e
hierarquizam o corpo em unidades significantes (Orgdos sexuais-
reprodutores, por exemplo), na mesma medida em que essas unidades
passam a totaliza-lo, prescrevendo e conformando (a)os corpos-mulher e
corpos-homem (PRECIADO, 2014).

Essa perspectiva se desenvolve diante de problematizagdes que
ndo levam em conta as dimens6es performativa (BUTLER, 1993; 2017)
e prostética (PRECIADO, 2008; 2014) do corpo €, além disso, coloca um
falso embate entre um suposto voluntarismo e (contra) um suposto
determinismo da constituicdo do género e da sexualidade. Quando
afirmamaos o carater socio-politico de construcdo do género, ndo podemos
incorrer no erro de considerar esta uma perspectiva que ndo leva em conta
sua materialidade. Na verdade, é precisamente o0 contrario que procura se
analisar: a maneira como esta materialidade é produzida e significada,
tanto para articular a nog¢do de um sujeito sexuado e generificado, quanto
para qualificar a coeréncia entre sexo, género e desejo e assim, prover sua
inteligibilidade. Como aponta Butler (1998, p. 27-28), ndo é que a
materialidade do corpo-sexo seja suprimida (como se isso fosse possivel),
mas como esta adquire inteligibilidade numa rede de discursos, praticas
e institui¢des que organizam suas formas de aparecimento: “como uma
categoria que produz efetivamente o sentido politico do que descreve,
“sex0” poe em funcionamento aqui sua “violéncia” silenciosa ao regular
o que ¢é e ndo ¢é designavel”.

Dessa forma, encontramos ai a possibilidade de uma forma de
conhecimento que se debruce sobre como as tecnologias de género
produzem sujeitos de enunciagdo e acéo.

A ideia de construcao social do género®3, de maneira simplista, tem
sido alvo de criticas e deslegitimagdes por se supor que coloca em

13 A nogdo de construcdo social do género foi trabalhada por diversas
perspectivas dos movimentos feministas e estudos de diversas areas das ciéncias
humanas (sociologia, antropologia, histdria, filosofia e a prépria psicologia). De
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suspensdo a propria nogdo de corpo (por extensdo, 0 SEX0 COMO Seu
atributo natural e/ou divino) ou como se o tivessem destituido de sua
materialidade. Temos atualmente como figura icénica desse embate os
criticos morais da chamada ‘ideologia de género’ - entendida aqui como
uma ofensiva anti-género - que colocam, de maneira geral, as conquistas
e discussdes da populagdo TLBG como afronta a uma pretensa ordem
natural dos corpos e das sexualidades. O movimento da ‘ideologia de
género’ - e aqui ideologia adquire o sentido de acobertamento da
realidade - assume que as questbes sobre género e sexualidade,
especialmente quando trazidas a esfera puablica, configuram instancias
ideoldgicas que impdem modos de ser e agir ndo compativeis com aquilo

maneira geral, surgiu como forma de evidenciar as relagfes sociais, culturais,
historicas e politicas que compdem os processos de constitui¢do dos sujeitos, o
que complexifica a relagdo meramente bioldgica utilizada para explicar a
existéncia de homens e mulheres, ou seja, a suposi¢do de que as configuracdes
antbmicas, cromossdmicas e genéticas pudessem constituir o l6cus de verdade
sobre 0 género e a sexualidade. No proprio feminismo, ora vingou uma
compreensdo essencialista com base na diferenga feminina e nos atributos
reprodutivos (e outros tantos “femininos™) de sua “condi¢do”, cuja critica se
dirigia ao respeito e ndo-hierarquizagdo dessas diferencas tidas entdo como
naturais. Nesse sentido, a perspectiva construcionista ofere outra 6tica de analise
e permite compreender as desigualdades, opressdes e hierarquias solidificadas a
partir da diferenca sexual. E necesséario dizer, porém, que tal perspectiva
construcionista ndo é Unica e nem utilizada da mesma forma para problematizar
0 sistema sexo-género. Os esfor¢os em apontar como esse sistema cria posi¢coes
de sujeito e lugares politicos de forma diferencial se pautam, muitas vezes, na
ideia de que as relagbes de género (os modos de ser homem-mulher) séo
construgdes sociais e culturais, nas quais o sexo, como ambito bioldgico,
funciona como um substrato que opera a partir da divisdo sexual dos corpos.
Desse modo, ainda que explicitem os mecanismos de desigualdade e dominagéo
entre os géneros (do homem sobre a mulher), acabam reafirmando os proprios
termos que sustentam a distincdo e hierarquizagdo desses corpos, sem abrir
brechas para pensar a propria nogdo de sexo como um lugar marcado
discursivamente, sobre o qual sdo investidos e exercidos saberes, praticas e
relagbes de poder. Assim, o construcionismo que mantém intacta as divisdes
entre natureza e cultura ou sexo e género impossibilitam pensar a cisnorma como
eixo regulador e produtor das relagGes de género e da constitui¢do dos sujeitos
generificados. O movimento da ofensiva anti-género, aqui citado, reduz tais
discussGes a um falso embate entre determinismo bioldgico e voluntarismo
social, ao propagar a ideia de que as pessoas escolhem seu género e modo de ser
na contramado do que seria determinado como correto pela biologia inscrita em
seus corpos. Nesse sentido, consideram toda ideia de construgédo social de género
como algo abominavel e anti-natural.
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que seria naturalmente reservado ao homem e a mulher pela determinagédo
bioldgica: a unido reprodutiva e a constituicdo familiar. Além disso,
perpetuam um péanico moral generalizado por entender que as relagdes
sexuais e afetivas ndo-heterocentradas - em referéncia as léshicas, gays e
bissexuais - e 0s corpos nao-cisgéneros - COmo as pessoas transexuais e
travestis - sdo frutos de um ostensivo processo de doutrinagdo que ensina
as pessoas a negarem sua identidade real e verdadeira: o sexo.

Para eles, as perspectivas de que o género e a sexualidade se
constituem por meio de processos sociais, politicos e culturais ndo
passam de um incentivo desestabilizador da ordem natural do mundo e
da humanidade, cuja efeitos se tornam nocivos por trazer uma grande
confusdo acerca do que é real (0 sexo e as fungBes do corpo nos
parametros biol6gicos e, por consequéncia, seus papeis sociais) e 0 que
ndao é. Dessa maneira, as pessoas trans, que reivindicam para si a
legitimidade de uma identidade de género diferente daquela socialmente
designada, sdo vistas como individuos essencialmente problematicos e
aniquiladores da proépria identidade. Nao a toa 0 movimento da ideologia
género é chamado de ideologia da auséncia de sexo*. Basicamente, é
como dizer que a existéncia da populacdo TLBG é um grande delirio
coletivo e que as opressOes dirigidas a ela sao manobras para destruir a
liberdade daqueles que ja tém seu lugar garantido na sociedade. Estranho
¢ conceber como um grupo social que inflige tamanha influéncia e
atentado a liberdade tenha como consequéncia justamente uma morte a
cada 20 horas no Brasil*®.

Com isso, queremos apontar para o fato de que a producdo de
conhecimento ndo é desinteressada, autogerativa, desdobramento
multiplo e desencarnado de um campo dado de possiveis. De acordo com
anogdo de objetividade corporificada de Haraway (1995, p. 27), produzir
saberes situados implica considerar que “uma Otica é uma politica de
posicionamentos”, ¢ compreender que esse processo estd vinculado a
tecnologias de visualizagdo e préteses de traducdo. As tecnologias, nesse
sentido, dizem respeito a possibilidades ativas de organizar mundos, dos

14 Link:  https://tompirola.jusbrasil.com.br/artigos/201888015/ideologia-de-
genero

15 De acordo com o levantamento feito pelo Grupo Gay da Bahia em 2018, um
total de 420 pessoas TLBG morreram neste ano vitimas de homolesbotransfobia,
sendo (76%) decorréncias de homicidio e outras 100 (24%) de suicidio. Pelo
relatorio da Associagdo Nacional de Travestis e Transexuais, em 2018 foram
assassinadas 163 pessoas trans, em que a maior parte das vitimas sao as travestis
(158 casos, um indice de quase 97%) (BENEVIDES; NOGUEIRA, 2019).


https://tompirola.jusbrasil.com.br/artigos/201888015/ideologia-de-genero
https://tompirola.jusbrasil.com.br/artigos/201888015/ideologia-de-genero
https://tompirola.jusbrasil.com.br/artigos/201888015/ideologia-de-genero
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modos de ver, com suas relages de tensionamento e embate; a questdo
da traducdo, por sua vez, envolve a construcdo de perspectivas parciais,
localizadas, que ndo se pretendem ao unissono da historia e do mundo,
mas que possam alocar de forma critica as codificagdes proprias a
efetivacdo dos saberes. Ao encontro dessa perspectiva ha o que Butler
(2015) denomina “pratica de leitura”, que remete a dimensdo do como ler
algo, sendo esse algo o objeto do estudo ou a problematica em questéo.
“Que tipos de leituras sdo necessarias em relagéo a este problema? Quais
sdo os discursos dominantes? Como se constrdi este objeto? Como leio a
forma em que estes discursos operam? O que excluem e o que
produzem?” sdo algumas das incitagdes que norteiam, pois, as
possibilidades de prética de leitura, ou entdo, as praticas de visualizagao.

A proposta desta pesquisa se insere, portanto, na premissa da
despatologizacao das identidades trans, tomando a cisgeneridade em seu
potencial discursivo e atrelando-a as discussfes apontadas por
movimentos transfeministas. Entendo que, ao problematizar os discursos
da psicologia, nesse recorte, seja possivel desloca-la da sua
universalidade, contribuindo para a producdo de conhecimentos
corporificados e localizados (HARAWAY, 1995). No que se refere aos
efeitos e modos de producdo da cisnorma, podemos também nos auxiliar
das nogdes acerca do dispositivo proposta por Foucault ¢ (1988/2012;
2000) e trabalhada por Deleuze 17 (1990), a medida que sua manutengéao
e aparente naturalidade deriva da producdo de uma normalidade de
género através de mecanismos discursivos, praticas sociais, institui¢des e
enunciados especificos que ganham efeito de conjunto, ou seja,
articulam-se de modo a produzir suas linhas de visibilidade e enuncia¢do
- “maquinas de fazer ver e de fazer falar” (DELEUZE, 1990, p. 155). Ao
partir da pergunta de Bagagli (2016, p. 88) “Quais verdades dos géneros
a patologia ¢é capaz de produzir como discurso?”, compreendemos como
os discursos hegemonicos acerca das vivéncias e identidades trans nos

18 Foucault (2000, p. 244) define como dispositivo “um conjunto decididamente
heterogéneo que engloba discursos, institui¢des, organizages arquitetdnicas,
decisdes regulamentares, leis, medidas administrativas, enunciados cientificos,
proposicdes filoséficas, morais, filantrépicas. Em suma, o dito e 0 ndo dito séo
os elementos do dispositivo. O dispositivo é a rede que se pode tecer entre estes
elementos”.

17 para Deleuze (1990, p. 158), em sua leitura de Foucault, o dispositivo
possibilita a ideia de explicar aquilo que se apresenta como universal, por meio
de processos que operam por uma multiplicidade de “linhas de visibilidade,
linhas de enunciacdo, linhas de forga, linhas de subjetivacdo, linhas de ruptura,
de fissura, de fratura que se entrecruzam e se misturam”.
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dizem menos das proprias e mais das condices sociais, histdricas e
politicas que tornam tais discursos possiveis. Essas condi¢des sustentam,
portanto, um conjunto de elementos que envolvem o processo de
patologizacdo de pessoas trans, e nos fornecem pistas para pensar como
certos discursos e praticas implicam-se em um regime de producédo de
verdades acerca do género, ou seja, em possibilidades daquilo que passa
a ser enuncidvel e visibilizado como sua verdade.

Os regimes de verdade e inteligibilidade se materializam, por um
lado, nas operagdes discursivas, e o discurso é justamente aquilo através
do qual o poder é veiculado e reordenado. Podemos, a partir disso, pensar
que uma das dimensdes dessa problematica se dirige, entéo, as “diferentes
maneiras pelas quais o discurso desempenha um papel no interior de um
sistema estratégico em que o poder esta implicado, e para qual o poder
funciona” (FOUCAULT, 1978/2012, p. 247). Se os discursos aparecem
como elementos estratégicos das praticas sociais, é porque se constituem
na forma de relagGes e conexdes entre um conjunto de enunciados e um
conjunto de regras e procedimentos, e através das quais se coloca “uma
interrogacdo sobre as condicbes de emergéncia de dispositivos
discursivos que sustentam praticas [..] ou as engendram” (REVEL, 2005,
p. 38). Tracar uma analise das relacdes de saber-poder implica, portanto,
analisar o poder como constitui¢do da possibilidade de agéo sobre a acdo
dos outros (FOUCAULT, 1995), levando em conta: os sistemas de
diferenciacdo que regem essa agdo (0s processos de valoragdo diferencial
gue a cisnorma coloca as vivéncias trans); os objetivos perseguidos por
aqueles que exercem a acgdo (formas de controle e verificagdo dos
processos de constituicdo de género); suas modalidades instrumentais
(condicionalidades do processo transexualizador; mecanismos de
avaliacdo e legitimagdo das identidades trans), suas formas de
institucionalizacdo (saberes e politicas acionados na formulacdo do
processo transexualizador, bem como a instituicdo obrigatoria do
acompanhamento psicolégico); os graus de racionalizagdo, ou seja, a
eficacia (ou ndo) do exercicio da acdo em relacdo a seus efeitos/resultados
em um campo de possibilidades (os efeitos das articulagBes cisnormativas
na producdo de inteligibilidade das vivéncias trans a partir do
acompanhamento psicolégico).

Dessa forma, podemos colocar a questdo da seguinte maneira: a
patologizacdo das existéncias trans surge dentro das condi¢Ges de
possibilidade fornecidas por saberes especialistas, nos quais se inclui a
psicologia, que vdo fornecer os modos de aparicdo desses sujeitos. O
processo transexualizador, por sua vez, emerge como um espago onde é
possivel visibilizar determinada configuracdo do conjunto de processos
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que produzem e conformam as inteligibilidades das vivéncias de pessoas
trans, por meio do qual a psicologia opera como um dos eixos
fornecedores de enunciados desses processos ou seja, delineia um regime
semiético de legibilidade das vivéncias trans através dos enunciados e das
maneiras de enunciar que prové.

Na discussdo sobre os parametros cisnormativos que regem a
inteligibilidade dos sujeitos, gostaria de colocar em questao dois pontos:
1) como a cisgeneridade estrutura o campo de inteligibilidade e
reconhecimento para o0s processos de constitui¢do de género, e, 2) como
0s processos de normatizacdo intrinsecos a cisgeneridade negam as
existéncias trans a medida que dissimulam sua propria constitui¢do. Para
tal anélise, nos propomos a analisar 0 género como vetor de constitui¢do
dos sujeitos por meio de diferentes e variadas tecnologias sociais. Desse
modo, trabalhamos com a ideia de que o género é produzido mediante
essas tecnologias, assim como o género pode ser considerado ele mesmo
uma tecnologia produtora de subjetividades.

Portanto, problematizar a patologizacdo das identidades trans
como indicativo da producdo discursiva acerca da cisgeneridade nas
praticas da psicologia, sugere pensar como estas atuam na producdo de
efeitos de verdade e em sua regulagdo e nos jogos de inclusdo e exclusdo
a partir de sua capacidade de conferir inteligibilidade. Compreender
como a patologizagdo - pensada para além da atribuicdo de um
diagndstico, em direcdo a tudo aquilo que permeia e sustenta tal
atribuicdo - permite situar como determinadas experiéncias contra-
hegemonicas de género constituem um problema a ser respondido, algo
a ser objetivado nas praticas de saber-poder e a ser constantemente
investido de seu exercicio. Localizar a probleméatica em questdo em uma
pratica especifica - como o acompanhamento psicolégico obrigatério -
nos abre espago para atualizar as inquietacGes acerca de como 0 género,
enquanto vetor de subjetivacdo e aparato de efeitos regulatorios, é
investido em uma humanidade decifravel (BUTLER, 2006).

1.4 COMPOSICAO DO TRABALHO

Até aqui, procurei delinear o contexto e as trajetdrias do
pensamento que me levaram a decidir por este problema de pesquisa, no
intuito de trilhar um caminho inverso dos saberes: colocar em questéo 0s
discursos e praticas que objetivam os sujeitos e validam, portanto, as
historias e vidas por meio de seus pressupostos, concepgdes e ideais de
sujeito. Nos capitulos seguintes, pretendo esmiugar os aportes tedricos e
epistémicos que permitem problematizar a interface entre a psicologia
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como campo de conhecimento e as discussdes sobre a cisnorma, para
entdo analisar seus efeitos no acompanhamento psicol6gico de pessoas
trans no processo transexualizador.

O segundo capitulo, “Consideragdes sobre a cisgeneridade”,
remete a uma incursdo pelos trabalhos e discussdes do transfeminismo
sobre 0s conceitos de cisgeneridade e cisnorma/cisnormatividade, e seu
uso como operador conceitual, analitico e politico para situar e
referenciar os mecanismos compulsorios e regulatérios de atribuicdo de
género. A partir da localizagcdo dos discursos patologizantes sobre as
identidades e vivéncias trans, sdo evidenciados 0s principais pontos de
critica das transfeministas em relaco aos discursos e praticas que as
desqualificam e as objetivam por meio da assuncdo da cisgeneridade
como pressuposto natural dos processos de constituicdo de género.

Na terceira parte, intitulada “O trans pelo cis: politicas
institucionais”, ¢ feita uma andlise das concepgdes acerca das
transgeneridades nas formulagdes do processo transexualizador, bem
como a insercdo e as implicagdes da psicologia no que diz respeito a
compulsoriedade do acompanhamento psicoldgico. Discutem-se
questdes envolvendo os conflitos colocados ao saber psicolégico pela
medicina e a produgdo de laudos como mecanismo patologizante e
validador das vivéncias trans.

No quarto capitulo, “Saberes trans e os processos cis”, sdo
problematizados os efeitos que a cisnorma produz em relacdo as
possibilidades de enunciacdo sobre as identidades trans e os saberes que
Ihe conferem legitimidade e inteligibilidade. Nesse sentido, abordam-se
0s processos de exclusdo e apagamento politico de pessoas trans como
sujeitos de conhecimento. No ambito do processo transexualizador, séo
analisados os elementos que posicionam as narrativas de pessoas trans
diante da condicionalidade do acompanhamento psicoldgico e seus
efeitos nos discursos das/os profissionais que as atendem. Além disso,
sdo analisados os elementos que situam o saber psicoldgico no trabalho
desenvolvido no acompanhamento do processo transexualizador, as
possibilidades de seu desdobramento e os discursos através dos quais as
identidades trans sdo narradas e visibilizadas. Problematiza-se como 0
sofrimento aparece enquanto ponto central na producdo de
inteligibilidade das vivéncias trans e as formas de reconhecimento que
este veicula por meio das disjungdes cisnormativas.

No quinto e @ltimo capitulo, “A revelia do cis: politicas de
nomeagdo, enuncia¢do e reconhecimento”, ¢ trazida a tona a questao da
autodeterminagéo de pessoas trans e discute-se, a partir desta, como 0s
processos de nomear, reconhecer e enunciar suas vivéncias operam entre
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0 protagonismo de suas narrativas e 0s saberes autorizados a legitimar as
verdades de suas historias.
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2. CONSIDERAGOES SOBRE A CISGENERIDADE

O cisgénero, por sua vez, é uma categoria como o
branco é para raca, neurotipico é para a
neurodiversidade, ou heterossexual para a
orientacdo sexual. O que ndo representa problema
social a pessoa, ndo leva o individuo a identificar-
se com a questdo. Para os individuos nessas
categorias, 0 problema nao é ele ser diferente do
outro, mas o outro ndo ser igual a ele. 1sso que
leva as pessoas a quererem substituir um
humanismo genérico pelas lutas especificas contra
cada opressao (LEILA DUMARESQ, 2016, p. 127-
128)

As verdades do género e os efeitos que estas tém na vida das
pessoas e nos modos de existir palpaveis a sociedade se tornaram uma
problematica central para pensar 0s processos de como nos constituimos
sujeitos. Foucault (2012) nos forneceu uma analise inicial sobre como a
verdade do sexo surge como uma producdo ativa do poder, em que uma
multiplicidade de discursos e praticas criam e determinam as formas de
sua apari¢do. Contrario a uma explicagdo repressiva sobre 0 sexo - 0 que
ndo quer dizer que este ndo seja atravessado por mecanismos de coercado
e também de repressdo -, sustenta que a proliferacdo discursiva em torno
do sexo e da sexualidade configurou determinados saberes e exigiu a
engrenagem de diversas institui¢des na demarcacdo de suas verdades. O
modo confessional de exteriorizagdo da verdade dos desejos, como a
moldada na pastoral cristd, nos indica uma das I6gicas dessa maquinaria
discursiva:

Trata-se, ao contrario, de um tema que faz parte da
prépria mecanica dessas incitagdes: maneira de dar
forma & exigéncia de falar, fabula indispensavel a
economia infinitamente proliferantes do discurso
sobre 0 sexo. O que é proprio das sociedades
modernas ndo é o terem condenado, 0 sexo, a
permanecer na obscuridade, mas sim o terem-se
devotado a falar dele sempre, valorizando-o como
o0 segredo. (FOUCAULT, 2012, p. 41-42)

Essas articulagBes de saber-poder se constituem, entdo, em modos
de objetivar o sexo, de tornad-lo um objeto de conhecimento e intervencgéo
a ser investido, esmiucado, explicado e controlado. Ainda que néo sejam
dimensfes separaveis, podemos dizer que o eixo dos saberes propiciam
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0s campos discursivos desde os quais certas questdes sdo enunciadas; as
relacGes do poder, por sua vez, indicam 0s mecanismos através dos quais
essas ldgicas discursivas sdo operacionalizadas. Essa articulagdo nos
mostra, portanto, como certos objetos, conceitos, formulacdes “sdo
investidas nas institui¢des, nas técnicas, nas condutas individuais ou
coletivas, nas operacfes politicas, nas atividades cientificas, nas ficcoes
literarias, nas especulagdes teéricas” (FOUCAULT, 1968/2008, p. 110).

Um dos dominios discursivos a que Foucault se refere estd
ancorado na scientia sexualis, um campo de inteligibilidade especifico
conferido ao sexo e & sexualidade por meio do discurso cientifico. E
através dessa racionalidade 8, por exemplo, que temos no Ocidente a
psiquiatrizacdo das sexualidades periféricas, examinadas e catalogadas
sob os termos do fetiche e da perversdo, nos quais aparecem como
indutoras de condutas anormais e imorais.

No &mbito deste trabalho, vamos nos deter as conformagdes
historicas e politicas que possibilitaram e delinearam um dominio de
inteligibilidade para as transexualidades e travestilidades. A medida que
estas tomam corpo no discurso cientifico como objeto de classificagéo,
intervencdo e correcdo, passam a ser nomeadas pelos proprios
referenciais a partir das quais sdo interpretadas. A partir dos discursos
biomédico e psi (psicologia, psiquiatria e psicanalise), engendram-se
dispositivos que regulam e fornecem as formas de sua visibilidade. Se
nos ativermos ao campo mais propriamente da psicopatologia, deparamo-
nos com classificagbes diagndsticas contidas em manuais de referéncia
para atuacdo dos profissionais da &reas médicas e da saude, tais como 0
Manual Diagnostico e Estatistico de Transtornos Mentais (DSM) e a
Classificagdo

Ja por volta do século XIX, surge uma codificacdo sobretudo
biomédica na regulacdo de modos de ser e condutas consideradas
anémalas, na qual o género e a sexualidade ganham uma taxonomizacgéo
em termos de comportamento e manifestacdo psiquica. S&o exemplos
dessas empreitadas, ao longo dos séculos XIX e XX: 1) a moneyzacéo do
sexo (conceito de género como marcador de diferenca em relacdo ao
“sex0”, cunhado pelo psicologo John Money a partir de suas intervengdes

8 Foucault trabalha a partir de quatro conjuntos estratégicos que se
desenvolveram através de determinados dispositivos de saber-poder ao longo do
século 19. Além da citada psiquiatrizacdo dos prazeres perversos, também faz
referéncia a histerizagao da mulher, a patologizagédo da sexualidade da crianga e
ao controle politico sobre a procriagdo Estatistica Internacional de Doencas e
Problemas Relacionados com a Saude (CID).
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em bebés intersexo); 2) a catalogacdo sexual de Harry Benjamin
(caracterizagdo de “transexualismo” na escala de orientacdo sexual criada
por ele); 3) a adequagado sexo-género de Robert Stoller (dissociagéo sexo-
género e estabelecimento de variaveis fisicas e sociais para determinacédo
do espectro masculino-feminino); 4) a categorizacdo normal-patoldgica
de Richard von Kraft-Ebing (criacdo de categorias de identidade sexuais
normais e perversas no campo da psiquiatria) e 5) a tabelizacdo das
sexualidades pela escala de Kinsey (PRECIADO, 2008).

Podemos nos apoiar em Foucault (1984/2004) novamente para
entender que certos fatos discursivos se traduzem em condigfes de
possibilidade para que determinada questdo aparega no campo social e se
coloque como um problema para a politica. Assim, o campo de
inteligibilidade da transexualidade se consolidou sob os marcos dos
discursos médicos e psi e a enunciaram com o0s termos da patologizacdo
e do desvio psicoldgico, demarcando um processo unilateral de
categorizagdo dos sujeitos e das vivéncias de género e sexualidade. Ora,
se tornou-se possivel instaurar uma determinada esfera de inteligibilidade
acerca das vivéncias trans, como nos referimos aos pressupostos
normativos a partir dos quais esta é criada? E a partir desse
guestionamento que diversas pensadoras trans e 0 movimento
transfeminista trazem & tona os conceitos cis (cisgeneridade, cisnorma,
cissexismo), de modo a fazer frente as classificagcbes reducionistas e
estigmatizantes das identidades trans.

Nas Ultimas décadas, mais fortemente a partir dos anos 1990,
diversas analises empreendidas por pessoas trans tém apontado o quanto
as discussbes académicas ndo consideram suas vivéncias de
corporalidade, desejo e modos de experienciar 0 género e a sexualidade.
Ou ainda, quando estas aparecem, ndo perturbam os parametros a partir
dos quais costumamos encara-las. Surge entdo a necessidade de nomear
esse ponto opaco em relacdo ao qual as transgeneridades sdo pensadas.
Como aponta Susan Stryker (2006), os estudos de transgeneridades
acabam se tornando transversais aos campos de conhecimento, uma vez
gue postulam um (des)entendimento radical das diferencas incorporadas
e como estas sao hierarquizadas socialmente:

O campo de estudos das transgeneridades diz
respeito a qualquer coisa que rompa, desnaturalize,
rearticule e visibilize as relacfes normativas que de
modo geral presumimos existir entre a
especificidade biolégica do corpo humano
sexualmente diferenciado, os papeis sociais e
status que se espera que determinada forma
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corporal ocupe, a relacdo subjetiva experienciada
entre um senso generificado de si e expectativas
sociais de performatividade de género, e 0s
mecanismos culturais que sustentam ou contrariam
configuragbes especificas da personalidade
generificada (STRYKER, 2006, p. 3, traducéo
nossa). °

A diferenca sexual que postula a divisdo dos corpos em homens e
mulheres e consagra a coeréncia de um ‘sexo bioldgico’ a um ‘sexo
psicolégico’ ou ao género enquanto expressdo social e cultural de
atributos e papeis considerados masculinos e/ou femininos nos dita 0s
referenciais a partir dos quais é pensada a normalidade de género. As
elaboragBes dos conceitos cis surgem, entdo, em um esforco para
evidenciar o dispositivo de produgio da normalidade que patologiza as
vivéncias trans. O processo de psicopatologizagdo, que envolve muito
mais do que sua formalizag&o pelo diagndstico, esta diretamente ligado a
um regime de verdade que estrutura uma coeréncia para 0S sujeito
generificados, conferindo inteligibilidade a determinadas relagdes entre
género e suas atribuigdes corporais, de desejo e sexualidade. A
articulacdo entre esse campo de inteligibilidade, os processos de
normalizacdo que o constituem, a matriz politica que o articula e designa
suas possibilidades é o que as transfeministas vém apontando como
cisnormatividade ou cisgeneridade compulsoria.

No entendimento de Rodovalho (2017), a0 mesmo passo em que
0 saber médico aglutina sob a categoria trans determinadas formas de
existéncia, delimita também um lugar discursivo das existéncias nao-
trans:

nomear o ‘“ndo-nds” ndo para definir sua
existéncia, mas para explicitar “as pessoas que ndo
sd0 nds (e a partir das quais fomos nomeadas
“trans”) talvez precisassem de um nome também,
um nome ndo que lhes désse existéncia (afinal,
guem cogitaria duvidar que, por ndo terem nome,

19 “The field of transgender studies is concerned with anything that disrupts,
desnaturalizes, rearticulates, and makes visible the normative linkages we
generally assume to exist between the biological specificity of the sexually
differentiated human body, the social roles and statuses that a particular form of
body is expected to occupy, the subjectively experienced relationship between a
gendered sense of self and social expectations of gender-role performance, and
the cultural mechanisms that work to sustain or thwart specific configurations of
gendered personhood.”
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inexistem?), mas sim um que explicitasse a razdo
de nos terem definido enquanto quem cruza,
traspassa (trapaga?), transgride uma certa linha, a
saber, aquela que separa homem de mulher.
(RODOVALHO, 2017, p. 367)

Nesse sentido, a ideia de cis produziria efeitos na linguagem ndo
apenas pela nomeacdo da alteridade em si, mas por evidenciar 0s
pardmetros interpretativos a partir dos quais essas existéncias sdo
concebidas. Kaas (2012) afirma que nessa divisdo, contudo, ndo se trata
de opor sujeitos cis e trans, mas denunciar a naturalizacdo da condigéo
cisgénera, que nos discursos hegemdnicos é referida pela ideia de
mulheres e homens bioldgicos. Para a autora, a cisgeneridade diz
sobretudo de uma condicdo politica, que assegura privilégios por ser
legitimada como auto-evidente e, portanto, valorada como experiéncia
univoca. Nesse sentido, “a adog¢do do termo cis denuncia esse pseudo
status natural. Nomear cis € 0 mesmo processo politico de nomear trans*:
aponta e especifica uma experiéncia e possibilita sua analise critica”
(KAAS, 2012, s/p). Coloca-se em marcha, pois, um operador analitico e
uma categoria politica de evidenciamento da norma.

Na mesma direcéo se coloca vergueiro (2012), que vé& no uso da
denominacdo cis uma possibilidade analitica que permite equiparar as
perspectivas trans nos processos de interpretacdo do género. De acordo
com a autora, ao invés de atribuir a cisgeneridade a suposicdo dos
pardmetros de normalidade, deve-se encara-la como uma gama de
possibilidades identificatorias que sdo, por sua vez legitimadas pelas
normativas de género. O processo de equiparacdo dos saberes trans se
configura, entdo, como um movimento de descolonizagéo das identidades
de género ndo-hegemdnicas, uma vez que “utilizar o conceito analitico
de cisgeneridade tem o objetivo de, em Gltima instancia, desautorizar
discursos e praticas que naturalizem a norma cisgénera” (VERGUEIRO,
2012, p. 5). Vergueiro trabalha na interseccao das designacfes de género
cis com o0s processos de colonialidade do saber, procurando explicitar
como a producdo de conhecimento etnocéntrica influenciou nossa
compreensao acerca do género e da sexualidade, bem como seus efeitos
em termos de producdo de subjetividade. Para ela, esse processo permite
expor uma certa colonizagdo das existéncias ndo-cisgéneras, “incluindo-
se aqui sua exclusdo sistematica de espacos de decisdo e producdo de
conhecimento, bem como explicitar o etnocentrismo que permeia as
definicbes dominantes de género, desestabilizando cronologias que
privilegiam instituicdes meédicas para analisar inconformidades de
género” (VERGUEIRO, 2012, p. 9). Em sua concepgdo, a



42

cisnormatividade ¢ efeito de uma construgao discursiva que entrelaga trés
elementos principais: pré-discursividade, binariedade e permanéncia. Os
efeitos de regulagéo e exclusdo da cisnorma reaparecem, pois na forma
de patologizacdo e objetificacdo das existéncias trans (VERGUEIRO,
2016).

Bagagli (2016a, p. 91) sugere que a emergéncia desse conceito
torna possivel colocar em analise a “compreensdo estrutural da
cisgeneridade como estabilizador das coeréncias sobre o género”.
Segundo a autora, ao elaborar a posi¢do cis, nos deparamos com uma
nocédo de subjetividade que se mostra como natural e que valoriza certos
aspectos - efeitos atribuidos a verdade de género - como inerentes a
condi¢do humana. Nesse sentido, a cisnorma operaria a partir de varias
disjuncdes, tais como corpo-alma; verdadeiro-falso; legitimo-ilegitimo;
atil-indtil; coerente-incoerente, que expressam 0s marcos divisorios a
partir dos quais as vivéncias trans sdo codificadas (BAGAGLI, 2016a).
O reconhecimento dos corpos generificados, portanto, vai depender do
campo de inteligibilidade criado e delimitado pela fixagdo desses
critérios. Para Bagagli (2016a, p. 92), “a normalidade, intencionalidade,
eficacia, naturalidade e saude” sdo alguns desses critérios que constituem
a evidéncia de coeréncia da cisgeneridade e, ao mesmo tempo, fazem das
transgeneridades seu ponto de falha. Marcar a cisgeneridade surge, pois,
na disputa narrativa sobre as existéncias trans e nos lanca as
possibilidades de enunciacdo sobre as mesmas.

Ainda que ora ou outra, 0s termos cisgeneridade e cisnorma
possam se sobrepor, é importante demarcar suas concepgdes e mudangas
conceituais ao longo do tempo. Concordamos com Bagagli (2016a)
guando esta aponta que a criagdo de um conceito esta intimamente ligada
a producdo de realidade, em termos que a histéria presente se mostra
insuficiente. Dessa forma, a elaboracdo de uma outra teoria da
subjetividade, como sugere a autora, torna-se um processo ativo de
criacdo da propria realidade. O uso de conceitos ganham corpo e
adquirem sentido, portanto, a medida que trabalham e transformam a
realidade, ao desestabilizar os parametros que até entdo a sustentavam
como esponténea e auto-evidente. Contudo, nos alerta Dumaresq:

E preciso tomar cuidado com palavras muito
vividas politicamente. E necesséario cuidar de
conhecer os sentidos e usos do termo. Também é
necessario sempre evidenciar o recorte do conceito
ao qual dirige-se a critica. O prego de ndo
reconhecer o recorte é muito alto: Reduzir



43

vivéncias a conceitos, anula-las discursivamente e
silencié-las politicamente (Dumaresq, 2014b, s/p).

As modulagdes historicas e politicas do entendimento sobre a
cisgeneridade estdo diretamente relacionadas aos discursos que
perpassam as experiéncias categorizadas como trans. Por um lado, porque
seu surgimento e uso advém das prdprias pessoas trans que se debrucaram
sobre as questdes que entdo se colocavam aos debates de género. Por
outro, porque sua utilizagdo constitui um campo de tensionamento
necessario ao enfrentamento das praticas normativas sobre as pessoas
trans, cuja autoridade discursiva tem nos saberes especialistas sua
cristalizagdo. Portanto, se o termo cisgeneridade surge como uma
possibilidade analitica para designar o contraponto discursivo de trans,
assim como para situar o lugar a partir do qual essa nomeacdo é
estabelecida, € preciso atentar aos enunciados, as relagbes de poder e aos
espacos de disputa envolvidos na construcdo dessas narrativas.

De acordo com Dumaresq (2014b), o conceito de cisgeneridade,
desde seu surgimento na década de 1990, passou por (re)elaboracGes que
expressam as mudancas de sentido e as disputas narrativas envolvidas.
No inicio, a definicdo fazia maior referéncia a termos biomédicos 2°, por
conta de um periodo em que as pessoas trans se articulam como grupo
politico em tensdo com a investida patologizante da medicina. Segundo
a autora, duas forcas estavam postas: a visibilizacdo de pessoas trans
como grupo social com suas especificidades e a interposicdo do saber
médico como via de intermediacdo de suas necessidades politicas de
reconhecimento social e juridico. Como sera discutido adiante, os saberes
‘oficiais’ sobre as transgeneridades ganham concretude na exigéncia e
emissdo de laudos para atestar uma condi¢do patoldgica, diante dos
requerimentos para alteracdo de nome e intervengdes corporais. A
institucionalizacdo dessas praticas marca as condi¢des de enunciacao
acerca das vivéncias trans e, desse modo,

Naquele momento ainda fazia sentido usar o jargéo
biomédico que trouxe alguma aceitacdo social e
que definia o trans para definir o Ccis.
Ingenuamente, as pessoas trans quiseram expressar

2 Ela utiliza como exemplo uma definicdo de 1999, feita por Donna Lynn
Matthews: “Uma vez que definimos género como “as caracteristicas
comportamentais, culturais ou psicoldgicas associadas a um sexo, cisgénero
literalmente significa: estar do mesmo lado das caracteristicas comportamentais,
culturais ou psicoldgicas associadas a um sexo. Simplificando, significa que a
identidade e apresentagdo de alguém ¢ compativel com sua morfologia fisica.”
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alteridade nos mesmos termos usados para nos
descrever. Logo ficou evidente que isso ndo era
possivel e que o jogo biomédico nao foi feito para
permitir a expressao trans (Dumaresq, 2014b, s/p).

Na mesma linha, Stone (1991) nos mostra como a criagdo de uma
patologia clinica, categorizada sob o termo ‘transexualismo’, ganha ares
oficiais nos anos 80 do século XX, ap6s algumas décadas de investimento
e pesquisa sobre as denominadas disforias de género. A tentativa de
estabelecer critérios objetivos e determinantes para o que se entendia
como transtorno psiquiatrico, levou profissionais da medicina, psiquiatria
e psicologia a realizar e relatar resultados de estudos clinicos, em que
atestavam uma identificacdo com o género oposto, em desacordo com o
corpo hioldgico e, consequentemente, a sensacao de aversdo a esse corpo.
Era preciso um diagndstico diferencial para poder avaliar com preciséo e
sem ambiguidades a condicdo das pessoas que demandavam as cirurgias
de redesignacéo.

A autora elucida alguns pontos que nos permite compreender
como a retorica cientifica tradicional prevaleceu. Por se tratar de casos
clinicos, portanto, estes precisavam sugerir uma condicao detectavel e de
critérios replicaveis em todos os quadros que expressavam a patologia.
Contudo, além de os estudos serem realizados com uma amostragem
infima de pessoas em um contexto muito especifico - €, mesmo assim,
publicizados como representagdo universal da transexualidade -, muitos
deles chegaram a conclusdes com ‘ressalvas cientificas’ que invalidariam
a clareza dos resultados?. A definicdo criteriosa desejada pela academia
denotava a impossibilidade, entdo, de homogeneizar as experiéncias que
esta acreditava revelar através do diagndstico: “O teste precisava ser
objetivo, clinicamente apropriado e replicadvel. Mesmo apds pesquisa
consideravel, nem um dnico e inequivoco teste para sindrome de disforia
de género pode ser desenvolvido (STONE, 1991, p. 160, traducdo
nossa)?2.

21 Nota-se, nos discursos de invalidagio destes estudos, uma carga moral balizada
pelo saber cientifico: a amostra de pessoas cooptadas para tais pesquisas ndo
chegaria a evidéncias confiaveis por se tratarem de prostitutas e sujeitos atipicos
no espectro do ‘transexualismo’, além de abranger majoritariamente pessoas com
graves problemas de satde (STONE, 1991).

22 “The test needed to be objective, clinically appropriate, and repeatable. But
even after considerable research, no simple and unambiguous test for gender
dysphoria syndrome could be developed”.
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Além disso, os investimentos académicos nesse campo ndo
contavam como material de pesquisa obras, textos e outras fontes de
conhecimento advindas das proprias pessoas trans. Segundo a autora, isso
diz respeito a propria maneira como estas sdo encaradas, “possuindo algo
menos que agéncia”?® (Stone, 1991, p. 163, traducéo nossa): a légica da
objetividade da ciéncia se somam processos de inferiorizagdo de sua
subjetividade. Diante disso, vemos que por um lado o discurso cientifico
ndo considera, em seu rigor, narrativas autobiograficas como uma forma
vélida de producdo de conhecimento, por outro, 0 entendimento da
condicdo de uma pessoa trans passa por considera-la ‘menos verdadeira’;
portanto, menos capaz de dizer algo sobre si mesma. Esses aspectos
surgem, dessa maneira, como falhas diante da nog&o de sujeito racional e
do nivel de confiabilidade de seus processos de enunciacao.

Stone (1991) também vai se debrucar sobre a literatura de autorias
trans disponivel na mesma época 2* e analisar os discursos que
constituem tais narrativas. Seu questionamento inverte a l6gica dos
enunciados; ao invés de atentar somente para o sujeito da autoria, ela se
pergunta para quem esse sujeito é construido. De acordo com a autora,
eram comuns os relatos de ‘mudanca de sexo’ que tinham como marco
definitivo a cirurgia de redesignacdo. Esse ponto constituiria entdo a
passagem efetiva para poder se identificar com um género oposto ao
designado pela biologia, cuja centralidade esta no desaparecimento de um
‘eu anterior’ para que possa dar lugar a transformagdo. Da mesma
maneira, essa separacao denotava formas de expressao bastante nitidas e
categdricas do que eram considerados os universos masculino e feminino,
sem espaco para ambiguidades. Estas narrativas tém lugar no contexto do
crescente interesse e da investida biomédica sobre a vida de pessoas trans,
conforme Stone:

Como esses relatos conversam com 0s textos
médicos/psicologicos? (...) No periodo da maior
parte desses livros, 0 mais critico desses momentos

23«35 possessing something less than agency.”

24 A autora trabalha com narrativas autobiogréficas de mulheres trans: 1) Man
Into Woman (1933), sobre a historia de Lili Elbe, cuja historia é retratada no
recente filme A Garota Dinamarquesa (2015); 2) | Changed My Sex!, que retrata
a vida da artista Hedy Jo Star (1955); 3) Christine Jorgensen: A Personal
Autobiography, cuja transicdo ficou conhecida midiaticamente a época que
integrava o exército americano; 4) Conundrum, da escritora e jornalista Jan
Morris e 5) Canary: The Story of a Transsexual, da artista e musicista Canary
Conn.
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era a entrevista de admisséo na clinica de disforia
de género, quando os médicos, que eram todos
homens, decidiam se a pessoa era elegivel para a
cirurgia de redesignagdo de género. A origem das
clinicas de disforia de género &€ um olhar
microcésmico para a construcdo de critérios para o
género (STONE, 1991, p. 159-160, tradugdo
nossa).

Esse cenario evidencia os principais saberes que articulam as
definicdes de transgeneridade, a partir de uma racionalidade que subjuga
as vivéncias de pessoas trans a critérios que tém como ponto de partida a
cisgeneridade. [Essa racionalidade aparece, por exemplo, no
engessamento das posi¢des de sujeito no bindmio homem-mulher, cujos
tipos ideais devem aparecer no desejo da transicdo para serem
considerados  veridicos. De acordo com Dumaresq (2014b),
progressivamente a ideia de cisgeneridade comeca a se afastar da
centralidade do corpo presente nos discursos biomédicos e se fortalece
pela perspectiva de identificagdo social. Nessa concepgdo, a
diferenciacdo entre pessoas cis e trans se daria no processo de
constituicdo dos sujeitos, em que estes podem ou ndo se identificar com
0 género designado no nascimento. Conforme uma das defini¢bes de
Grimm (2015, p. 15), a cisgeneridade “se refere a pessoas cuja referencial
do ‘préprio’ sexo coincide com aquele assignado pelos discursos médico
e juridico ao nascer. Distingue binariamente homens ou mulheres, sem
abrir margem para outras identificagdes”. Atenta-se para o fato de que
esse processo de identificacdo passa por marcos de discursos especificos,
plataformas modernas de enunciacdo e atestamento das verdades dos
corpos e das subjetividades.

Sant’Anna (2017) afirma que este processo de identificagdo ou
ndo-identificacdo, porém, é permeado de ambivaléncias - tanto para
pessoas cis quanto para as trans - e vai depender de continuas negociacdes
no campo social, em que as forcas de rejeicdo e aceitacdo dos cddigos de
género compdem espacos diferenciados de reconhecimento dos sujeitos.
Portanto, apesar de legitima, a ideia de identificar-se ou ndo com o género
atribuido no nascimento é levada além, a medida que atenta para os
caminhos de legitimacdo desse processo:

Cisgénero é o sujeito que tem sua identidade de
género respeitada e legitimada pela sociedade e
Estado desde o nascimento. E condigdo
sociopolitica que marca privilégios. Ndo é sobre
aceitar tudo o que dizem que é préprio do seu
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género. N&o € sobre identificar-se, pelo menos ndo
da maneira como essa identificagdo é interpretada,
como algo arbitrario e esporadico. (SANT’ANNA,
2017, s/p)

Em uma direcdo semelhante, Rodovalho (2017, p. 368) argumenta
que a (auto) identificacdo ?° ¢ “importante para desdemonizarmos a
escolha por cruzar a linha”, mas apresenta limites para uma critica da
cisnormatividade. Segundo a autora, é necessario descentralizar a questdo
do que ela considera ser uma esfera mais subjetiva para um contexto mais
amplo de engendramentos politicos e sociais das atribuicbes de género,
uma vez que, ao enfatizar somente o aspecto da identificacdo, “reforca a
ideia de que s se necessita explicar aquilo que cruza a linha, nunca aquilo
que ndo cruza, que deixa de cruzar” (RODOVALHO, 2017, p. 368-369).
Aquilo que ‘deixa de cruzar’, ou seja, os pardmetros que sustentam as
designagdes normativas de género ganham maior enfoque ao pensar 0s
efeitos da cisgeneridade compulséria nas vidas de pessoas trans. Para
Rodovalho (2017), os efeitos que se materializam em diversas fontes de
violéncia podem extrapolar &mbito da autoidentificacdo, pois esta ndo
garante por si s6 o reconhecimento e a legitimidade social que é conferida
a determinadas leituras de género. Voltando ao alerta de Dumaresq
(2014b) sobre a vividez do conceito de cisgeneridade e o risco que se
incorre ao reduzir as experiéncias dos sujeitos @ mera abstracéo teorica,
torna-se necessario encara-la, como sugere a autora, CoOmo uma ocupacao
epistémica. Sua existéncia incbmoda acaba por evidenciar uma
desigualdade discursiva em que

do ponto de vista tedrico, vemos a palavra ser
problematizada enquanto agdo de politica
identitaria, do ponto de vista pratico, das filas de
atendimento do SUS, das delegacias de policia,
hospitais e banheiros publicos é muito facil
identificar que pessoas estdo sendo estigmatizadas
como transgéneras e quais ndo  estdo
(DUMARESQ, 2016, p. 126).

% Essa problematizacdo ndo invalida o movimento de autodeterminagdo de
pessoas trans e a luta por autonomia em relagdo as suas trajetorias e historias de
vida. Nesse sentido, os processos de auto identificacdo seguem sendo centrais
para desamarrar as narrativas de vivéncias trans da autoridade dos saberes
especialistas. As interfaces entre 0 movimento afirmativo das identidades trans e
0s saberes cisnormativos serdo melhor discutidos nos capitulos 4 e 5.
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Mais atualmente, com as diversas frentes de luta pela
despatologizacdo das identidades trans, da visibilidade do movimento e
da insercdo de pessoas trans em outros espacos, a nomeacdo da
cisgeneridade passa a denotar mais fortemente seu status politico
respaldado pela sua condi¢do supostamente natural e auto evidente.
Grimm (2016a) nos mostra que a problematizacao da cisgeneridade como
posicdo desde a qual se é autorizado enunciar 0 sexo ndo tem como
objetivo diferenciar as subjetividades de pessoas cis e trans, mas
evidenciar as hierarquias que definem seu lugar politico. Nesse sentido,
os efeitos violentos da cisgeneridade compulsdria estariam ancorados na
valoragdo diferencial dos sujeitos, expressos em hierarquias corporais e
epistémicas (GRIMM, 2016a). De acordo com a autora, a primeira forma
diz respeito a como as vivéncias corporais de pessoas trans sdo encaradas
e julgadas pelos referenciais do corpo cis, utilizado como parametro
desejavel para serem corroboradas socialmente. A segunda forma se
refere a posicdo de sujeito autorizada a emitir e legitimar os discursos
verdadeiros acerca do sexo-género, que oferece uma interpretacdo das
vivéncias trans a partir de termos estabilizados na cisgeneridade. Diante
disso, tenta-se enquadrar a realidade das narrativas e trajetdrias de
pessoas trans a sistemas de explicagdo cisgéneros, ao invés de considerar
como essas vivéncias podem alargar os sentidos e desestabilizar as
verdades enunciadas sobre o género. Conforme afirma a autora, isso
“implica que pessoas trans dificilmente encontram na nossa sociedade: a
possibilidade de ver-se desde os proprios referenciais; (2) a possibilidade
de pensar-se desde os préprios referenciais. E tudo aquilo que desafia essa
dupla hierarquia encontra uma resposta violenta” (GRIMM, 2016a, s/p).

Como aponta Kaas (2012), o privilégio atribuido a cisgeneridade
ocorre dentro de um conjunto de normas que sugerem pardmetros
especificos para expressar determinada coeréncia de género, em que a
configuracdo corporal sustenta a verdade de seu designio. Por designio, a
autora define “o conjunto de praticas que envolvem a generifica¢do de
sujeitos por meio da nomeacao de morfologias e a expectativa de género
atrelada ao nascituro” (KAAS, 2012, s/p). Para Dumaresq (2014a), a
forca desse designio é o que mais efetivamente aparece como interdi¢do
as vivéncias trans. De acordo com a autora, as hormas em sua expressao
mais ideal sdo quebradas a todo momento, de modo ndo ser possivel
estabelecer uma verdade univoca acerca do ser homem ou mulher,
tampouco existir alguém que ‘preencha’ essa totalidade. Contudo, ¢
através da designacdo que o rompimento das normas emerge como um
problema, “porque as normas de género sdo vagas, imprecisas €
indefinidas — a ponto de nenhuma delas e tdo pouco todas juntas
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servirem para inteligir minha feminilidade. E vejam que absurdo: Quer
dizer que tudo o que eu penso, sinto, vivo e faco diretamente ndo serve
para me designar” (DUMARESQ, 2014a, s/p).

O lugar naturalizado conferido a cisgeneridade indica, entdo, que
¢ a partir dele que se estabelecem os critérios de defini¢do da normalidade
de género (com efeitos também no campo da sexualidade), ou seja, é
através dele que os enunciados sobre género e sexualidade ganham
sentido. Quando se apontam as identidades trans como desvios, nos
deparamos com uma operacao de poder em que a criagdo de um resto que
¢ constantemente justificado e explicado pelas lacunas e/ou
incongruéncias em relacdo a iluséria totalidade e pleno funcionamento da
norma. Esse resto é geralmente negativado em sua existéncia, para
demonstrar tudo aquilo que ‘ndo é’ em relacdo a matriz cisgénera, cuja
referéncia opera para validar ou ndo aquilo que se apresenta como falha
em Seu processo.

No entanto, é parte também dessa operacao que o proprio designio,
como entendido por Kaas (2012), ndo tenha nome, aparecendo sempre
como um lugar ‘evidentemente’ natural, atemporal e a-historico.
Constroi-se como uma realidade apartada das relacdes socio-culturais e
dos contextos histéricos e politicos que a possibilitam, em que afirma-la
constitui “uma prerrogativa enormemente poderosa no mundo social,
uma maneira mediante a qual o poder se dissimula como ontologia”
(BUTLER, 2006, p. 48, traducdo nossa) 2°. Nesse sentido, mais do que
uma categorizacdo de género, nomear a cisgeneridade permite deslocar a
universalidade do sujeito e evidenciar sua constitui¢do social e politica.
Para Bagagli (2016a), a cisgeneridade ocupa um lugar de transcendéncia
do género, pois emerge como uma realidade fixa e exterior aos proprios
sujeitos e as relagdes sociais que 0s constituem, atribuindo maior, menor
ou nenhuma legitimidade as existéncias generificadas a partir de seus
préprios mecanismos de validacdo. A autora afirma que a producéo da
norma cisgénera é também uma producdo através do siléncio, em que as
formas de produzir inteligibilidade as existéncias de pessoas cis sdo as
mesmas que impedem um reconhecimento pleno de pessoas trans, pois o
siléncio significa aquilo que ndo se diz (BAGAGLI, 2014a). Dessa
maneira, Dumaresq (2014b, s/p) aponta que o entendimento acerca da
cisgeneridade passa por denotar uma interlocucéo antes ndo enunciada:
“A prioridade é apontar e nomear a alteridade. O que mostra que o

2% «(...) una prerrogativa enormemente poderosa dentro del mundo social, una
manera mediante la cual el poder se disimula como ontologia.”
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fundamental para o sentido do termo, ndo € seu carater definitdrio, mas
nomear um interlocutor, um lugar de fala para o qual se fala”.

Nessa linha, Grimm (2016b) argumenta que a concepgéo de trans
pelo cis se baseia no fato de se considera-lo uma copia ou uma condigéo
artificial em relacdo a naturalidade cisgénera, que confere a determinadas
mulheres e homens um sentido de naturalidade e veracidade. Portanto,
sugere que, para permitir outro entendimento acerca das vivéncias trans,
é preciso evidenciar a cisgeneridade como um conjunto de trajetorias e
narrativas também construidas, ou seja, que dependem de cddigos,
tecnologias e linguagens préprias nos processos de constituicdo de
sujeitos. Nesse sentido, exige compreender que tanto as existéncias cis
guanto as trans sdo tecidas em relacdo a determinados contextos sociais
e culturais, que marcam os significados e as materialidades do género; o
gue as difere é o status politico conferido a ambas. Para tanto, segundo a
autora, a transformacdo passa por desfazer a nomeacéo trans pela ética
cisgénera:

ndo estamos buscando nos adequar aos seus
conceitos sobre o que é ser mulher ou homem,
estamos buscando transformar seus conceitos
sobre o que significa ser “uma verdadeira mulher”
ou “um verdadeiro homem”, para entendermos
que essa verdade é algo que ndo existe para
nenhuma de nos, a ndo ser no espacgo da construcao
politica das nossas narrativas (GRIMM, 2016b,

s/p).

Também prop8e Bagagli (2014b, s/p) que, para construir uma
relagdo de alteridade, torna-se necessario “propor um desarranjo politico
da cadeia de significantes”. Como foi apontado até aqui, os discursos que
caracterizam as vivéncias trans como inferiores, falsas, anormais e
patoldgicas se baseiam em uma racionalidade - cisnormativa - que é
apagada no prdprio processo de construcdo desses enunciados. Quando
falamos, para citar alguns exemplos, que uma pessoa trans ¢ ‘portadora
de desvio psicologico’; que ‘mulheres e homens trans ndo sdo mulheres
e homens de verdade’; que ‘fulana ou fulano nasceu no corpo errado’,
ndo fica explicito o lugar a partir do qual essas sentengas podem ser
enunciadas como verdadeiras. Tais no¢oes sé ganham sentido através de
uma ldgica que delimita as referéncias do que € considerado verdadeiro
e, portanto, de consisténcia real. Dessa maneira, para as realidades que
ndo encontram amparo nesse discurso, ou seja, ndo se tornam inteligiveis
através dele, a relagcdo de alteridade é construida somente a partir da
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posicdo de objeto desse mesmo discurso. Bagagli (2014b) afirma que,
nessa relacdo, as pessoas trans surgem como o Outro da cisgeneridade,
ao passo que desestabilizam a cadeia de significantes que sustenta sua
prépria coeréncia e, por consequéncia, a verdade (cis) dos géneros. Para
a autora, é justamente no ofuscamento da cisgeneridade compulséria
como posicdo simbdlica que organiza esse entendimento - a foracluséo
do significante - é que a cisgeneridade aparece como impulsionadora de
uma verdade universal e espontanea dos sexos. Dessa forma, a constru¢éo
de outra relagdo de alteridade passaria pelo deslocamento dos sentidos
atribuidos aos sexos fundados na légica cisgénera.

De tudo o que foi apontado até aqui, tentamos deixar evidente o
guanto mudar a forma de pensar o género nao diz respeito somente as
transgeneridades (ou como algo que se fecha em si mesmo), mas implica
entender como este opera diferencialmente na inteligibilidade das
vivéncias (cis e trans). Tomadas por viver uma espécie de pecado
epistemolégico (STRYKER, 2006), pessoas trans enfrentam todo tipo de
violéncia institucional, relacional, fisica e psicoldgica que ndo raramente
culminam em praticas de édio e exterminio. N&o & toa a autora afirma
que “preocupacdes epistemoldgicas estdo no cerne da critica trans, e
motivam em grande parte a luta trans por justica social” ?’ (STRYKER,
2006, p. 8, traducao nossa). E por isso que a epistemologia aqui proposta
foi pensada pela utilidade e necessidade das teorizagdes sobre
cisgeneridade, além de se propor a um enfrentamento daqueles e aquelas
que consideram o “cis” com0 apenas outra forma de categorizagdo ou
problemética identitaria. Furtar-se a nomear aquilo que subjuga, exclui e
oprime ndo apaga consigo as violéncias, apenas as dissimula.

Djamila Ribeiro (2017) levanta essa discussdo e nos mostra que as
politicas de identidade frequentemente sdo alvos de critica por serem
consideradas inferiores politicamente e separatistas socialmente,
atribuida de maneira individual as pessoas pertencentes a um
determinado grupo social. No entanto, o que esta em jogo é na verdade a
producdo dessas identidades e sua operacionalizacdo no campo politico,
“pois o objetivo principal ao confrontarmos a norma, ndo ¢ meramente
falar de identidades, mas desvelar o uso que as instituicdes fazem das
identidades para oprimir ou privilegiar” (RIBEIRO, 2017, p. 31). Para
nos da psicologia é extremamente importante que possamos compreender
esse jogo de forcas e os efeitos dessas relagfes nos processos de

2 “Epistemological concerns lie at the heart of transgender critique, and motivate
a great deal of the transgender struggle for social justice.”
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subjetivacdo, bem como as condi¢Ges e 0s contextos sociais que 0s
possibilitam.
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3.0 TRANS PELO CIS: POLITICAS INSTITUCIONAIS

A formulacdo de politicas especificas para a populacdo trans no
Brasil ganhou contorno a partir de 2006, ano da criagdo do Coletivo
Nacional de Transexuais e de uma reunido convocada pelo Ministério da
Salde para a discussao do processo transexualizador. A incorporagdo e
regulamentacdo do processo pelo SUS sé veio a ocorrer em 2008, porém
o0s procedimentos de modificagdo corporal eram realizados legalmente
desde 1997, quando o Conselho Federal de Medicina (CFM) langou uma
resolucdo em que as chamadas cirurgias de transgenitalizagdo deixam de
ser consideradas crimes de mutilacdo 28 . Baseado no diagnéstico de
‘transexualismo’, o entendimento do CFM ¢, até hoje, de que a cirurgia
possui um carater terapéutico e constitui a etapa mais importante do
tratamento (CFM, 1997; 2002; 2010). Apesar dos movimentos pela
despatologizacdo e as consequentes mudangas em niveis nacional e
internacional a respeito da categorizacdo da transexualidade como um
transtorno psiquiatrico, a atual resolucdo mantém a descricdo de uma
pessoa transexual como aquela que possui “desvio psicologico
permanente de identidade sexual, com rejeicdo do fendtipo e tendéncia &
automutilagdo e/ou autoexterminio” (CFM, 2010).

Tal definicdo vai na contramdo dos diversos estudos, debates e
conquistas dos movimentos de pessoas trans e, em termos de politicas
publicas, ainda sustenta os critérios de integragdo das pessoas
interessadas no processo transexualizador, os mesmos desde 1997: 1)
desconforto com o sexo anatémico; 2) desejo enfatico de eliminacéo das
caracteristicas atribuidas a este sexo (genital, caracteres primarios e
secundarios); 3) permanéncia minima do distirbio por dois anos, de
forma continua e consistente e 4) auséncia de (outros) 2 transtornos

2 As primeiras cirurgias em pessoas trans no Brasil foram realizadas pelo
cirurgido pléastico Roberto Farina quando estas ainda constituiam crime da
profissdo. Em seu livro “Viagem solitdria: memorias de um transexual 30 anos
depois”, Jodo W. Nery relata sua experiéncia com o médico, que foi perseguido
judicialmente e acusado de leséo corporal pelo Ministério Publico de S&o Paulo,
através do caso de Waldirene Nogueira, também indiciada neste processo. Farina
foi condenado a dois anos de reclusdo e Waldirene ndo pode prosseguir com a
alteracdo de seu nome, além de ter sua vida exposta e humilhada durante o
processo judicial. Link: https://www.bbc.com/portuguese/geral-43561187.

2 Até 0 ano de 2009, o ultimo critério previa a exclusdo de outros transtornos
mentais, concomitantes ao ‘transexualismo’, considerado um disturbio
psicoldgico. A Unica modificacdo na resolucdo de 2010, nesse sentido, é a de
estabelecer a auséncia de transtornos mentais de maneira geral, supondo o carater


https://www.bbc.com/portuguese/geral-43561187.
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mentais (CFM, 1997; 2002; 2010). A forca normativa da cisgeneridade é
explicita apesar das modificacfes feitas nas resolugdes, uma vez que
atribui uma condicdo diagnostica as vivéncias trans e fornece sentidos
patologizantes de incongruéncia, aversdo e sofrimento. Nesse sentido,
qualquer possibilidade de viver o género ndo alinhada a cisnorma, torna-
se automaticamente problematica. A efetivacdo do processo
transexualizador no SUS, em 2008, tem um ganho no sentido de ampliar
para pessoas trans procedimentos que ja eram realizados em
determinadas condi¢des e de pautar a atengdo integral & saude desta
populacdo, para além das modificacbes corporais previstas. Portanto,
estabelece que a atencdo a saude ndo se reduza ou tenha como meta
terapéutica as cirurgias em si, 0 que se contrapde a propria resolucdo da
area médica e do diagnéstico que a sustenta.

Neste documento, ja revogado, constavam ainda dois pontos
estratégicos para a compreensdo da saude de pessoas trans: a orientacdo
sexual e identidade de género como determinantes dos processos de salide
e a violacdo de direitos como propulsor de agravantes a sadde decorrentes
da discriminacédo e exclusdo a que estdo sujeitas (MS, 2008). No entanto,
a formulacdo mais recente da politica, em 2013 (MS, 2013), ainda que
tenha incluido em seu escopo as travestis e 0s homens trans, ndo traz de
forma explicita o reconhecimento do género e da sexualidade como
vetores de promocdo & salde, tampouco evidencia os processos de
vulnerabilizacdo atrelados a deslegitimacédo social de pessoas trans .
Nesse sentido, notamos como a propria elaboragdo das politicas e as
compreensdes que as constituem delineiam um campo de forcas maltiplas
e por vezes antagOnicas, no qual nos deparamos com movimentos de
inclusdo ao mesmo tempo em que muito pouco se modifica quanto a
conformagdo cisnormativa acerca das vivéncias trans.

De acordo com Aran, Murta e Lionco (2009), o debate sobre a
exigéncia do diagndstico ndo é unanime - entre profissionais da area da
salde, pesquisadores e mesmo da comunidade TLBG - uma vez que este
possibilita a garantia de determinados direitos e a inser¢cdo no sistema de

ndo patolégico da transexualidade. No entanto, a propria defini¢éo utilizada para
‘transexualismo’ e o entendimento de este ser passivel de critérios diagnosticos
sustenta uma posi¢do contraria.

%0 A portaria, contudo, faz mencio a importante Politica Nacional de Salde
Integral de Lésbicas, Gays, Bissexuais, Travestis e Transexuais (2011), resultado
de uma perspectiva que evidencia a orientacdo sexual e a identidade de género
como determinantes sociais da salde e prevé o combate a discriminagcdo como
parte do atendimento e da assisténcia humanizadas.
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salde, ao passo que reforga o carater patologizante e a normatizagéo das
prerrogativas de género. No centro deste debate encontra-se a disputa
pela nogdo e entendimento da autonomia. A prépria resolugédo de 1997
do CFM foi justificada, a época, tendo como um de seus principios a
autonomia, que prevé a autodeterminacdo e a possibilidade de dispor o
préprio corpo as intervencdes cirdrgicas (ARAN, MURTA, LIONCO,
2009). O movimento critico a esta concepcao, por sua vez, entende que a
garantia permeada por critérios de certificacdo patologizantes da
transexualidade implicam, ao contréario, uma redugdo da autonomia, uma
vez que 0 movimento de dispor do préprio corpo néo ocorre de fato sem
exigéncias e pressupostos dos saberes médicos, psiquiatricos e
psicoldgicos.

No processo transexualizador, as resolucBes diagndsticas
continuam a pautar todas as intervencdes e etapas. Ainda que ndo haja
referéncia direta a nogdo de ‘transexualismo’ na atual resolugdo (MS,
2013), o diagnostico F 64.0 necessita ser atestado no caso de
modificacdes cirlrgicas e, no caso da hormonioterapia, 0
‘transexualismo’ ou ‘transtorno ndo especificado da identidade sexual’ (F
64.9). A base dessa racionalidade estaria, para as autoras, na
psiquiatrizacdo da transexualidade, seu engessamento em uma posicao
subjetiva fixa e Unica, a partir da qual se problematiza “deslocar a
manifestacdo social da transexualidade da necessidade de traduzi-la
imediatamente numa patologia, numa estrutura ou num modo de
funcionamento especifico” (ARAN, MURTA, LIONCO, 2009, p. 1145).
A defini¢do de ‘transexualismo’, que aparece ainda na resolugdo de 2008,
comporta alguns elementos que indicariam o desejo de uma pessoa trans
de viver em conformidade com o género oposto:

se acompanha em geral de um sentimento de mal
estar ou de inadaptagdo por referéncia a seu proprio
sexo anatdmico e do desejo de submeter-se a uma
intervencdo cirdrgica ou a um tratamento
hormonal a fim de tornar seu corpo tdo conforme
quanto possivel ao sexo desejado (MS, 2008).

A prépria excluséo das travestis e dos homens trans no primeiro
movimento de institucionalizacdo do processo transexualizador no Brasil
evidencia a homogeneizacao das subjetividades e experiéncias de género
pelos discursos médico-psiquiatricos. As travestis, em especial, marcam
a propria faléncia do diagnostico e de sua finalidade terapéutica de
correcdo e restauracdo da normalidade. Por demandarem modificacdes
corporais especificas, mas nem sempre relacionadas ao genital - ou seja,
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de imediato excluidas dos critérios de ‘inadequagdo’ e ‘desejo de
conformidade’ - elas ficaram por muito tempo a parte do acesso aos
servicos de salde e da atencdo integral estabelecida no SUS. Como
aponta Ventura,

esta impedido 0 acesso a €sses recursos
biomédicos aqueles individuos que ndo aderem
integralmente a proposta terapéutica
regulamentada, ou aqueles que ndo desejam
explicitamente a recuperacdo de um estado similar
ao considerado normal (VENTURA, 2007 apud
LIONCO, 2009, p. 56).

Aqui podemos notar particularmente a perversidade dos ideais
regulatérios da cisgeneridade que operam de modo a cristalizar e
homogeneizar as experiéncias no escopo das transgeneridades. Oliveira
(2015) nos atenta para a divisdo valorativa colocada para as pessoas trans
gue, com efeitos patologizantes, acaba legitimando determinadas
mulheridades e hombridades em detrimento de outras, consideradas
insuficientes. A desigualdade de poder relativa a patologizacdo opera a
partir da definicdo de pardmetros, “pois, na na medida em que alguém
convence seu juri de que é uma pessoa trans - para a Medicina um/a
transexual verdadeiro/a - surge no polo oposto aquela pessoa que ndo
obteve éxito em sua avaliagdo, ou seja, a pessoa ndo trans” (OLIVEIRA,
2015, p. 137). Com o respaldo do discurso biomédico, o autor afirma que
essa valoracao ressoa também internamente a populagéo trans, uma vez
que estipula certa competicdo entre formas diferenciadas de transigdo e
seus respectivos resultados em parecer ‘mais homem’ ou ‘mais mulher’,
movimento denominado por ele de hierarquia residual (OLIVEIRA,
2015).

Com efeito, nota-se que a régua de medigdo é a cisgeneridade, a
partir da qual pessoas trans - e entre elas, transexuais, travestis e pessoas
ndo-bindrias - sdo diferencialmente valoradas e legitimadas, a depender
da correspondéncia entre suas vivéncias e os ideais hegemodnicos de
género. Contudo, ao contrério da répida e insuficiente concluséo a que
chegam certas perspectivas de pensamento - a de que pessoas trans
reforcariam os esteredtipos de género -, é necessario deslocar a questao
para analisar quais critérios e valores cisnormativos sdo apresentados
como desejaveis, relegando a menor legitimidade e acesso mais
precarizado a salde aquelas e aqueles que ndo atendem e/ou ndo tém
interesse em atender a todas as exigéncias explicitas e implicitas das
ofertas avaliativas dos servicos de salde. Bento (2006), ao discutir os
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critérios médicos e psicoldgicos utilizados ao longo do processo
transexualizador, afirma que essas exigéncias mais sutis acabam
constituindo os protocolos invisiveis - atos que a todo tempo expdem os
sujeitos que ali circulam, seja chamando pelo nome de registro ou
expondo as genitalias publicamente, ou ainda reprimindo suas ac¢des e
comportamentos. Evidencia-se, portanto, certa arbitrariedade neste
processo quando, mesmo apds atender a uma complexidade de testes
verificatorios, as pessoas trans e seu saber sobre si mesmas ficam a
revelia da equipe multidisciplinar, que dara um decreto com base nas
normas regulatérias de género.

O processo transexualizador, ao se situar no ambito do SUS,
demanda o trabalho de uma equipe multidisciplinar, formada por
profissionais de medicina, psicologia, assisténcia social e enfermagem.
Podemos notar, contudo, uma prevaléncia do saber médico a medida que
0 diagnostico nosoldgico continua a ser o atestado principal para dar
entrada neste processo, referenciado na defini¢do de ‘transexualismo’ do
Caddigo Internacional de Doengas (CID). A propria atribuicdo do
diagnostico se da de forma diferenciada nos centros autorizados a realizar
0 processo. No caso de uma das instituicdes envolvidas, sdo feitas duas
avaliacBes separadamente, que devem originar dois tipos de diagnostico:
o0 psicoldgico e o psiquiatrico. Conforme comenta uma das entrevistadas,
seu trabalho acaba servindo de suporte a validagdo médica:

“E quase o mesmo que o professor X [psiquiatra],
s0 que ele reserva..aqui reserva a ele a
disponibilidade do laudo pra dizer se ela é F64 né,
se a pessoa € F64, isso se nao tem nenhuma outra
comorbidade. N&o é diferente do meu trabalho, s6
gue o meu trabalho é...ele ndo fica muito restrito
a isso (...) eu tenho tempo, entende? Entdo eu
percebo se elas tém outra comorbidade e isto ndo
esta incluido depressdo e ansiedade, que a maioria
tem (...)” (Roberta, psicologa)

De forma similar, outros entrevistados apontam como a psicologia
se torna secundaria no ambito da equipe multidisciplinar. Dessa maneira,
na interdisciplinaridade que deveria compor o0 campo de atuacdo e
atencdo no processo transexualizador, a psicologia se mantém atrelada a
demanda de um critério centralizador biomédico, ora para responder e
corroborar (ou ndo) um discurso patologizante, ora para fazer um trabalho
de suporte, tdo alheio quanto dependente destes mesmos critérios:
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“Por ser uma instituicdo de endocrinologia tem
um certo engessamento na chegada dos pacientes
né, entdo assim, sé ha vaga no sistema - isso foi
concebido h& muito tempo - que o paciente tenha
que vir com uma demanda endocrinoldgica...e a
psicologia é entendida como atividade de apoio. ”
(Rodrigo, psicélogo)

“Ai, é um ato médico velado ali o tempo inteiro,
como se a gente ndo tivesse condicOes de dizer
nada sobre as pessoas, como se a nossa formagéo
ndo servisse pra nada, apenas pra dar um carinho
e um apoio pros outros. E que néo é disso que se
trata, que eu acho que é uma coisa grave sabe. Eu
costumo dizer (..) que assim, 0 processo
transexualizador ele apresenta todos os sintomas
do sistema de salde, do olhar que é conferido a
salde mental, do olhar que é conferido ao
profissional psicologo né, porque é um processo
de desqualificagdo atras do outro, tanto das
demandas quanto da poténcia do trabalho né, da
autonomia do sujeito, € um horror.” (Débora,
psicologa e pesquisadora)

“Acaba caindo em exigéncia por um outro saber
que nos autoriza que é o saber da medicina. (...)
Foi através da portaria 14 do Conselho Federal de
Medicina que exige os dois anos de
acompanhamento  psicolégico, que  teve
repercussdes na hora de fazer a portaria também.
(...) O campo do social aberto pela medicina, pela
medicina, ela responde a essa demanda né, de que
uma pessoa tem um, sente uma inadequagao com
seu corpo (...) porque a medicina enquanto saber
cientifico instituido &, enfim, o que vai ta dando
chancela ao que ¢é a verdade né. E isso tem efeitos
no discurso do senso comum.” (Rodrigo,
psicologo)

Nesse sentido, Liongo (2009) discute como a definicdo médico-

psiquiatrica das vivéncias trans acabam se tornando referéncia para outras
areas da salde a medida que as prdprias organizacfes destas profissdes
31 ndo discutem e/ou elaboram um posicionamento frente aos processos

31 O Servico Social emitiu, em 2006, uma resolugo de enfrentamento a condutas
discriminatdrias na pratica profissional, principalmente no que se refere a
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de patologizagdo. O CFP tornou publico seu posicionamento pela
primeira vez em 2013 e integrou, no ano seguinte, uma campanha com
discussbes e embates abertos sobre as praticas constituintes do fazer
psicolégico e a despatologizacao das identidades trans na perspectiva dos
direitos humanos. De acordo com o relato de uma das entrevistadas, a
definicdo do carater de avaliagéo para o processo transexualizador seguiu
parametros internacionais e que, no Brasil, essa questdo criou um impasse
para a psicologia:
“Tem duas questbes ai: uma que existe um
posicionamento formal da nossa classe
profissional, que é importante porque a gente vive
orientado por uma norma que ndo é da nossa
classe profissional, que é a resolugdo do CFM.
Na primeira versdo do processo transexualizador,
0 psicologo era mencionado como principal
profissional do processo de cuidado (...) quando a
pessoa chegava pro atendimento ela tinha que ser
atendida por um psicélogo e qualquer outro
profissional da equipe (.., que seria
acompanhado por esse psicologo ao longo de todo
0 processo, mas que no final quem d& o parecer é
o psiquiatra.” (Débora, psicéloga e pesquisadora)
Ainda que os debates e estudos no &mbito da psicologia acerca das
transexualidades e travestilidades antecedam esse periodo, é recente o
enfoque dado aos seus discursos e praticas no sentido de problematizar
as concepgdes normativas de género, corporalidade e sexualidade que as
embasam. Segundo Amaral et al (2014), observa-se um aumento da
producdo académica sobre travestis no campo da psicologia em 2008, em
sua maioria relacionada a psicologia social. As autoras tragcam um
panorama dos tipos de discurso emergentes nos trabalhos das ciéncias
humanas e sociais, em geral associados a corporalidade e ao processo
salde-doenca, bem como na formulacdo de politicas publicas, para
demonstrar as formas de visibilizacdo de questdes relativas as
travestilidades:

A atengdo a esta populagcdo tornou-se
majoritariamente voltada a agdes preventivas e
paliativas de salide, na maioria das vezes percebida

orientacdo sexual, expressdes de afetividade e sexualidade (ainda que ndo faca
referéncia a questdes de identidade de género especificamente). Nao é objetivo
deste trabalho dar conta das discuss@es e posicionamentos das demais categorias,
apenas situar o campo de disputa dos saberes envolvidos.
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pelos profissionais e governos como sinénimo de
aids. As demandas governamentais de assisténcia
as travestis continuam diretamente associadas as
drogas, a prevencgdo da criminalidade, ao HIV/aids
e as DSTs. (AMARAL et al, 2014, p. 304)

A psicologia, como categoria profissional, vai tratar das
especificidades da atengdo a pessoas trans através de sua insercdo no
processo transexualizador, no qual é convocada para atuar nos previstos
dois anos de acompanhamento psicolégico obrigatério. Diante deste
panorama, a nota técnica do conselho (CFP, 2013) demarca, portanto, o
primeiro documento voltado a assisténcia da populacéo trans no pais, ao
estabelecer orientagbes para a atuagdo de profissionais de psicologia e
diretrizes éticas de suas praticas. A premissa norteadora é a de que as
transexualidades e as travestilidades ndo constituem psicopatologia, mas
uma entre inGmeras possibilidades de experienciar a sexualidade 2
humana; caberia ainda ao psicélogo procurar fundamentos em estudos do
campo de género e sexualidade no intuito de problematizar a
heteronormatividade 3 , de modo a n&o pautar seus discursos e técnicas
em tentativas de correcdo e patologizagdo das vivéncias trans. Tal
posicionamento constitui, de certa forma, um precedente para a luta pela
despatologizacao e uma fissura no discurso cientifico predominante nos
saberes psi, em que as identidades trans constavam ainda como transtorno
psiquiatrico pelo DSM e se mantém diagnosticaveis no CID.

E necessario, contudo, apresentar alguns pontos que ddo margem
para formas de patologizacdo implicitas e/ou mais sutis, que ndo pela
aspereza do roétulo nosol6gico. Em consonancia com os debates que
efetivaram a primeira portaria do processo transexualizador, entende-se
que o papel da psicoterapia ndo deve abarcar somente as decisfes sobre
as mudangas corporais pleiteadas pelas pessoas trans, mas o “processo de
elaboracdo de sua condi¢do de sofrimento pessoal e social, antes e apds a
tomada de decisdo da cirurgia de transgenitalizacdo e demais alteragdes
somaticas (CFP, 2013, p. 2). Por si s0, essa afirmacao parece nao carregar
nenhum sentido estritamente problematico, porém é preciso atentar para
o lugar que o ‘sofrimento’ tem ocupado nos discursos hegemdnicos
acerca das vivéncias trans. A comecar pela atual definicdo de
transexualismo no CID-10, em que este seria marcado pelo nivel de
inadequacdo e sentimento de mal-estar em relacdo ao chamado sexo
anatbmico. O DSM, por sua vez, apesar da retirada do Transtorno de

%2 Grifo nosso.
33 Grifo nosso.
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Identidade de Género (TIG) do leque de doencas psiquidtricas, ainda
abarca as identidades de pessoas trans pela ética da Disforia de Género,
que expressa um sofrimento inerente a ‘condi¢do transexual’, derivado
da ideia de uma cisdo entre um ‘sexo bioldgico’ € um ‘sexo psicologico’.
Segundo a psicologa Jaqueline Gomes de Jesus, fundamentalmente a
ideia patologizante se mantém,

pois considera que as pessoas trans vivem,
naturalmente, uma insatisfacdo e um desprazer
com 0 seu género, 0 que nao é o caso. O sofrimento
da pessoa trans ndo é decorrente do género com o
qual ela se reconhece, mas da reacdo agressiva e
despersonalizadora da sociedade ante as
identidades trans (JESUS, 2016, p. 550).

Nesse sentido, ainda que a nota do CFP faca alusdo a um
sofrimento generalizado nas esferas pessoal e social, acaba tornando-o
uma forma de visibilizagdo primaria da necessidade de atendimento
psicolégico a populagdo trans dentro do processo transexualizador. Em
outras palavras, parece haver um sofrimento implicito e diretivo que
constitui o campo de inteligibilidade possivel para as demandas de
pessoas trans.

O acompanhamento psicolégico previsto é concebido como um
espaco de acolhimento e atencdo integral as singularidades dos sujeitos,
com objetivo explicito de promocdo da autonomia destes frente ao
processo transexualizador. No entanto, ao mesmo tempo se coloca como
etapa fundamental nos processos decisorios e “ferramenta de apoio ao
sujeito, de modo a ajuda-lo a certificar-se da autenticidade de sua
demanda, englobando todo seu contexto social” (CFP, 2013, p. 3). Kaas
(2013) sintetiza esse como um dos principais pontos criticos desta
perspectiva, por dois motivos principais: a obrigatoriedade da
psicoterapia € a ideia de uma autonomia que precisa ser submetida a um
trabalho de verificacdo proprio a psicologia. A autora afirma que ha uma
contradicdo no pressuposto da autonomia, & medida que a no¢do mesma
de despatologizar as experiéncias dissidentes de género vai de encontro a
necessidade de atestar a veracidade do desejo:

Sé as pessoas trans* precisam ser submetidas ao
escrutinio de género. S6 nossos desejos necessitam
ser analisados pela psiquiatria. Somos ainda vistxs
como exdticxs, como exce¢cdes, como algo
extraordinario. Os transitos de género ainda sdo
vistos como anormalidade, como algo a ser
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certificado por ser “contra a natureza”. Ndo ha
liberdade de viver-se como de outro(s) género(s) e
demandar alteragbes corporais sem o carimbo da
psicoterapia atestando tal liberdade. (KAAS, 2013,

s/p)

Para além do processo da psicoterapia € as possiveis maneiras que
esta pode se desenvolver, a problematica residiria em fazer desta uma
condicdo a priori, em que ndo ha margem para as pessoas decidirem se
desejam ou ndo passar pelo acompanhamento psicoldgico. Kaas (2013)
aponta ainda que a oferta da psicoterapia é justificada pela exigéncia da
portaria do processo transexualizador, uma vez que a nogdo de
integralidade da saude se reflete na dimensdo biopsicossocial da
assisténcia terapéutica. Além disso, pontuamos também a vinculacdo do
trabalho da psicologia a requisicdo do Conselho de Medicina para que
esta integre o quadro da equipe multidisciplinar, sendo sua importancia
“reconhecida e motivada” (CFP, 2013) pela categoria médica. Esse
entendimento passa pela atribuicdo da equipe multidisciplinar em realizar
uma avaliacdo conjunta a pessoas com indicacdo diagnostica de
transgenitalismo (CFM, 2010).

Notamos entdo que a patologizacdo pode operar por um caminho
duplo, ainda que nem sempre explicito: 1) um que prescinde da categoria
psicopatologica como orientadora da préatica psi, mas se materializa na
compulsoriedade do acompanhamento, o0 que denota um mecanismo de
validacdo cisnormativo em si mesmo; 2) outro em que a necessidade
deste acompanhamento (e do prdprio lugar do profissional da psicologia)
é atravessado por outra categoria, a médica, na medida em que a
nosologia derivada deste campo de saber pressupfe a existéncia de um
desvio psicolégico de consequéncias automaticamente danosas ao sujeito
que o vivencia.

No que diz respeito as praticas relacionadas ao processo
transexualizador, o conselho estipula que a pratica da psicologia deve se
pautar “no acolhimento, e/ou na escuta e/ou na avaliagdo psicoldgica,
quando necessario” (CFP, 2013, p. 3) e afirma ainda que outros fatores 3
ndo relativos especificamente as vivéncias trans devem ser incluidos na
avaliacdo psicoldgica com o intuito de promogéo de salde.

Em ambas as institui¢cfes analisadas nesta pesquisa, utiliza-se o
laudo como documento que permite a realizacdo das cirurgias. Em uma
delas, entretanto, o laudo é produzido pela equipe de forma

34 Os fatores mencionados sdo: “traumas, transtornos alimentares, dismorficos
corporais e quaisquer caracteristicas de desordens psiquicas” (CFP, 2013, p. 3).
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multidisciplinar e na outra, ha um laudo a parte da psicologia e da
psiquiatria. A compreensdo de algumas/alguns das/os psicélogas/os
entrevistadas/os acerca do laudo é a de que este possui um carater técnico
e padronizado, com a descri¢cdo do historico das pessoas, periodos de
realizacdo do uso de horménios e do tratamento de forma geral. Nesse
sentido, apontam que o documento deve demonstrar que 0 sujeito em
questdo é indicado para cirurgia e que pode manter uma estabilidade ao
longo dos dois anos de acompanhamento:

“(...) a gente tem um laudo que é um laudo padrao,
ndo é algo que fale muito das singularidades de
cada caso né...6 um laudo padrdo que diz que a
pessoa fez o que tinha que fazer, passou pelo
processo que tinha que passar e que ela ta apta a
realizar a cirurgia (... Acho que o mais
importante da questao do laudo é vocé avaliar até
gue ponto a pessoa ta nessa plena consciéncia
naquele momento de fazer uma determinada
escolha pra sua vida...ndo € pra saber se ela vai
se arrepender depois ou ndo se arrepender
depois.” (Claudia, psicéloga)

“(..) mas é o que ainda t&4 na portaria e tal [0
diagndstico de transexualismo], entdo tem que
dizer la, “bom, a pessoa tem que ter estabilidade
nesse diagnostico, ela sabe, ela estad ambientada,
esta consciente das mudancas do corpo que vém
sob efeito da medicacdo da hormonioterapia, e
também t& ciente, convicta que enfim, quer
operar, quer fazer tal procedimento e tal.”
(Rodrigo, psicélogo)

Parecem, entdo, concordar que o laudo ndo é a finalidade central
do acompanhamento psicolégico e que o trabalho realizado deve se
orientar por uma escuta ao invés de um processo de avaliacdo. E
importante pontuar, contudo, que as referéncias institucionais do
processo transexualizador, tanto na elaboracdo do Ministério da Salde
guanto da propria psicologia, ndo fazem mencdo direta a necessidade do
laudo como instrumento central e/ou mais legitimo para a pratica
psicolégica. A portaria mais recente do SUS (MS, 2013) explicita a
exigéncia do CID F 64.0 no acompanhamento multidisciplinar, mas nédo
especifica e/ou confere a esta ou aquela profissdo os procedimentos,
técnicas e instrumentos dos quais devem dispor na efetivacdo do mesmo.
Da mesma forma, a nota do CFP (2013) ndo indica ou prescreve 0 uso
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preferencial de determinado tipo de avaliagdo psicoldgica ao longo do
dois anos do processo e reserva sua utilizagdo para situacdes necessarias
(porém, sem indicar o que poderia constituir ou ndo tais necessidades).
Diante disso, sera valido questionar o porqué da opcéo preferencial
pelo laudo psicolégico no campo de atuacdo do processo
transexualizador. O laudo (de todos os campos de saber) é alvo de critica
por parte de pessoas e movimentos ativistas trans, pois alia-se
diretamente aos mecanismos de patologizacdo que relegam a
inteligibilidade das identidades transgéneras aos discursos psi e
biomédico. Bagagli entende que a disjuncdo através da qual se interpreta
a transexualidade (divisdo corpo-mente; sexo biologico-psicolégico)
possibilita amparar no laudo essas operagdes discursivas, tornando-o um
instrumento voltado a atestar determinada realidade de género:

O que se pde em jogo, no laudo, é quem pode dizer
0 que sobre o diagndstico (a propria verdade da
identidade de género), ou seja, ele é central na
pratica dos profissionais de salde mental que se
baseiam na patologizacdo. A verdade do género é
dita, na patologizacdo, através de ldgicas
especificas que concebem género como uma
categoria nosoldgica. A patologizagdo orienta as
formas com que a verdade sobre as identidades dos
sujeitos pode ser conhecida (no  caso,
diagnosticada) (BAGAGLI, 20164, p. 97).

De acordo com a resolucdo N.° 007/2003 do CFP, um processo de
avaliacdo psicologica pode ser feito com base em diversas modalidades
instrumentais, de acordo com suas respectivas finalidades: laudo ou
relatorio psicolégico, parecer, declaracdo e atestado psicologico. Nessa
discussdo, vamos nos ater ao laudo e ao parecer, que tem aparecido no
campo da psicologia como uma alternativa e possibilidade menos
patologizante de responder as demandas de pessoas trans em relacdo a
garantia de seus direitos.

Assim como a exigéncia do laudo é central nos procedimentos de
autorizacao do processo transexualizador, até recentemente constituia a
Unica via de acesso a direitos basicos de cidadania da populacéo trans,
como a retificacdo do nome e género de registro nos documentos de
identificacdo nacional. A demanda judicial da comprovacdo sobre o
estado psicopatolégico de uma pessoa trans, através de laudos
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psicolégicos e psiquiatricos °, percorreu as tentativas de alteracdo de
nome até marco de 2018 %, quando o Supremo Tribunal Federal (STF)
sustentou o entendimento de que as mudancas poderiam ser feitas sem a
obrigatoriedade das alteraces cirurgicas e, portanto, sem a necessidade
de atestados patologizantes. O principio da autodeterminagédo prevaleceu
na decisdo, permitindo a comunidade trans alterar seus documentos
diretamente em cartorios, 0 que antes era feito somente via judicial. O
laudo aparece, nesse quadro, como um instrumento disponivel a certos
campos de saber, como a psicologia, para auxiliar e embasar a
compreensdo e a decisdo em outras esferas. A condicionalidade, até
entdo, da mudanga de nome as modificagdes cirdrgicas e & comprovagdo
por um psicodiagndstico ndo apenas submete as pessoas interessadas a
judicializacdo de suas vidas, como exclui dessa possibilidade as pessoas
trans que optam por ndo fazer determinadas cirurgias.

Diante disso, comegou-se a discutir, no &mbito da psicologia, 0s
discursos presentes na utilizagdo desses documentos e a problematizagdo
dos efeitos patologizantes sobre as existéncias de género ndo-
hegemoOnicas. Abre-se, entdo, um questionamento: como promover uma
pratica ndo patologizante em contextos que estdo estruturalmente
condicionados a elaboracéo destes documentos? Projetos como o Direito
a Identidade: Viva seu nome, no Rio Grande do Sul, promoveu uma
articulacdo interdisciplinar 3’ para processos de retificacdo do registro

% para acessar uma discussdo complexificada sobre a racionalidade cisgénera
que permeia 0s processos de alteracdo do nome de registro de pessoas trans, ver
Cidade (2016).

% Apontamos que o direito ao uso do nome social de pessoas trans no Brasil vem
sendo amparado por algumas resolu¢Ges em um periodo muito recente em termos
histéricos (Resolucédo n° 12, de 16 de janeiro de 2015; Decreto n° 8.727, de 28 de
abril de 2016; Resolugdo n° 1, de 19 de janeiro de 2018, entre outras resolucdes
estaduais e municipais). Apesar das inimeras lutas pela conquista desse direito,
bem como o respaldo do STF na mudan¢a da compreensédo juridica sobre a
questdo, ndo cessam as tentativas de ataque a sua garantia, como a recente decisdo
do governador de Santa Catarina, Carlos Moisés da Silva (PSL), de proibir o uso
do nome social na esfera dos servicos publicos estaduais. O veto consta no Diario
Oficial de SC - n° 20.933, de 14 de janeiro de 2019. Apds receber criticas, o
governador voltou atras na decisdo. Link:
https://www.nsctotal.com.br/colunistas/anderson-silva/moises-volta-atras-e-
anuncia-decreto-para-uso-do-nome-social-nos-servicos.

3" Em 2012, foi estabelecida uma parceria entre a Associacdo de travestis e
transexuais do Rio Grande do Sul (Igualdade), o Grupo de Direitos Sexuais e de
Género da Universidade Federal do Rio Grande do Sul (G8-Generalizando/SAJU


https://www.nsctotal.com.br/colunistas/anderson-silva/moises-volta-atras-e-anuncia-decreto-para-uso-do-nome-social-nos-servicos
https://www.nsctotal.com.br/colunistas/anderson-silva/moises-volta-atras-e-anuncia-decreto-para-uso-do-nome-social-nos-servicos
https://www.nsctotal.com.br/colunistas/anderson-silva/moises-volta-atras-e-anuncia-decreto-para-uso-do-nome-social-nos-servicos
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civil de pessoas trans, em que a alternativa encontrada foi a de elaborar
pareceres ao invés de laudos psicoldgicos. Schmidt e Tittoni (2015)
entendem que, apesar do parecer, a l6gica de captura das subjetividades
se mantém atreladas a investida de um saber especialista, mas consideram
esta uma maneira de tensionar o dispositivo juridico e as formas de
normatizacéo do género e da sexualidade que o atravessam.

O laudo, conforme o CFP (2003), é resultante de um processo de
avaliacdo psicoldgica, no qual esta incluido o diagnéstico, além de tratar
do andamento do caso e das projecbes prognosticas e de
encaminhamento. O parecer, por sua vez, tem por objetivo explicitar uma
guestdo-problema, ou seja, prover a analise de uma questdo no campo da
psicologia que possa embasar decisdes concernentes & situagio
apresentada. Portanto, ndo tem relacdo com a evolucédo clinica de um
caso, tampouco com a andlise diagnostica e indicacdo de projeto
terapéutico decorrente de avaliacdo psicoldgica. Nesse sentido, o parecer
coloca a resposta as demandas judiciais acerca das vivéncias trans sob
outra perspectiva:

Verifica-se entdo um deslocamento, quando
mudamos da concepcdo de patologia do sujeito,
focado no individuo, para o social, utilizando esse
espago dentro do judiciério para atualizar a justica
0 que vem se estudando e pensando sobre género e
sexualidade, em uma vertente mais critica dos
estudos da psicologia. Nossa intencdo ndo era
somente atender uma demanda, mas poder de
alguma forma subverté-la. (SCHMIDT, PUGLIA,
2013, p. 5)

Apesar de consistir em instrumentais da pratica profissional,
entendemos que sua utilizacdo ndo diz respeito somente a seu imperativo
técnico, mas as questdes sociais a partir das quais sdo demandados e,
sobretudo, as formas de sustentar e/ou modificar as l6gicas de sua
inteligibilidade. Como afirmam Schmidt e Tittoni (2015, p. 3),
integrantes do projeto Direito a Identidade: Viva seu nome, “responder
ao judiciario, emitindo um laudo psicoldgico seria atestar a concordancia
com o sistema juridico e com todo esse universo de regras e normas que
instituem formas de ser sujeito”. A convocacdo do sistema juridico ao

UFRGS) e 0 Nucleo de Pesquisa em Sexualidade e Rela¢fes de Género da mesma
universidade (Nupsex) para realizar mutirbes de processos de alteracdo do
registro civil de pessoas trans. O relato dessa experiéncia pode ser encontrado em
Schmidt e Puglia (2013) e Schmidt e Tittoni (2015).
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saber da psicologia, um saber considerado especialista, se traduz pelo
entendimento de que este tem algo a esclarecer e/ou atestar sob seus
préprios termos em relagdo as transexualidades e travestilidades: forma-
se, entdo, um campo de exercicio de poder, em que estas constituem
modos de objetivacdo nos quais o saber da psicologia € investido. Na
prépria resolucdo do CFP (2003, p. 4), menciona-se a finalidade social da
produgao desses documentos e a ética em recusar “sob toda e qualquer
condi¢do, do uso dos instrumentos, técnicas psicologicas e da experiéncia
profissional da Psicologia na sustentacdo de modelos institucionais e
ideoldgicos de perpetuacdo da segregacdo aos diferentes modos de
subjetivacdo”. Nesse sentido, opde-Se ao engessamento das
subjetividades as quais se refere, e sugere considera-las pela otica das
condi¢des sociais, histéricas, politicas e econdmicas de sua constituicao.

Ainda de acordo com esse posicionamento, caberia a psicologia,
guando necessario,

uma intervencdo sobre a prépria demanda e a
construgdo de um projeto de trabalho que aponte
para a reformulagdo dos condicionantes que
provoquem o sofrimento psiquico, a violagdo dos
direitos humanos e a manutencéo das estruturas de
poder que sustentam condi¢cdes de dominagdo e
segregacdo. (CFP, 2003, p. 4)

Nesse sentido, o uso anterior do laudo psicol6gico nos processos
de retificacdo civil de pessoas trans, assim como no préprio processo
transexualizador até hoje, nos indica que, em maior ou menor grau, sua
corroboracdo aos discursos patologizadores e objetificadores revela e
reforca a assimetria de poder existente entre profissionais de salde e
aqueles que estdo sujeitos a sua avaliacdo; entre os saberes que endossam
a racionalidade cisgénera e as possibilidades de auto afirmacgdo das
identidades trans. Bagagli (2016) afirma que s6 havera um deslocamento
efetivo no campo da psicologia (e da psiquiatria) a medida que o laudo se
tornar uma tecnologia produtora de ‘autonomia’ para pessoas trans, ao
invés de uma forma de demarcacdo de verdades acerca de suas
existéncias. Para a autora, este “deve ser compreendido fora deste sistema
de veridiccdo que coloca a todo o momento a suspeita sobre a identidade
do sujeito; ele ndo deve ser resultado de uma tecnologia de desvelamento
e construcdo de evidéncia, mas sim enquanto instrumento a servir as
intensidades e transformagdes de um sujeito” (BAGAGLI, 2016, p. 97).

Diante deste panorama, importantes iniciativas dentro da categoria
profissional da psicologia foram publicizados através de Conselhos
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Regionais da Bahia e do Rio Grande do Sul 3. Ambas se baseiam no
entendimento de que o laudo/relatério psicoldgico ndo é o documento
mais adequado para subsidiar decisGes na esfera judicial (mudancga de
nome e género) e na salde (procedimentos cirdrgicos, hormonizacao e
demais alteracBes corporais relacionadas ao processo de transicdo), dado
0 carater patologizador com que tem sido utilizado historicamente na
classificacdo diagnostica e normativa do género e da sexualidade. Por
esse motivo, orientam a elaboracdo do parecer, de modo a visibilizar e
legitimar as identidades trans através do reconhecimento de suas
singularidades e de sua autonomia.

No inicio de 2018, no més da Visibilidade Trans, o CFP langou
uma resolucdo para orientar a pratica de psicologas/os voltada a
populacdo trans, que sinaliza alguns avancos na interface do debate sobre
a despatologizacdo e os direitos humanos: a inclusdo da ideia de
cisnormatividade e a legitimidade da autodeterminacdo das identidades
de género. Além de situar as transexualidades, travestilidades e outras
expressdes de género como formas possiveis e legitimas de existéncia,
insere-se a nogdo de cisnormatividade como um dispositivo regulador do
binarismo de género e da heterossexualidade compulséria. Constroi-se,
pois, uma compreensdo que vai além do discurso calcado na diversidade
pluralista, para enfatizar os pardmetros normativos de género e
sexualidade que estdo na base da conformacdo das identidades néo-
cisgéneras. Também a propria no¢ao de patologia é ampliada, quando se
afirma que as transexualidades e travestilidades “ndo devem ser
compreendidas como psicopatologias, transtornos mentais, desvios e/ou
inadequagdes” (CFP, 2018, p. 2) e enfatizam o contexto de transfobia e
as situacdes de exclusdo e vulnerabilidade a que as pessoas trans estdo
sujeitas. A atuacdo profissional é, por fim, colocada como exercicio de
enfrentamento a préaticas e discursos discriminatorios de seu proprio
campo, como o uso de instrumentos e técnicas psicologicas que
corroborem discursos excludentes e estigmatizantes.

3 As respectivas notas técnicas podem ser encontradas em Conselho Regional de
Psicologia/RS (2016) e Conselho Regional de Psicologia/BA (2015).
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4. SABERES TRANS E OS PROCESSOS CIS
4.1 AS VIDAS ENUNCIADAS PELA CISGENERIDADE

eis que te devolvo minha palavra e deixo de ser
objeto do teu conhecimento. N&o, vocé ndo
esperava que alguém como eu falasse. Mas
tampouco vocé consegue me ler e aceitar como
sujeito de conhecimento - ndo sem negar minha
corpa, minha vivéncia, minha presenca. (RAISSA
GRIMM, 2017)

As palavras de Raissa Grimm ecoam uma das criticas centrais das
vozes transfeministas: os processos de patologizacéo das vivéncias trans
dependem diretamente da negagdo e/ou inferiorizacdo dos saberes
construidos e articulados pelas proprias pessoas trans. Da producdo
académica as instancias institucionais que estdo situadas no espectro de
garantia de direitos essenciais a populacdo trans, questiona-se 0s
fundamentos cisnormativos que agem na manutencdo de pessoas trans
enquanto objeto de conhecimento e na validagdo de suas existéncias por
meio de critérios e mecanismos compreendidos na l6gica cisgénera.

Na andlise de Grimm (2016a), um dos eixos da cisnorma esta
ancorado justamente na hierarquia episttmica que organiza
estruturalmente as posicdes desde as quais os discursos acerca das
identidades trans sdo autorizados. Se pararmos para pensar quem pode
falar o que e sobre quem/ o que, ndo sera dificil constatar que as posicoes
legitimadas envolvem elaboragdes explicativas do lugar de fala cisgénero
e saberes também pautados na cisgeneridade como premissa ldgica de
coeréncia e estabilizacdo das vidas generificadas. Em uma rapida revisdo
de literatura académica, é notavel que a maior parte dos estudos e analises
constituem um lugar tedrico - e, portanto, epistémico - que discorre sobre
as transexualidades, travestilidades e transgeneridades de maneira geral.
Conforme aponta a autora (GRIMM, 2016a), essa configuracdo se
sustenta, por um lado, no objetivo destes estudos em prover explicagdes
e narrativas sobre as vivéncias de pessoas trans a partir do modelo da
cisgeneridade como verdade do género e, por outro, na prépria recusa de
pessoas cis (entre estas, pesquisadores/as, profissionais de salde, entre
outros/as) em se identificarem como tais.

A afirmacéo de que o (cis)género nao existe, titulo de um texto de
Carla Rodrigues (2014, s/p), expressa essa recusa ao dizer que a
cisgeneridade implica estabelecer uma identidade fixa, ao assumir a
“possibilidade de adequagdo perfeita entre sexo e género”. Para ela, tal
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entendimento vai de encontro as diversas teoriza¢Oes e criticas feministas
gue veem no binarismo de género e no determinismo bioldgico fonte de
hierarquizacdes e desigualdades entre 0s sujeitos, uma vez que ndo é
possivel estar plenamente de acordo com as expectativas sociais acerca
de seu sexo. Nessa linha de raciocinio, ela conclui que “ndo faz sentido
erguer um novo par opositivo — cisgénero/transgénero — para sustentar
exclusdoes” (RODRIGUES, 2014, s/p), posto que o enfrentamento as
opressGes de género passa por minar 0s esteredtipos e 0s parametros
binérios que dicotomizam os géneros.

Boa parte das argumentagdes que sustentam uma posi¢do contraria
ao uso do termo ‘cis’ se coloca desta forma: 1) a impossibilidade de uma
adequacdo ou identificacdo total com a norma (ser o ideal de mulher, o
ideal de homem), o que ndo justificaria criar uma categoria que
supostamente designa essa identificacdo; 2) a criacdo da categoria cis
implicaria uma espécie de identitarismo revisitado, em que se abre
margem a perpetuacao e ao reforco de modos de ser dos sujeitos (sujeito-
mulher, sujeito-homem), ainda que pela dissidéncia em relacdo ao
designio sexuado do corpo. E fato que a palavra ‘identificagdo’, de forma
isolada, pode guardar ressalvas em sua interpretacdo, mas um percurso
pelas teorias transfeministas nos mostra que a ideia de cisgeneridade nédo
tem relacdo com a proposicéo de uma subjetividade engessada nos termos
de identificacdo/adequacdo ou uma categoria identitaria fixa que reduza
as pessoas cisgéneras a modos definidos e univocos de ser homem ou
mulher. Como nos diz Jaqueline de Jesus (2014), ao elucidar a conjungéo
dos saberes que marcam 0s pressupostos de um pensamento e pratica
transfeministas, trata-se de fazer um deslocamento primordial na ideia de
gue a construgdo psicossocial do género seja subordinada ao designio
biolégico.

Diria que supor tais nocdes é desconsiderar todo o
empreendimento tedrico e epistemoldgico de pessoas trans que, na
tentativa de postular um lugar de enunciacdo desde o qual estas sdo lidas
como errbneas, artificiais e/ou doentes, denunciam e trazem a tona os
fundamentos que possibilitam ser estes os enunciados socialmente
reconhecidos e reafirmados acerca de suas vivéncias. Assim como
ocorreu com diversos conceitos Uteis ao pensamento feminista %, sua

3 Apenas para citar um exemplo analogo: até 1974 a homossexualidade constava
no DSM como patologia, o0 que evidenciava sua posicao de sexualidade anormal
e indesejada em relagdo ao parametro heterossexual das relacdes e dos desejos.
As anélises que se propunham pensar a postulacdo da heterossexualidade como
norma desdobraram as diferentes nocOes e perspectivas para descrever e/ou
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elaboracdo e utilizacdo deve ser compreendida e situada nos marcos
histoéricos e politicos nos quais se tornou possivel, bem como as for¢as
sociais em jogo, que expressam as condigdes nas quais determinados
discursos emergem. Os efeitos de seu uso e as mudangas que
acompanham e que também suscitam as formas de pensamento sdo parte
de uma andlise que nao se furta a historicidade, conforme nos ensina Scott
(1995).

E nessa trajetéria que podemos, entdo, nos deparar com a
afirmagdo de que o cisgénero existe, texto em que Leila Dumaresq
(2014b) faz um trabalho de andlise histérica do conceito de
cisgeneridade. A autora assinala a assimetria que sustenta a relagéo cis-
trans, na qual os saberes provenientes do trabalho intelectual de pessoas
trans ndo obtém a mesma legitimidade que outros saberes amplamente
difundidos sobre suas vivéncias:

embora tenha aceito o desafio de dar-lhes algum
entendimento melhor sobre o termo cisgénero, eu
desconfio de todo pensamento que pega uma
palavra ‘cisgénero’ e a destrincha no abatedouro
analitico, usando o afiado cutelo do método e entdo
lhe confere um baixo pre¢o no agougue do crivo
académico. Quis usar outro método, um que
mostrasse a palavra viva (DUMARESQ, 2014b,

s/p).

A desvalorizacgéo de pessoas trans como sujeitos de conhecimento,
como nos mostra Dumaresq (2014b), aponta precisamente para uma das
problematicas colocada por Grimm (2016a), de sujeitos cisgéneros nédo
se identificarem como tais. No centro dessa questdo ndo esta a
concordancia totalizante de pessoas cis - e falo aqui desse lugar - com as
expectativas sociais sobre o género que lhes (me) foi designado, mas o
entendimento de que a cisgeneridade Ihes (me) garante a verdade mais
fundamental sobre o género (no meu caso, de mulher cisgénera): um
alinhamento entre designio, corporalidade, género e desejo que é lido e
compreendido como natural, mas que é também uma conjuncédo
articulada de linguagens, codigos semioticos e tecnologias de producéo
de género - e ndo um processo de identifica¢do reducionista. Conforme
aponta Dumaresq (2014b, s/p), o reconhecimento da cisgeneridade
implica “o reconhecimento das assimetrias, dos lugares de fala desiguais,
das diferencas”. Disso deriva-se 0 segundo ponto: a garantia, na

evidenciar seu carater politico e histdrico: heterossexualidade compulséria,
heteronorma/heteronormatividade e heterossexismo.
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cisgeneridade, de nao ter a identidade de género e sobretudo, a prépria
condicdo de sujeito, posta a prova por meio de saberes que procurem
explicar e justificar sua (minha) prépria existéncia. Da mesma forma,
trata de garantir a validacdo da maneira em como me identifico e o que
assumo e ofereco como verdade nesse lugar de enunciagdo. Situar-me na
cisgeneridade “° ndo esta a servico, portanto, de fixar minha compreenséo
identitaria de mulher ou postular uma adequacao aos ideais regulatérios
de género. A auto determinacdo se torna, nesse sentido, irrefutavel, pois
quaisquer enunciados, explicagfes ou justificativas que eu venha a
mobilizar para afirmar este lugar serdo assimiladas automaticamente em
um arranjo cisgénero dos corpos e do pensamento.

Para pessoas trans, o funcionamento se da de maneira
precisamente contréria. Quaisquer enunciados, explicagdes ou
justificativas serdo encaradas como suspeitas de suas proprias
existéncias, ainda que sejam as mesmas verdades mobilizadas por
pessoas cisgéneras. Esse paradoxo, necessario ao funcionamento da
cisnormatividade, é bem explicitado por Dumaresq:

Eu ndo fui designada mulher ao nascer. Entdo eu
tive que romper a continuidade do meu designio.
Fiz isso quebrando normas, € verdade. Mas como
j& mostrei, se por um lado, as normas jamais
servirdo para me validar. Por outro lado, qualquer
comportamento pode servir de justificativa para
negar-me, pois sou eu quem esta “atacando” o
sistema biomédico. O 6nus da prova é todo meu,
mas minha vivéncia e comportamento nao
testemunham por mim. E um jogo injusto, mas é
este que jogamos com o estado por nossa cidadania
(DUMARESQ, 2014a, s/p).

4.2 SABERES SUSPEITOS

Vergueiro (2012) propde pensar a exclusdo e auséncia de pessoas
trans em espacos de producdo de conhecimento e de instancias decisorias

40 Além de uma posicdo individual, é necessario enfatizar que situar-se enquanto
sujeito diz respeito a situar-se no emaranhado de processos sociais, histdricos e
politicos que marcam hierarquias, lugares e valores diferenciais a coletividade
dos sujeitos e dos modos de vida. O ato de se situar e se identificar na
cisgeneridade implica desnaturalizar esta como condicdo universal e
automatizada de subjetivacdo e enunciagdo.
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como a faceta politica da cisgeneridade #1. De acordo com a autora, ainda
gue uma relativa visibilidade de pessoas trans e a conquista de alguns
direitos tenham propiciado certa abertura a suas demandas e perspectivas,
as decisdes institucionais e as narrativas predominantes ainda sdo as
proferidas por sujeitos cisgéneros em espagos majoritariamente
acessados pelos mesmos. Dessa maneira, a cisnorma opera nestes espagos
pela mobilizacdo de saberes que comportam as definicdes hegemdnicas
de género. Também para Stone (1991), a construcédo das narrativas sobre
pessoas trans ocorre de forma semelhante a I6gica colonial, que exige: 1)
sua objetivacdo exdtica; 2) um corpo especialista que possa decodifica-
la; 3) negacdo da subjetividade e seus proprios saberes; 4)
impossibilidade de acesso ao discurso dominante.

Seja na ciéncia, nos movimentos sociais ou no embate politico,
algumas perspectivas feministas tém nos mostrado ao menos duas coisas:
1) politica e producéo de conhecimento ndo séo esferas separadas, uma
vez que os saberes validados passam por definir quem é entendido como
sujeito desse conhecimento e, portanto, as tensfes que se ddo em torno
dele; 2) as categorias que empreendemos para definir o conhecimento
estdo na disputa constante de sua ressignificacdo, como tem ocorrido
sobre a universalidade da no¢do de Mulher.

Antes mesmo da propria nocdo de feminismo aparecer a partir das
reivindicacOes e andlises das mulheres brancas europeias e anglo-saxas
no fim do século XIX e come¢o do XX - o que consolidou a hegemonia
desse significante - a participacdo de mulheres negras, por exemplo, nas
disputas politicas e na defesa pela igualdade de direitos ja aparecia em
figuras como a de Sojourner Truth, quem proferiu o conhecido discurso
“Nao sou eu uma mulher?” (1851). Essa fala foi proferida em plena
efervescéncia do movimento sufragista nos Estados Unidos e no descaso
de homens e mulheres brancas em articular conjuntamente 0 movimento
abolicionista e anti-escravagista em processo. Como aponta Angela
Davis,

ao repetir sua pergunta, “Ndo sou eu uma
mulher?”, nada menos do que quatro vezes, ela
expunha o viés de classe e o racismo do novo
movimento de mulheres (...). O fato de sua raga e

41 A autora compreende os mecanismos da cisgeneridade integrados em um
processo de colonizagdo cisgénera, que seria articulada de forma conjunta pelos
aspectos politico, ideoldgico e individual. Na esfera ideoldgica, esta a valoragao
da cisgeneridade como forma de existéncia superior/central as vivéncias trans;
na individual, a subjugacédo das subjetividades trans (VERGUEIRO, 2012).
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de sua situagdo econdmica serem diferentes
daquelas das demais ndo anulava sua condicéo de
mulher. E, como mulher negra, sua reivindica¢do
por direitos iguais ndo era menos legitima do que a
das mulheres brancas de classe média (DAVIS,
1944/20186, p. 73)

“E nédo sou uma mulher?” traz de volta a pergunta, mais de um
século e meio depois de seu pronunciamento, Maria Clara Aradjo,
afrotransfeminista e preconizadora da Pedagogia da Travestilidade 4:

No momento que precisei anexar 3 trés laudos,
Inimeras matérias de
jornais/revistas/entrevistas/videos/etc, para provar,
perante o judiciario, que eu ERA uma mulher ndo
SO subjetivamente, mas que as pessoas do meu
circulo me reconheciam como tal. E eu ndo sou
uma mulher? Neste exato momento, enquanto
seguro meu RG com meu nome, mas sabendo que
continuarei, todos os dias, a ter que provar o que
eu sou, 0 que acredito e 0 que mereco engquanto
mulher que tem sua dignidade reconhecida como
um direito na constituicdo brasileira. Eu vos
pergunto: e eu ndo sou uma mulher? (ARAUJO,
20186, s/p)

Tal pergunta frequentemente efetua um deslocamento naquilo que
agrega a concepcao de mulher - a partir do qual questdes como as raciais,
de classe e nacionalidade ficam subsumidas em detrimento de evidenciar
outras posi¢des de sujeito possiveis - e a inclusdo de pessoas trans no
feminismo, nos diz Stryker (2006), ndo foi diferente. No &mbito dos
movimentos feministas, nos quais a instabilidade da categoria mulher e a
pergunta sobre quem seria o tal sujeito do feminismo suscitam criticas
em relacdo a suas proprias praticas e projetos politicos, as interpelacdes
de pessoas trans nem sempre sdo bem recebidas. Stryker (2006) se refere,
por exemplo, & critica de Sandy Stone ao entendimento, por algumas
feministas da chamada segunda onda, de que a transexualidade seria uma

42 Projeto que visa articular experiéncias de mulheres trans e travestis a educagio
pela perspectiva do feminismo interseccional.
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forma de falsa consciéncia e as pessoas trans, incapazes de perceber as
origens da opresséo de género 4.

Sobre a indagagdo “Eu sou mulher?”, Leila Dumaresq (2014a, s/p)
devolve com uma reformulagdo: “Por que existem mulheres para as quais
0 “sim” seria uma resposta unanime em todos os ambientes sociais?”. No
ambito desta pesquisa, podemos dizer que tal pergunta, a despeito das
enunciacbes de pessoas trans sobre si mesmas, continua a ser
majoritariamente respondida - no sentido de ser validada em termos de
legitimidade e cidadania - pelos discursos médicos, psiquiatricos,
judiciarios e ndo menos pela prépria psicologia. No Brasil, até
recentemente, as alteracbes de nome e género na identidade civil eram
feitas somente  via  processo  judicial, e os laudos
psicolégicos/psiquiatricos eram requisitos para confirmar a condicdo
patoldgica das pessoas requerentes e efetivar a mudanca, entre outras
formas de comprovacdo de sua identidade de género. Esta mudanca
estava, portanto, condicionada a realizag8o das cirurgias de redesignacéo
que, no Sistema Unico de Saude, podem ou n&o ser autorizadas ap6s dois
anos de acompanhamento psicoldgico obrigatorio.

O dispositivo da sexualidade, ja nos alertava Foucault
(1988/2012), inscreve 0 sexo nas tecnologias de gestao politica da vida e
dos corpos. Participa, pois, das dindmicas de poder, como uma dupla
peticdo do saber, “pois somos forgados a saber a quantas anda o sexo,
enquanto que ele & suspeito de saber a quantas andamos nos”
(FOUCAULT, 1988/2012, p. 88). Desta forma, a psicologia se insere na
trama a medida que fornece e produz discursos e enunciados que tomam
parte nos processos contemporaneos de objetivacdo e subjetivagdo, sendo
0s primeiros aqueles em que corpos e subjetividades se tornam objetos
da articulagdo saber-poder, e 0s segundos, da ordem dos efeitos dessa
articulacdo, da possibilidade de reconhecer-se sujeito da norma (PRADO
FILHO; TETI, 2013).

4.3 A QUE(M) INTERESSAM AS HISTORIAS

Desde a implementacao do processo transexualizador, foram feitas
algumas pesquisas que nos fornecem subsidios para investigar os
discursos e as praticas constituintes deste processo (AMARAL, 2011;
BENTO, 2006; BORBA, 2014; TEIXEIRA, 2013), no qual as

43 Este tipo de posicionamento é encontrado em alguns espagos e produgdes das
chamadas TERF (Trans-Exclusionary Radical Feminist): feministas radicais
trans-excludentes.
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performatividades de género e as narrativas de si das pessoas atendidas
sdo analisadas & luz de um contexto interacional de dindmicas
patologizantes da transexualidade e das demandas explicitas ou
implicitas da avaliacdo realizada por profissionais da equipe de saude.

Amaral (2011), através de entrevistas com profissionais
implicados no processo transexualizador e pessoas da comunidade trans,
mostra como a inscricdo das demandas de alteragdo corporal, por meio
da racionalidade biomédica e do diagndstico psiquiatrico TIG, propiciou
a efetivacdo de uma prética assistencial voltada a populacdo trans.
Contudo, a demanda pela despatologizacdo de suas identidades surge
com mais forca a medida que denuncia o cardter normativo dos
pressupostos diagndsticos e corretivos das subjetividades de pessoas
trans, bem como do sistema de avaliagcdo que permeiam as formas de
assisténcia.

No trabalho de Bento (2006), sdo analisadas as imbricacfes sociais
e historicas que demarcam os processos de inteligibilidade do género e
que, no ambito do processo transexualizador, configuram a nogéo de um
dispositivo da transexualidade. Frente aos saberes especialistas que
categorizam e normatizam as experiéncias de género neste processo -
como a criacdo da ‘transexualidade verdadeira’ - a autora nos coloca
diante dos discursos das pessoas trans participantes, principalmente no
que se refere as estratégias de negociagao utilizadas por estas na disputa
das narrativas de si.

O estudo empreendido por Teixeira (2013) abarca desde as lutas
de pessoas trans e dos respectivos movimentos sociais nos processos de
disputa e negociacdo com o poder publico do reconhecimento de suas
identidades & analise dos discursos sobre a transexualidade nos
documentos médicos e juridicos, que legitimam as verdades do género
por meio de suas redes de saber-poder, enquanto “praticam a violéncia
institucional de quem impede o outro de dizer quem é” (TEIXEIRA,
2013, p. 37).

Borba (2014), por sua vez, acompanhou consultas realizadas no
processo transexualizador e pode, dessa forma, investigar as relagdes
discursivas de profissionais de salde e das pessoas trans integrantes do
programa. O autor nos mostra detalnadamente como, embora agentes da
salde ndo considerem a transexualidade como doenca ou transtorno, seu
trabalho dentro do processo implica uma conformacéo as exigéncias dos
critérios definidos pelo Conselho Federal de Medicina e do Ministério da
Saude. Os dialogos e as interacfes presentes nessas consultas indicam as
constantes negociacfes discursivas, as possibilidades e os limites de se
enunciar e relatar suas histérias de vida dadas pela construcdo da
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identidade do ‘transexual verdadeiro’, que denota uma racionalidade
especifica para que essas vidas se tornem inteligiveis nesse contexto.

Entendemos que 0 acesso aos discursos apenas de profissionais da
psicologia possa ser limitado no sentido de ndo levar em conta as relagdes
criadas na interagdo com as pessoas acompanhadas no processo, e que
talvez este fosse um caminho mais efetivo para analisar a materializacéo
das narrativas e as possibilidades de enunciacdo produzidas nesse
contexto. Contudo, acreditamos que os discursos e os entendimentos
provenientes destas/es profissionais funcionem como analisadores de
como a psicologia, um campo de saber que se coloca de modo especifico,
mobiliza recursos narrativos e enunciados acerca das vivéncias de género
nao-conformes e que, de maneira mais ampla, pode indicar a
racionalidade fundante da compreensdo dos proprios processos de
subjetivacdo de género. Além disso, é importante ressaltar que a
estruturagcdo do processo transexualizador prevé o cumprimento de
determinadas etapas e critérios até que as pessoas possam de fato realizar
as mudangas corporais desejadas, o que revela a relagdo assimétrica que
confere aos profissionais o poder de determinar, afinal, quais narrativas,
trajetdrias e histdrias de vida constituem o campo de inteligibilidade das
vivéncias de género.

O acompanhamento  psicoldgico integra 0  processo
transexualizador em sua amplitude, sendo portanto fruto das negociacoes
envolvidas na construgdo da politica no ambito do sistema publico de
salde e das diversas areas implicadas na atuacdo conjunta da equipe
multidisciplinar. Definida a necessidade de se desenrolar ao longo de dois
anos, funciona como requisito obrigat6rio e antecedente a intervencéo
cirdrgica. A despeito da normativa do MS (2013), vale ressaltar que cada
centro de referéncia do processo transexualizador configura o servigo e o
acesso de maneiras diferentes. No caso desta pesquisa, as instituicdes de
andlise abarcam os modos hospitalar e ambulatorial. Ambas oferecem o
acompanhamento psicoldgico no periodo previsto, mas somente 0 servigo
hospitalar é autorizado a realizar as cirurgias. Para as/os psic6logas/os
gue atendem as pessoas neste processo, o periodo atribuido ao
acompanhamento comporta certa arbitrariedade: estd definido pela
portaria do SUS (MS, 2013), mas ndo héa indicios ou critérios que
justifiquem ou apontem a necessidade desse espaco de tempo. Como
afirmam as/os entrevistadas/os:

“O acompanhamento ele é compulsorio, esses
dois anos de acompanhamento... pra pessoa td
inserida no processo transexualizador respeitando
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0 que a portaria exige né. Em contrapartida, tem
14 esse minimo de dois anos, que é uma coisa assim
né, da onde que caiu isso, uma coisa meio... a
gente brinca que é nimero cabalistico esses dois
anos. ” (Rodrigo, psic6logo)

“Eu acho que o movimento social entra muito
forte, assim tem um papel super importante assim
né, nessa garantia de direitos e nessa questao da
despatologizacdo que é fundamental. S6 que tem
outras vozes que tdo ai, tem outros poderes que
tdo ai que participam desse campo e a portaria
acaba sendo o que foi possivel negociar com toda
essa polifonia.” (Claudia, psicologa)

Para outra psicologa, a compreensdo dessa duracdo remete a
construcao da relacéo terapéutica, cujo periodo possibilitaria um trabalho
de psicoterapia mais abrangente, em que podem surgir outras questdes
por parte das pessoas acompanhadas, que ndo estejam diretamente
relacionadas as especificidades do processo transexualizador e/ou da
intervencdo cirdrgica:

“Talvez por isso eles determinaram dois anos,
isso vai, vai vir, vai fluir...no final t& fazendo
terapia, de problemas pessoais, de situacdo, de
briga com amiga” (Roberta, psicéloga)

Os relatos das/os psicologas/os evidenciam que a estruturacdo do
acompanhamento esta de certa forma atrelado a uma exigéncia
normativa:

que ta negociado” (Claudia, psicologa); “elas se
dispdem a passar por isso porque o CRM
determina e o Ministério da Salde determina
isso,elas querem fazer, entdo elas vém e védo
fazer...e no comego é como obrigagdo, ndo é?”
(Roberta, psicdloga).

No ambito da obrigatoriedade e/ou compulsoriedade que o
caracterizam, alguns dos relatos sugerem os efeitos desse arranjo
institucional na proépria pratica psicolégica. Ha a compreensdo de que 0
acompanhamento, apesar de exigido, ndo se sustenta da mesma forma
para todos os sujeitos do processo:

“E sempre um certo posicionamento que vocé tem
sem a garantia de que em algum momento isso vai
acontecer, sem a garantia de que em algum
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momento a pessoa vai chegar aqui mais a vontade,
sem a garantia de que em algum momento a coisa
vai se abrir de um outro jeito, vai haver algum
guestionamento né, é sempre uma aposta, &
sempre construir em torno do cuidado. Entédo as
vezes durante dois anos a pessoa some, hunca mais
aparece...ou vem aqui, senta ai e diz que néo tem
nada pra falar, “ndo, ta tudo bem, ndo tenho nada
pra falar”. Porque € isso, ndo tem como tornar
obrigatorio algo que ndo tem como ser
obrigatorio (...) Mas assim, acho que cada um se
da de um jeito né, entdo acho que ndo tem como
ter essa pretensdo de que esse espago vai
funcionar e vai ser produtivo pra todo mundo.”
(Claudia, psicdloga)

“Como eu falei, a demanda néo pode partir da
gente né, a demanda tem que ser algo construido
pelo paciente, ndo funciona nessa contramé&o né,
ndo tem como funcionar.” (Rodrigo, psicologo)

“Fu acho que a minha postura mesmo de interesse
pela historia da pessoa (...) é a tnica demanda que
eu posso fazer aqui é a pessoa falar, ndo posso
fazer demanda que ela enfim...sei 14, sei 14, sei nem
dizer. A Unica demanda que eu posso fazer ¢é a
pessoa falar de si. E, em contrapartida, quando
eu demando que ela fale de si, eu td oferecendo
escuta.” (Rodrigo, psicologo)

Nota-se, pelos relatos, que o espaco do acompanhamento ndo
necessariamente expressa uma possibilidade para todos os participantes.
E certo que muitos dos entraves a presenca ou frequéncia nos
atendimentos se relacionam com questdes relacionadas as condi¢des de
vida dos mesmos, tais como trabalho, moradia em outra cidade/estado e
necessidade de se locomover até a instituicdo, dificuldade em arcar com
0s custos mobilizados nesse processo, ou mesmo o fato de ja fazerem
acompanhamento h& mais tempo fora do programa, conforme apontam
as/os proéprias/os psicdlogas/os. Diante desse panorama, ja se coloca
imediatamente uma questdo de classe: quem de fato consegue manter o
acesso e permanecer ao longo do processo? A que custos e sob quais
condi¢des econdbmicas? Contudo, é interessante atentar que, nos relatos
acima, os enunciados mobilizados acerca do distanciamento do
acompanhamento psicoldgico se relacionam com uma certa auséncia de



80

demandas por parte dos sujeitos ou mesmo com a possibilidade de nédo
encara-lo como um espago em que se deseja estar.

O carater imperativo do acompanhamento é um ponto critico para
a centralidade da autonomia de pessoas trans, conforme defende Kaas
(2013). Em sua critica ao posicionamento do Conselho Federal de
Psicologia, em referéncia a nota técnica de 2013, ela afirma ser
contraditdria a tentativa de pensar a pratica psicoldgica pela promogéo de
autonomia do sujeito em um espaco que se coloca como fundamental, ou
seja, que sugere a propria importancia através do mecanismo da
obrigatoriedade. Para a autora, esse aspecto corrobora com o “mito da
transexual verdadeira, que deve ser identificada entre varias pessoas que
demandam alteragdes corporais dentro do espectro trans*” (Kaas, 2013,
s/p).

De acordo com as/os entrevistadas/os, fica evidente que a relacéo
ali produzida néo pode ser da ordem de uma imposi¢do, mas da oferta de
um lugar de escuta. No entanto, alguns questionamentos podem ser feitos
a partir dai; como se qualifica uma escuta que é desde o inicio pautada,
no espectro geral, por um processo protocolar? Se as possibilidades da
relacdo se baseiam em fazer as pessoas falarem, gerar uma narrativa de
si, como é pensada a producdo dessas narrativas através da
condicionalidade do acompanhamento psicol6gico & autorizacdo final
para a cirurgia?

Ainda que posto como exigéncia, ha de se atentar para o fato de
gue as expectativas e os discursos em torno do processo transexualizador
como um todo colocam a mesa 0s termos a partir dos quais essa relagdo
de escuta emerge. Isso fica nitido quando as/os profissionais percebem os
efeitos das desconfiancas e da sensacdo de obrigatoriedade no inicio dos
acompanhamentos:

“Acho que ndo daria pra dizer de uma maneira
geral, assim, como é que é o modo geral...mas
muito por alto, muito por alto acho que no inicio
tem um certo incobmodo, um incomodo, uma certa
desconfianca: “po, que que esse cara quer
comigo?” né. E com o passar do tempo alguns se
aproveitam dessa escuta que é oferecida e
comecam a formar questdes e entram num
processo enfim de descoberta e tudo o mais...e
outros ndo, outros continuam naquela posicao
inicial de desconfianga, de desconforto né (...)
mas, mais comum mesmo € nunca ter tido
nenhum contato [com analista, psicdlogo] e
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chegar cheio de desconfianca.” (Rodrigo,
psicélogo)

“No comego é um saco. Volto a falar do livrinho
delas né, a fala de todas “eu sei que eu sou, eu
nao preciso ficar dois anos aqui se eu ja sei o0 que
eu sou”. “Ah, a gente sabe, mas olha s6, e assim,
vamo aproveitar esse tempo”’, e quando vocé vai
construindo a relagéo a coisa vai ficando legal e
no final elas tém um carinho, ja forma de uma
relacdo legal, a ndo ser algumas que ndo aceitam.
(...) mas a grande maioria gosta de vir aqui, gosta
de falar. No comego ndo, no comeco fica muito
brava.” (Roberta, psicéloga)

“Um paciente que chega no consultorio, uma
coisa tranquila, quero saber da vida dele. E é
interessante que eles sempre se colocam como
aquele que vai responder pergunta e geralmente
eles acham que sabem as perguntas e sabem as
respostas. Todos eles falam quase que a mesma
coisa.” (Roberta, psicologa)

Essa relacdo também aparece, de outra forma, no proprio
acompanhamento enquanto uma repeticéo ritualistica:

“Era uma queixa dos pacientes, que eles
marcavam as consultas pro mesmo dia né...como é
um hospital estadual, entdo vem gente do estado
inteiro e a pessoa sai as vezes 14 da sua cidade,
ndo sei da onde e quer marcar e ndo quer ficar
voltando né (...) pra ndo faltarem no trabalho
marcam todas as consultas no mesmo dia. As
pessoas se queixavam “po, vou ter que contar
minha historia”, dai contava pra endocrino, pra
assistente social, pra mim, pra psiquiatra, tudo no
mesmo dia né. Entdo isso gerou uma demanda
deles essa reclamacdo, essa queixa de ndo, entdo
vamos tentar fazer uma consulta em conjunto.”
(Rodrigo, psicélogo)

No conjunto das entrevistas, tornam-se entdo explicitas duas
formas principais de compreensdo acerca do espa¢o do acompanhamento
psicologico e da ‘adesdo’ (ou ndo) das pessoas participantes do programa.
A primeira se refere ao ja mencionado aspecto de obrigatoriedade, que
acaba por conformar a inser¢do dos sujeitos no acompanhamento e na
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prépria relacdo terapéutica. Diante disso, cria-se uma linha divisoria entre
aquelas/es que ndo desejam estar ou ocupar este espago por quaisquer
motivos e para as/os quais 0 acompanhamento ndo se apresenta como
uma possibilidade de trabalhar questfes relacionadas ou ndo ao processo
transexualizador. Entre a obrigatoriedade e a impossibilidade de fazer do
desejo uma exigéncia, as/os profissionais manejam a situacdo de
diferentes maneiras:

“No final das contas vocé comega a perceber que
vocé é sé testemunha ocular daquele inferno
daquela pessoa. Ai vocé comega a trabalhar isso,
a pessoa some. (...) Cada um sabe o que € bom pra
si. Se a pessoa gosta de estar nesse espago, ndo ta
infeliz (...) Mas se ela acha que ta legal, que ela
ndo quer fazer esse trabalho de desenvolver,
desabrochar uma outra identidade, o que que eu
posso fazer? Nada. ” (Roberta, psicéloga)

“Entao as vezes durante dois anos a pessoa some,
nunca mais aparece...nd0 consegue se deparar
com esse espago, fica 14 sé na endocrinologia, vai
seguindo a vida dela de um jeito ou nem vem mais
pro atendimento...ou vem aqui, senta ai e diz que
ndo tem nada pra falar, “ndo, td tudo bem, nio
tenho nada pra falar”... porque é isso, ndo tem
como tornar obrigatdrio algo que ndo tem como
ser obrigatorio. E as pessoas vao ter que lidar com
essa responsabilidade assim de alguma forma, o
que que entdo, assim, de quais sdo as
consequéncias da sua escolha, das suas escolhas
ai. (...) Tem algumas situages que sdo assim ne,
“ah, eu tenho uma psicologa fora, toda semana
que vou la, t6 acompanhando e tal”, entdo vem de
3 em 3 meses aqui, d&d um ald, diz que ta tudo bem,
se precisar eu to aqui e assim vai né.” (Claudia,
psicéloga)

Para uma das psicologas, a desisténcia do acompanhamento
guarda também relagdo com o préprio processo de se constituir sujeito e
uma aparente negagao de si, de um “eu” ou uma “identidade” anterior a
transi¢do. Ao indagar o porqué de ela achar que as pessoas nao voltam ao
acompanhamento, a psicéloga afirma categoricamente:

“Porque elas querem apagar toda e qualquer
ideia do passado. Isso € uma das coisas que eu
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trabalho com elas antes...aceitagdo na sua propria
histéria. Porque vocé pode esconder de todo
mundo, mas vocé ndo esconde vocé mesma né?
Como é que vocé vai apagar da sua memoria a
sua infancia? (...) Mas sera que um dia vocé vai
se manter sempre nos detalhes que vocé criou da
sua historia?” (Roberta, psicologa)

A segunda compreensdo indica que, a despeito da
compulsoriedade do acompanhamento, este pode se tornar, em algum
momento, um espaco menos marcado pela exclusividade da cirurgia e
produzir uma relagdo terapéutica menos engessada, permitindo uma
abertura para negociar os sentidos desse processo e trabalhar outras
guestdes trazidas pelos sujeito:

“Com o passar do tempo alguns se aproveitam
dessa escuta que é oferecida e comecam a formar
questbes e entram num processo enfim de
descoberta e tudo o mais. ”(Rodrigo, psic6logo)

“Entdo aqueles que ficam ja é um indice assim,
ja € um sinal de que alguma coisa desprendeu,
alguma escuta de si mesmo ta surtindo algum
efeito ali, e ai comegam a surgir questdes que...em
quase todos 0s casos tem a ver com a transicéo,
mas em outros casos tem a ver com relagdes
familiares ou com trabalho ou coisas diversas da
vida que ndo exclusivamente ligadas a quest&o de
género.” (Rodrigo, psicologo)

“ds vezes a pessoa jd chega aqui super bem, jd fuz
uso de horménio, ndo tem questdo alguma com
isso...t& aqui por uma questao de saude, porque faz
uso de horménio por conta propria e agora ta
querendo fazer isso de um jeito mais orientado, ta
bem na vida, com todas as questdes que dizem
respeito a questdo da transexualidade e tal (...) as
vezes surge algum momento que a pessoa precisa
vir com mais frequéncia ou abre alguma
necessidade ou espaco de fala maior né, e isso vai
mudando ao longo do tempo ou néo, ou é sO
isso, & um jeito de conhecer, um jeito de
oferecer isso aqui como um lugar né, e um
jeito de ir acompanhando de alguma forma
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’

a passagem dessa pessoa por aqui né.’
(Claudia, psicdloga)

Conforme relata uma das psicélogas, a construcdo dessa relacao
passa por se colocar disponivel as singularidades dos sujeitos e, dessa
forma, possibilitar algum grau de agéncia:

“Eu costumo falar isso: “esse espaco aqui é seu,
um espaco que vocé tem direito. A gente vai
pensar junto como é que a vai ser a melhor forma
de usa-lo. Vocé quer vir aqui de vez em quando?
Beleza. Quer vir durante um tempo, toda semana,
agora ndo precisa mais? Beleza.” (...) Mas vocé se
torna um ponto de referéncia, aqui...entdo eu
acho que € algo que também ajuda a pessoa a
construir um certo protagonismo né, na sua, na
propria transi¢do. ” (Claudia, psicéloga)

“(..) € construida com o paciente essa
periodicidade. Aquele que é mais, que demanda
um pouco mais, que tem uma necessidade maior
de falar, ou que vocé se sente que ele coloca uma
questdo, tem uma anglstia maior, a gente vai
abrindo mais tempo pra ele.” (Rodrigo,
psic6logo)

Coloco em suspensdo o termo adesdo porque, a despeito das
mudancas relacionais ao longo do processo ou de este espaco poder ser
ressignificado para as pessoas ao longo do acompanhamento, as maneiras
de aderir a este espago - seja ele compreendido e colocado pelas/os
profissionais como um direito a escuta, uma forma de cuidado, uma
posicdo frente ao desejo de transicdo, construgdo ou desabrochar da
identidade - s@o marcadas de antem&o por uma exigéncia que prevé certa
finalidade (a autorizacéo para a cirurgia).

Pode-se argumentar que se trata apenas de uma exigéncia
institucional, e de fato o é, mas é também uma exigéncia que antecede e
se sobrepde as necessidades e desejos daqueles/as a quem se propde tal
escuta. Nesse sentido, percebe-se que a propria auséncia de demandas ou
questdes por parte dos sujeitos, bem como a expectativa de que estas
possam emergir ao longo do acompanhamento, causa certa estranheza aos
profissionais:

“Isso implica em muitas mudangas né. Sem querer
de alguma forma impor uma questdo ao outro.
Como eu falei, a demanda n&o pode partir da
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gente né, a demanda tem que ser algo construido
pelo paciente, ndo funciona nessa contramao né,
nado tem como funcionar. Mas é um pouco curioso
assim, a pessoa achar que ta tudo ok, que isso ndo
implica em mudanca na vida dele, ndo vai
implicar nos lagos que tem, nos lagos familiares,
no lago social, o olhar dos outros que estranham
na rua ou do préximo conhecido, isso tem efeitos
né.” (Rodrigo, psicologo)

“Agora o outro gue chega sem questao nenhuma,
gue também ¢é estranho, uma coisa delicada assim
né. Vocé pede pra ele vir, mas as vezes falta e ele
vai se sentir que... a pessoa quer Vir menos
possivel, e ai comega as vezes passar um pouco
mais pra ver se surge alguma questdo sem ter
uma pressdo, porque enfim, é complicado...a
demanda ndo pode vir da nossa parte.” (Rodrigo,
psicologo)

“Eu tenho um trabalho como psicéloga com
aquela pessoa em determinadas demandas, que vai
cumprir ou ndo...se ela cumprir, 6timo. Se nédo
cumprir eu vou trabalhar o ndo cumprimento
dela pra felicidade dela. No final, a minha
objetividade é “vocé tem que ser feliz e talvez no
que vocé esteja pensando ndo te traga felicidade”.
E ai 0 meu trabalho é tentar desconstruir. N&o
sou eu que vou desconstruir, é ela que vai
desconstruir, é ela que vai parar pra pensar,
porque elas ndo tdo acostumadas a pensar em
guem elas séo realmente.” (Roberta, psicéloga)

No relato das/os entrevistadas/os aparece, por um lado, a nogdo de
que o trabalho ali desenvolvido ndo ocorre pela imposicdo ou criacdo de
uma demanda pelo outro; por outro, surge um estranhamento quando: 1)
a demanda néo aparece (“Agora o outro que chega sem questao nenhuma,
que também é estranho”; “Mas é um pouco curioso assim, a pessoa
achar que ta tudo ok, que isso ndo implica em mudanga na vida dele”),
0 sujeito ndo corresponde a expectativa criada por aquele espago (“néo
quer fazer esse trabalho de desenvolver, desabrochar uma outra
identidade”) ; 3) assume-se que determinadas questdes ndo surgem fora
desse contexto (“é ela que vai desconstruir, é ela que vai parar pra
pensar, porque elas ndo tdo acostumadas a pensar em quem elas sédo
realmente”; “Eu comego a perceber que essa pessoa precisa se descobrir
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mais, porque ela busca frase feita, ela busca conhecimento que ela possa
pegar e usar, ela ndo reflete sobre aquilo, “ah, isso aqui vai ser util pra
mim”); 4) entende-se que as modificagBes buscadas através do programa
pressupdem o aparecimento de determinadas demandas ou questdes a
serem trabalhadas:

“Agora 0 outro que chega sem questdo nenhuma,
que também é estranho, uma coisa delicada assim
né (...)” (Rodrigo, psicologo)

“Mas porque que vocé acha...ndo sei exatamente
0 que vocé quis dizer com contar, mas de estranho
de ndo ter uma questao assim, em que sentido?”
(Jéssica, pesquisadora)

De a pessoa ta fazendo o processo, ta desejosa de
tomar hormdnio, de fazer a transi¢do, ela se
identifica a um género diverso ao género
bioldgico designado e tudo o mais...e ta de boa. ”
(Rodrigo, psicologo)

Em um texto sobre a discussdo acerca do sentido das vidas de
pessoas trans, Bagagli (2017a) aponta como € comum o questionamento
direcionado a elas sobre os porqués e as motivacdes de ‘tornarem-se’
homens ou mulheres trans. Ela cita como exemplo a divida que permeia
a intersec¢do entre género e orientagdo sexual, quando se assume como
uma logica confusa o fato de ‘querer virar homem para se relacionar com
homens’ ou ‘querer virar mulher para se relacionar com mulheres’.
Encontra-se ai, pois, um cruzamento entre a heteronormatividade e a
cisnormatividade, ao se assumir que a afirmac&o de outra identidade que
ndo a cisgénera perde sentido ao ndo se adequar nos termos da relagdo
heterossexual. A partir disso, a autora afirma como as vidas trans sdo
associadas de forma intrinseca a uma falta, cujo sentido s6 pode Ihe ser
restituido nos parametros de uma lbgica transcendente. Essa
transcendéncia do género é significada justamente pela cisgeneridade
como evidéncia natural do sexo, materializada nos corpos pela diferenca
sexual (BAGAGLI, 2014b).

Trago esse debate para, de maneira analoga, utilizar esse
guestionamento no ambito da psicologia, ou das instancias que se
colocam como seu objeto de intervencdo. Sugiro uma pergunta
disparadora: porque se torna estranho ou duvidavel o fato de pessoas trans
ndo terem, a priori, nada a colocar, questionar, elaborar sobre si mesmas,
sobre suas histdrias e vivéncias em um processo que sujeita seus desejos
a um leque de saberes especialistas? N&o se trata, obviamente, de afirmar
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gue pessoas trans ndo tenham questdes para consigo e com o contexto em
gue vivem, e que poderiam, por opcdo e oportunidade de acesso,
encontrar em um acompanhamento psicolégico um espago produtivo
para lidar e construir outras formas de relacdo e possibilidades de existir
no mundo. O que se coloca em questdo é o que nos leva - nds,
profissionais de psicologia - a assumir, de maneira automatica, que ha de
irromper, inevitavelmente, alguma forma de sofrimento inerente ao
processo de transicdo, ao desejo de modificar seus corpos e/ou a
identidade de género? Nesse sentido, a exposicao de Bagagli (2017a) nos
ajuda a compreender como é construido um sentido para as existéncias
trans dentro da racionalidade cisgénera. Esse sentido, de acordo com
autora, € amparado na necessidade constante de procurar explicacdes e
justificativas para suas vivéncias, além da prépria possibilidade de poder
Vivé-las:
a questdo do sentido da vida trans, para uma pessoa
trans, deixa de ser uma abstragdo (as vontades de
encontrar uma “explicagdo” com base numa
pretensa “loégica” ou “teoria” vinculadas ao
exercicio de um poder) e passa a ser uma questéo
prética (uma questdo da ética, de constituicdo de
formas de vida e subjetividade, da propria
liberdade, a liberdade de ser algo para além da
assuncdo da cisgeneridade). (BAGAGLI, 20174,

s/p).

Portanto, penso que cabe também a psicologia se deparar, nos
modos de (re)conhecer 0s sujeitos proprios a esse campo, com as formas
explicitas ou implicitas com que atribuimos de antem@o a existéncia de
guestionamentos, sofrimentos, angustias e ddvidas a determinados modos
de vida e/ou a determinados aspectos de suas existéncias. Se a
cisgeneridade opera como principio de congruéncia e sentido da
inteligibilidade de género - a partir da qual as identidades trans s&o vistas
como inadequadas, anormais, confusas, ilégicas - poderiamos também
pensar que um de seus efeitos é justamente inferir modos de produzir
sentido para 0s movimentos desejantes ndo pressupostos na logica
cisgénera.

Historicamente, a participacdo ativa dos saberes psi na producdo
da normalidade como campo inteligivel dos sujeitos indica que os
mecanismos disciplinares, nos quais a psicologia toma parte nas formas
de controle da subjetividade (a ideia de ortopedia moral), se articulam e
se expressam por dispositivos de producdo de verdade, como as préaticas
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de exame (Foucault, 2002). Como afirma Foucault (2002), debrucar-se
sobre tais praticas ndo implica unicamente pensa-las em termos de seu
conteido, mas elas mesmas como formas especificas de saber, de
produzir parametros especificos de conhecimento acerca dos sujeitos. No
ambito do processo transexualizador, a premissa do laudo nos sugere,
portanto, atentar para o lugar que este passa a ocupar na validacdo e
producdo de inteligibilidade acerca das vivéncias trans. Mesmo que, na
percepc¢do de alguns dos profissionais, o laudo constitua um documento
de carater mais técnico e que nao permite evidenciar a complexidade do
processo, ou que haja a tentativa por parte destes em descolar 0 processo
do acompanhamento dessa finalidade, sua condicionalidade aparece
como um fator significativo e gera efeitos no proprio processo:

“Eu fui tentando criar como se fosse um projeto
terapéutico Unico pra cada um que chegava (...)
eu comecei a construir com cada um que chegava
aqui uma forma de estar aqui, a partir do desejo
daquela pessoa, do que aquela pessoa tinha que
estar aqui. Como a gente tem essa determinagao,
de que vocé tem depois de dois anos vocé tem o
papel...eu digo isso pras pessoas “olha, daqui a
dois anos tem essa histéria ai do laudo que a
gente tem que dar.” (Cldudia, psicéloga)

“Vejo dessa forma assim que tem que ter uma
atencdo integral, e acho que por isso que essa
parada, essa exigéncia, essa coisa compulséria da
gente ter que ficar dois anos atrelado a um
tratamento psicolégico, mais pra conseguir um
laudo, mas tem que tirar um pouco esse peso do
compulsério e levar mais pra um lado de um
oferecimento de uma escuta, para isso né, pra
uma salde de uma maneira mais ampla né...ndo é
s0 tomar horménio.” (Rodrigo, psicologo)

“Por isso é que eu desenvolvi essa técnica de
relaxar, porque a tendéncia é eles dizerem que
eles sofrem, desde crianga, sempre...uma
infelicidade. N&o quero dizer que eles ndo sdo
infelizes ta, que ndo tém uma vida dificil, mas
enfatizando isso pra que haja uma emergéncia no
tratd-los e eu ndo negue o laudo. Isso qualquer
paciente faz, entendeu?” (Roberta, psicologa)
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E perceptivel a relagio direta estabelecida entre o laudo e a
compulsoriedade do acompanhamento. Ainda que seja importante
compreender que este documento é uma exigéncia institucional e ndo
coloca-lo no centro da relagdo terapéutica, € a0 mesmo tempo a ‘prova
concreta’ que sO podera ser efetivada por meio do acompanhamento
psicologico. Dessa maneira, independente de as/os profissionais
assumirem uma posic¢éo particular de ndo encarar as vivéncias trans como
patologia, a existéncia mesma do laudo é uma forma de materializar
discursivamente a patologizacdo, uma vez que estd pressuposta a
necessidade de se atestar algo sobre essas vivéncias.

Bagagli (2014d) entende que h& uma relacdo de condescendéncia
inscrita nesse processo, pois torna imprescindivel a utilizagdo de um
dispositivo normativo para garantir o acesso a direitos de pessoas trans.
No caso, do processo transexualizador, podemos pensar que este ndo
apenas constitui a via desse acesso, como aparece como forma de captura
e homogeneizacdo das diferentes possibilidades de viver o género e,
consequentemente, de viabilizar a legitimagéo daquelas identidades mais
alinhadas ou mais proximas dos parametros cisnormativos. De acordo
com a autora, essa ldgica evidencia que pessoas trans ndo Ssdo
consideradas sujeitos da prépria histdria, uma vez que suas narrativas e
desejos necessitam ser ‘faladas’ por algum saber externo a suas proprias
existéncias. Dessa maneira, ainda que o laudo possibilite o que ela chama
de ‘cidadania cirargica’, ele representa um tensionamento intrinseco aos
lugares de enunciacéo em jogo:

O laudo posiciona a (identidade, sob escrutinio, de
uma) pessoa trans* — uma “consciéncia” ou uma
representacdo — frente uma “consciéncia”
cisgénera. Consciéncia cisgénera esta na maior
parte das vezes incorporada materialmente num
sujeito/pessoa cisgénera e uma instituicdo —
médicos, psiquiatras, psicologos, assistentes
sociais, juizes...O que se pde em jogo, no laudo, €
quem pode dizer o que sobre o diagnéstico. No
entanto, ndo existe mera mediacdo entre duas
vozes num laudo, tampouco representacdo
fidedigna da identidade transexual. (Bagagli,
20144, s/p)

Enquanto essa condicionalidade existir - o laudo como finalidade
e meio de acesso as modificagcdes corporais desejadas - havera sempre a
subjugacdo de determinadas identidades e modos de vida a uma
racionalidade normativa que as caracterizam e lhes conferem o sentido
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necessario a ordenacdo cisgénera. Ndo €, portanto, a toa que este acaba
por constituir um atravessamento central nos discursos presentes no
processo transexualizador.

De maneira geral, como ja foi afirmado, o acompanhamento
psicoldgico € apontado pelas/os profissionais tanto como algo obrigatorio
e/ou compulsério, quanto uma etapa e/ou procedimento exigidos pela
portaria que define o processo transexualizador. Diante disso, o lugar da
psicologia é compreendido de diferentes maneiras em relacdo 1) a
posi¢do que ocupam no processo; 2) a finalidade do acompanhamento; 3)
as possibilidades de trabalho desenvolvidas e 4) a importancia da
psicologia como forma de conferir outro olhar ao sujeito.

No que se refere aos dois primeiros pontos, vemos que ha
divergéncias e sobreposicBes quanto a proposta do acompanhamento
psicolégico. Por um lado, a resolucdo protocolar do processo
transexualizador (MS, 2013) define as praticas assistenciais (da equipe
multidisciplinar, ndo somente da psicologia) por meio de alguns aspectos:
a integralidade da atencdo a salde das pessoas trans, de modo a néo
restringir o cuidado as questdes relacionadas somente as
cirurgias/modificacbes  corporais, e o0 condicionamento  do
acompanhamento (pré e pos-operatorio) a emissdo do diagndstico de
transexualismo (F64.0). A materializagdo desse conflito - atencdo
integral x avaliagdo diagnostica - aparece nos discursos das/os
profissionais, que ndo entendem sua pratica como um processo de
avaliacdo, ou como uma avaliacdo diferenciada da psiquidtrica, mas
acabam elencando alguns critérios e perspectivas para direcionar as
decisdes de emissdo do laudo. Para uma das psicologas, o trabalho se
pauta em uma escuta das demandas dos sujeitos e o lugar da avaliagdo
deve ser questionado:

“Eu ndo acho que tenha um instrumento que seja
capaz, e nem acho que a gente possa ser muito,
muito digamos assim, protocolar, pelo menos na
forma como eu penso de construgdo desse
trabalho.” (Claudia, psicologa)

“Ndo faz muito sentido a gente ficar aqui
avaliando uma pessoa, se a pessoa pode se operar
ou nado, mas a gente talvez tenha ai dois anos de ta
acompanhando esse sujeito que chega aqui,
acompanhando essa escolha que ele vai fazer ao
longo desses dois anos, de como ele vai querer
viver, o que ele vai querer fazer com seu corpo,
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como é que ele constrdi essa identidade de género
durante esse tempo né.” (Claudia, psicéloga)

“E muito dificil a gente ndo dar um laudo pra
alguém depois desses dois anos. Primeiro porque
eu acho que a pessoa conseguiu sustentar dois
anos e ficar aqui, por mais que tenha sido nesse
esquema de vir de 3 em 3 meses e tal, € uma pessoa
gue ta sendo capaz de fazer suas escolhas. Acho
que 0 mais importante da questdo do laudo é vocé
avaliar até que ponto a pessoa td nessa plena
consciéncia, naquele momento, de fazer uma
determinada escolha pra sua vida. Nao é pra
saber se ela vai se arrepender depois ou ndo.”
(Claudia, psicdloga)

Outra psicologa opde a ideia de avaliagdo, caracterizada pela
expectativa de perguntas prontas para o sujeito responder, a de
atendimento psicolégico e ao lugar da clinica. Nessa instituicdo, a
psicologa emite um laudo separado do psiquiatrico. Aqui, o trabalho
realizado parece ser situado como uma atuacdo clinica invariada, no
sentido de que é desenvolvido através das especificidades e das
competéncias proprias a uma relacdo e um manejo clinico. Nesse sentido,
coloca o acompanhamento como possibilidade de verificar o que escapa
a avaliacdo psiquiatrica, na atribuicdo do diagndstico diferencial:

“Entdo, eu ndo sei, eu ndo sinto assim, eu nao sei
estar nesse lugar [de avaliagao] que vocé fala né.
Eu ndo me coloco nesse lugar, eu ndo me encontro
nesse lugar. Eu me encontro no lugar do
atendimento.” (Roberta, psicéloga)

“Eu ndo me coloco a psicéloga (...) tem que
responder tais e tais perguntas, n&o...as
perguntas vao vir, isso vai na relacéo, talvez por
isso eles determinaram dois anos (...) Agora, esse
lugar [de avaliagdo] que as pessoas me
perguntam, eu nunca pertenci, pelo menos nédo do
jeito que as pessoas me perguntam. Eu pertenco
ao lugar de psicologa...ndo, psicélogo clinico.”
(Roberta, psicologa)

“Eu tenho tempo, entende? Entdo eu percebo se
elas tém outra comorbidade e isto ndo esta
incluido depressdo e ansiedade, que a maioria
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tém. Eu digo...ndo tem outra psicopatologia, como
esquizofrenia, como o que exclui né?

Psicose, esquizofrenia, oligofrenia...” (Roberta,
psicéloga)

Nesses casos ai ndo existe autorizagdo... (Jéssica,
pesquisadora)

Nao é F64, entendeu? (...) Algumas vezes passa
isso e eu vou detectar justamente na rela¢do.”
(Roberta, psicdloga)

Na perspectiva de Rodrigo, a producdo do laudo pela equipe
assume um carater estritamente técnico, por se tratar de um documento
padrdo que deve expressar uma estabilidade no quadro de
‘transexualismo’, conforme o CID-10, e incluir o histérico de pacientes e
dados de seus respectivos tratamentos. Outra questdo colocada por ele e
as outras psicologas é a de avaliar a atual situacdo da pessoa, pelo fato de
muitas vezes a chamada para cirurgia ocorrer anos apds o
acompanhamento psicolégico:

“Como é que ta esse paciente hoje? As vezes, sei
14, por exemplo, t& numa depressdo profunda,
ndo tem como operar, estar submetida a uma
cirurgia, uma coisa fisica mesmo. A depresséo, ela
mexe também com a questdo, com a parte fisica.
Entdo assim, as vezes se desaconselha, ndo dar o
laudo, nesse momento ndo, vou cuidar da
depressdo primeiro, depois vocé opera né. Mas
pra além disso, acho que tem isso assim, é uma
questdo mesmo...o que ta sendo avaliado? O que
se deve avaliar nesse processo? Se a pessoa €
trans, se tem uma questdo com género, se ela tem
um sofrimento? Eu acho que o indice maior € a
questdo do sofrimento, é um sinal maior...se a
pessoa tem um sofrimento, tem uma disforia. O
nome do ambulatério também ¢é disforia de
género.” (Rodrigo, psicologo)

“Ndo sei como é que ta o CID-11. Vi uma prévia
antes de lancar o CID-11 que ja tavam dizendo que
extinguiriam o diagndstico de transexualismo.
Todo um rango, uma carga de doenga né com esse
‘ismo’, e uma carga ruim, porque o sufixo “ismo”
ele denota uma patologia ligada a comportamento.
(...) e que tem uma outra coisa parecida com o
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DSM-5, de uma disforia, um sofrimento em
relagdo ao seu corpo, dessa inadequacdo né, de
identidade com o corpo. Mas é o que ainda ta na
portaria e tal, entdo tem que dizer ld, “bom, a
pessoa tem que ter estabilidade nesse diagndstico,
ela sabe, ela esta ambientada, esta consciente das
mudancgas do corpo que vem sobre efeito da
medicagdo da hormonioterapia, e também ta
ciente, convicta que enfim, quer operar, quer
fazer tal procedimento, ja ciente de mudancas
que podem acontecer, podem acarretar e tudo o
mais.” (Rodrigo, psicélogo)

“Vou ta no laudo, enfim, autorizando o que? Que
a pessoa ta ciente que a cirurgia € irreversivel,
dependendo do que ela for se submeter? Eu vo ta
ali avaliando se ela tem convicgdo do que ela ta
fazendo? Eu acho que no méximo a gente pode
questionar. O sujeito que tem que falar disso né,
n&o sou eu especialista que vou (...) Eu acho que
essa questdo da convicgdo, essa questdo do
carater irreversivel dos procedimentos né, dos
efeitos que isso tem na vida pratica, nas relagdes,
isso tudo tem que de alguma forma poder ser
trabalhado. ” (Rodrigo, psicélogo)

Contudo, todos os relatos sugerem formas de significar o trabalho
realizado no acompanhamento que conferem ao saber da psicologia uma
possibilidade de prover uma escuta diferenciada no processo e outro olhar
sobre as questfes dos sujeitos. Na tentativa de compreender como se
desdobra esse acompanhamento e as maneiras com que é conduzido,
surgiram nas falas elementos que sugerem diferentes maneiras de encarar

este espaco: atengdo em
avaliacdo, possibilidade
terapéutico singular, etc.

torno do cuidado, transicdo acompanhada,
de reescrever a propria historia, projeto
A constituicdo e a afirmacdo de um lugar

préprio & psicologia também aparece no sentido de esvaziar o propdsito

exclusivamente avaliativo:

“Fu chamo o que a gente faz aqui de transicdo
acompanhada, digamos assim, porque acho que
essa compulsoriedade assim né, de passar por
aqui, também é uma oportunidade de vocé saber
como é que ¢ a vida daquela pessoa, como é que
foi a vida escolar dela, como é que é a vida dela
agora, como é que...se ela passa por algum tipo de
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violéncia ou ndo, que tipo de suporte que ela tem,
se ela tem algum ndcleo de apoio, se ela nao tem
nenhum ndcleo de apoio, como que ela ta em
relagdo ao emprego. Entdo vocé abre uma série
de outras perguntas, de uma possibilidade de dar
outras informagdes também e de inserir a pessoa
em outros grupos né. Entdo, eu acho que o
atendimento ele deve ir pra muito além, acho que
essa questdo de avaliag¢do, ndo sei nem se eu faco
iss0.” (Claudia, psicéloga)

“Porque eu acho que € interessante a pessoa
poder contar a historia varias vezes. Porque
quando vocé conta varias vezes, vocé ndo ta
contando a mesma...por isso que a gente repete, e
ai nessa repeticdo alguma que modifica, alguma
coisa que a pessoa conta de uma outra forma, que
ela tem um tempo, entre uma consulta e outra (...)
mas alguma questdo que pode ser colocada, a
pessoa se escutando, contando a sua histdria.
Entdo assim, é um espago pra pessoa recontar,
talvez elaborar algum ponto, contar de uma
forma diferente, € uma outra escuta, sdo
profissionais de areas diferentes, com escutas
diferentes, entdo acho valido contar. Agora eu
entendo que contar quatro vezes a sua histéria no
mesmo dia é exaustivo.” (Rodrigo, psicologo)

“Mas é interessante que tem assim esse ponto de
parada pra pessoa poder ser questionada e se
colocar, se posicionar frente ao que ela deseja, o
que ela sonha, quais sdo enfim as fantasias, o que
ela idealizou pra cirurgia que ela vai fazer, como
é que ela td vivenciando esse processo de
transicdo né, que nao é qualquer coisa.”
(Rodrigo, psicologo)

“Ndo é construcdo de uma identidade, porque ja
tem algo ali sendo construido ja ha muitos anos,
desde sempre. Mas talvez de a pessoa sabe...poder
escrever de novo sua identidade, mas de uma
maneira mais...com reconhecimento, sem tanto
sofrimento, poder dizer quem ela é.” (Rodrigo,
psic6logo)

“Na propria portaria ela visa que o tratamento
ndo deve ter fim Gltimo a operagdo, mas sim
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possibilitar com, e acho que a psicologia é
importante, de possibilitar construgdo de novas
formas de estar no mundo num género diverso.
Isso eu acho que é uma construgdo que sé pode
ser feita psiquicamente. Maneira de ver a si
mesmo, de ver a possibilidade dela fazer relagdes
né, lutar por um espaco social, criar um campo
social, relagdes, lacos, ndo estando num género
cis, mas num género diverso. Entéo a psicologia
também ¢é super importante nesse aspecto.”
(Rodrigo, psicologo)

“Eu tento coloca-las como uma pessoa, um
individuo né. Se respeitar, pensar em futuro...ndo
um futuro com a cirurgia, porque isso era muito
comum, ‘depois que eu fizer a cirurgia’... eles
galgam muito a cirurgia. 1sso eu percebi muito
forte, como se a cirurgia fosse a panaceia da vida
deles. A hora que tiver essa cirurgia 0 mundo ia
saber, um tapete vermelho ia se abrir e todos 0s
problemas ndo haveriam mais. E eu vou
desconstruindo isso, meu maior trabalho acho
que é esse, desconstruir esse mundo idealizado,
pra que elas idealizem um mundo mais real e
planejem e atuem.” (Roberta, psic6loga)

“Ndo é diferente, por exemplo, de um paciente que
chega no consultério com uma histéria fechada né,
que é o nosso trabalho. De certa forma, a gente
desconstroi aquelas ideias que a pessoa traz de
dor, de revolta. Comega a se perdoar, pra depois
perdoar os outros. Eu trabalho essa questdo, é
dificil de familia, mas até essa questao da familia
dessas pessoas eu coloco né. “A sua mae, vocé
nao acha que ela assim, tem uma coisa dificil pra
ela entender o que passa por vocé?” Faz elas
pensarem, sabe?” (Roberta, psicéloga)

“Com o tempo eu vou mostrando pra elas que
“cara, olha so, a gente s6 quer que voce seja feliz.
Meu trabalho aqui é que vocé seja feliz, que vocé
se encontre, porque ndo é a cirurgia que vai te
fazer ser feliz. Ai ela “ndddo, é que...”, ndo, é
também, é também. Porque pensa bem, quando
vocé anda pela rua ninguém sabe o que tem entre
as suas pernas ndo. Vocé sem ou com voceé vai ser
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exatamente do jeito que vocé é, t4 na moda. Entéo
eu fico desconstruindo essas coisas, os dados de
realidade pra essas pessoas.” (Roberta,
psicéloga)

E também presente nos discursos de todas as pessoas entrevistadas
gue o acompanhamento psicoldgico ndo tem como sustentacdo central a
cirurgia em si, e da mesma forma, essa orientacdo pode ser encontrada na
propria portaria do processo transexualizador 4. Contudo, ndo podemos
inferir categoricamente, desde o lugar de profissionais psi, que a demanda
e 0 desejo em fazer alteracBes corporais carrega em si uma necessidade
ou demanda por atendimento psicolégico - especialmente nas condigdes
em que este é colocado - tampouco que uma possivel procura por esse
atendimento tenha relacdo direta com tais intervencgdes. Alguns
guestionamentos certamente mais produtivos seriam: que historias e
narrativas habitariam essa escuta se este acompanhamento fosse
oferecido de forma opcional, ou seja, movido efetivamente pelos desejos
dos sujeitos e demandas da populacdo trans? Que aspectos de suas
trajetorias e contextos de vida ficam subsumidos, em segundo plano, ou
mesmo omitidos em meio aos discursos e sentidos negociados que
procuram dar conta de um fazer-se inteligivel a normatividade do
processo transexualizador?

Dumaresq (2016, p. 123) defende que “para além dos sofrimentos
psiquicos que a paciente trouxer e independente da postura individual do
profissional que atende, a relacdo ja esta marcada pela violéncia
institucional, social ¢ epistémica”, referindo-se a relacdo que se
estabelece no campo da escuta clinica entre profissionais de salide mental
e as pessoas trans atendidas por estes. Apesar da ressonancia clinica do
termo, ha um investimento da autora em mostrar a correlacdo da escuta
clinica/terapéutica com a escuta social cotidiana. Essa relacdo esti
marcada pelo proprio lugar de constituicdo do saber psicologico,
convocado a responder a determinadas questdes sobre o sujeito, o
humano, as condutas, as formas de ser, agir, pensar e desejar. Guardadas
as especificidades sociais e politicas de cada contexto, coube a psicologia
historicamente, aliada a outros saberes como o biomédico, psiquiatrico e
juridico, fornecer respostas prescritivas de modos ideais ser e estar no

4 Conforme art. 2 da Portaria n® 2.803 do Ministério da Saude (2013, s/p): “Sdo
diretrizes de assisténcia ao usuario(a) com demanda para realizacdo do Processo
Transexualizador no SUS: - integralidade da atencéo a transexuais e travestis,
ndo restringindo ou centralizando a meta terapéutica as cirurgias de
transgenitalizagdo e demais interven¢des somaticas.”
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mundo, impulsionando assim processos de regulacdo e normalizacdo dos
corpos e subjetividades consideradas desviantes. A partir disso, a autora
sugere que ndo ha como separar as normas sociais, que conferem aos
sujeitos determinados modos de visibilidade e valoracdo, das
interpelacdes que estas trazem ao campo da clinica. Assim, o que (ndo)
nos interpela socialmente, tera efeitos no préprio exercicio da clinica e,
consequentemente, na relacdo de escuta (DUMARESQ, 2016).

Nesta perspectiva, a autora aponta que, em uma relacdo de escuta
hierarquizada, frequentemente toma-se o sujeito (atendido, analisado)
como objeto de conhecimento, o que coloca as/os profissionais de salde
mental em posicao de sujeitos de conhecimento, a partir da qual atribuem
caracteristicas, comportamentos e valores a este que ocupa o lugar de
objeto. Desse modo, no caso de ser um/a psicologo/a cis atendendo uma
pessoa trans, instaura-se uma relagcdo em que a/o profissional mobiliza
formas de conhecer, suscitar, relevar e valorar determinados aspectos da
historia do sujeito em questdo e de suas vivéncias.

Contudo, nesse tipo de escuta, 0 sujeito em questdo raramente
toma parte como agente do processo, pois a ele ndo é possibilitado
mobilizar o lugar normativo e de saber da/do psicologa/o. Nessa
configuracdo, a posicdo da pessoa trans, da travesti estd marcado como
sujeito a ser conhecido, e ndo como interlocutora dos saberes mobilizados
nessa relagdo. Segundo Dumaresq (2016, p. 128), “para de fato se
humanizar uma pessoa é preciso lhe permitir ndo apenas a fala de si
mesma, mas transforma-la em sujeito epistemolégico [sujeito de
conhecimento] como o agente da escuta supde ele mesmo ser”. Essa
interlocucdo, portanto, ndo tem a ver somente com a possibilidade de
enunciar suas histérias e narrativas mas, principalmente, de desestabilizar
a posicdo neutra e desencarnada da/o profissional e evidenciar a
racionalidade cisgénera que constitui este lugar de saber.

Nesse sentido, propomos a ideia de que o0s enunciados mobilizados
pelos profissionais no que se pode chamar de relagdo terapéutica ou
processo de escuta, operam também como tecnologias discursivas, que
provém arranjos saturados de sentido acerca dos sujeitos, de suas
historias e vivéncias. Essas tecnologias se expressam, por exemplo, nos
tipos de questionamentos colocados aos sujeitos, seja pela suposi¢éo 1)
de suas demandas e desejos: ‘idealizar um mundo mais real’, ‘reescrever
sua identidade’, ‘se respeitar, pensar em futuro, ndo um futuro com a
cirurgia’, ‘comegar a se perdoar’, etc;, 2) das narrativas construidas e
validas sobre si: ‘elas ndo tdo acostumadas a pensar em quem elas sdo
realmente’; 3) da estranheza de certos discursos: ‘a pessoa achar que ta
tudo ok, que isso ndo implica em mudang¢a na vida dele’, ‘a pessoa ta
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fazendo o processo, ta desejosa de tomar hormonio, de fazer a transicao,
ela se identifica a um género diverso ao género bioldgico designado e
tudo o mais...e ta de boa’.

Em que medida tais tecnologias discursivas se articulam com os
préprios processos de producdo de género? Que efeitos tais discursos tém
na compreensdo e formas de reconhecimento das vivéncias trans e dos
seus modos de subjetivacdo? Os préprios parametros sob os quais esta
configurado o acompanhamento psicolégico ndo indicariam também as
formas de acesso a validacdo de determinadas tecnologias discursivas (no
caso, as narrativas de pessoas trans sobre si mesmas e a auto
determinacdo de suas existéncias)?

O que o caracteriza [0 corpo patoldgico], diz Preciado (2013), €
precisamente a impossibilidade de acessar esse aparato de representagédo
e producédo de significados, bem como as préticas de governo de si. A
designacéo da patologia supde um pardmetro de normalidade (corporal,
fisica, psiquica) desejavel, operando pela criacdo de um desvio que, ainda
que forneca os limites inteligiveis do corpo considerado saudavel e
(re)produtivo, é a prépria demonstracdo da falha dos processos de
normalizacdo dos sujeitos. A falha seria entdo inerente a tecnologia
[cis]heterossocial, na qual “toda aproximacdo imperfeita deve se
renaturalizar em beneficio do sistema, e todo acidente sistemético
(homossexualidade, bissexualidade, transexualidade...) deve operar
como a excecdo perversa que confirma a regra da natureza”
(PRECIADO, 2014, p. 30).

Podemos trazer ao campo da psicologia essa reflexdo, a medida
gue, no ambito do processo transexualizador, as subjetividades
‘desviantes’ carregam a marca da patologizacdo proveniente do discurso
meédico-psiquiatrico, e sdo submetidas & baliza da escuta psicolégica. Se
uma das faces das tecnologias de producdo de género é justamente a da
regulacdo a seu acesso, ou mesmo de sua impossibilidade, é necessario
problematizar quais as condicGes de possibilidade que a compulsoriedade
do acompanhamento coloca para (se) enunciar enquanto sujeito. Assim,
lango a pergunta de Stone (1991, p. 163, tradugdo nossa): “De quem ¢
essa historia, afinal?” %5

4.4 ENUNCIADOS INTELIGIVEIS

Os discursos que permeiam o trabalho da psicologia neste &mbito,
como foi apontado, se conduzem entre a prerrogativa engessada da

45 “Whose story is this, anyway?”
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avaliacdo, exigida institucionalmente, e a relacdo de escuta, aponta
pelas/os profissionais como trabalho possivel de ser desenvolvido. Dessa
forma, os conteidos a serem trabalhados e os discursos que constituem o
entendimento acerca das vivéncias trans se apresentam de maneiras
diferentes para cada profissional. No que diz respeito aos discursos que
procuram dar conta de situar as existéncias trans, dos seus marcos,
origens e desdobramentos, a utilizacdo de determinadas referéncias
aponta paras as formas de compreender os processos de constituicdo de
género de pessoas trans no acompanhamento psicoldgico. Nesse sentido,
as pessoas entrevistadas relatam:

“Acho que tem a ver, tem a ver muito de...bom, o
que o sujeito vai trazer, o que a pessoa vai trazer.
Mas escutar a historia dela, na infancia, como é
que foi a relagdo com os pais, com 0s irmaos,
como € que ela foi tendo percep¢do desses
sentimentos, desses desejos que, enfim, sentiu de
uma certa forma, ndo ter lugar no mundo, ta
inadequado, de sentir fora do que é desejado,
esperado por ela e tudo o mais (...).” (Rodrigo,
psic6logo)

“A minha rela¢do com eles, se pelo transexual do
livro vai dizer ‘ah, que se tem aversio ao 6rgao
genital’, isso ndo é 100% certo OU aversdo
significa vocé nem tocar ou mal tocar, ndo. Tem
trans que ndo gosta do pénis, mas ndo tem
aversdo, ndo tem nojo. Ela ndo gosta de ver, mas
isso ndo quer dizer que tem aversdo. Tem algumas
que tém realmente muita aversao que até tentaram
se mutilar. Entdo tem uma nuance.

A relagédo é que me diz até que ponto aquelas
pessoas (...) sdo realmente femininas, pensam
como mulheres, sentem como mulheres. Agora,
se eu te der um parametro, como é que € isso, eu
ndo vou saber te responder ndo.” (Roberta,
psicologa)

“A grande maioria passaram por uma historia de
homossexualidade, porque quando elas na
infancia, principalmente na infancia né, eram
tidas como bichinhas. E pra uma crianga que nao
sabe nem o que é menino, o que é menina, de
repente ninguém as vé como elas as Vé (...).
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Eu sou alguém, alguma coisa diferente que
ninguém me apresentou, eles td&% me
apresentando. E a grande maioria passeia pela
homossexualidade, vive a homossexualidade, até
perceber que ndo é aquela praia ndo. Eu nao sei
0 que sou, mas eu ndo sou isso.” (Roberta,
psicéloga)

“(...) como as pessoas sdo atravessadas, tem uma
certa, tem um incondicionado, mas tem um certo
condicionamento também, essas determinidades
do desejo do pai, da mée, do lugar que é dado pra
gente no mundo, que isso marca né, um desejo, a
psique das pessoas. Entdo, imagina so isso assim,
isso é lidar com a histdria do sujeito, como é que
ele se coloca mesmo frente a essa questdo da
sexualidade, que é um campo de construgdo
psiquica mesmo né, ndo tem nada totalmente dado
pelo outro, pelo social...ndo existe s6 masculino,
feminino nessa forma cis né, mas a propria
sexualidade, ela & nos primordios e tudo o mais,
ela é aberta. Freud falava perverso-polimorfa, e
mesmo um homem cis heterossexual, uma
mulher cis heterossexual tal, ela se construiu, se
fez assim por certos caminhos né, determinidades
que foi dado, que foi formado por um lugar no
mundo que foi dado a ela com o desejo da mae,
da funcéo paterna e tudo o mais. Mas tem também
um qué de liberdade do sujeito e o que ele vai fazer
com isso. E € isso que a gente tenta escutar e
trabalhar.” (Rodrigo, psicologo)

Frente a essas concepcgdes, no¢es como inadequacao, sofrimento,

disforia e arrependimento sdo mobilizadas tanto para sustentar o
proposito do acompanhamento quanto para refuta-lo:

“(..) tentando entender da onde veio esse
diagndstico e aonde é que foi construida essa ideia
de avaliacdo e de que forma é possivel avaliar...eu
ndo tenho muita baliza assim pra isso. Porque
existe uma ideia de que as pessoas precisam nao
se arrepender por isso. O profissional precisa ter
certeza que a pessoa vai fazer alguma coisa com
o0 corpo dela da qual ela nunca vai se arrepender,
mas assim, essa € uma coisa meio impossivel né.
Na&o sei se tem uma avaliacdo que dé conta disso
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né, ou assim, no maximo vocé poder - ainda que
seja vocé entender que é um pedido de uma pessoa
talvez que seja delirante a respeito disso, delirante
a respeito do corpo, claramente delirante né — é
uma questdo que precisa ser acolhida, que
precisa ser tratada, que precisa ser conversada e
tal.” (Claudia, psicologa)

“E uma questdo mesmo...0 que ta sendo avaliado?
O que se deve avaliar nesse processo? Se a pessoa
é trans, se tem uma questdo com género, se ela tem
um sofrimento...eu acho que o indice maior é a
questdo do sofrimento, é um sinal maior, se a
pessoa tem um sofrimento, tem uma disforia. O
nome do ambulatdrio também é disforia de género
(...). Esse sofrimento especifico em relagéo a essa
questdo de género, da pessoa ndo se sentir
adequada e sofrer em decorréncia disso, de ter
uma identidade construida, uma identidade de
género construida diversa ao seu género
biolégico. E isso que a gente tem que, nesse
ambulatorio, estar oferecendo escuta né.”
(Rodrigo, psicélogo)

“Fu acho que no maximo a gente pode questionar.
O sujeito que tem que falar disso né, néo sou eu
especialista que vou (...) Eu acho que essa questao
da convicgao, essa questdo do carater irreversivel
dos procedimentos né, dos efeitos que isso tem na
vida prética, nas relagdes, isso tudo tem que de
alguma forma poder ser trabalhado” (Rodrigo,
psic6logo)

“Reconhego esse sofrimento, esse
reconhecimento é importante assim, tem seus
efeitos. De criar mesmo uma transferéncia, da
pessoa poder falar de si, poder comecar a refletir,
fazer questdes né. E é bacana poder acompanha-
lo nessa trajetoria de... ndo saberia dizer
assim...nd0 é construgcdo de uma identidade,
porque ja tem algo ali sendo construido ja ha
muitos anos, desde sempre. Mas talvez de a
pessoa, sabe, poder escrever de novo sua
identidade, mas de uma maneira mais... com
reconhecimento, sem tanto sofrimento, poder
dizer quem ela é.” (Rodrigo, psic6logo)
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As ideias de inadequacdo e sofrimento, materializadas no campo
da disforia de género, sdo problematizadas por pessoas trans e
transfeministas quanto a sua compreensdo por saberes médicos e psi
(BAGAGLI, 2017b, 2018a; JESUS, 2012; KAAS, 2012, 2013). Nos
parametros médico-psiquiatricos, vemos a presenca dessa concepgao nos
diagndsticos que abrangem as pessoas trans, nos quais é enunciado como
termo definidor de suas proprias identidades. Da disforia de género do
DSM-5 & averséo corporal e tendéncia de automutilacdo e exterminio na
defini¢do de transexualismo utilizada indiretamente pela portaria do MS
46 (2013), nota-se a exigéncia de um sofrimento intenso como condigéo
de possibilidade das existéncias trans. Trata-se de um modo de sofrer
especifico, caracterizado pela inadequacdo anatdbmica e uma vivéncia
disférica do corpo, indicadora de uma condicdo que atesta a existéncia
transexual. A inteligibilidade de uma forma de sofrimento inerente as
vivéncias trans s6 é possivel de ser assim elaborada por meio de
referenciais cisnormativos que alocam, na articulacdo das divisfes corpo-
mente e sexo-género, 0 corpo como origem e destino dos mecanismos de
desconforto subjetivos. Conforme um dos psicologos entrevistados, a
angustia em torno do processo de entender-se como pessoa trans passa
pela ininteligibilidade social reservada as vivéncias de género
consideradas desviantes, 0 que se torna fonte de sofrimento:

“A pessoa chega as vezes muito angustiada com
iSso assim, poxa, a vida inteira ndo sei 0 que eu
era e tudo o mais e tal, e geralmente na
adolescéncia isso comega a tomar mais forca e
tem mudanca hormonal né. E acentuada a
diferenca anatdmica de cada corpo e isso causa
muita anguUstia nas pessoas, muito sofrimento e é
incompreendido muitas vezes, pelos pais, pelas
pessoas proximas, e muitas pessoas se fecham,
porque elas mesmas ndo se compreendem e ai
ficam enfim, sentindo uma soliddo muito grande.
Porque bom, se elas ndo se compreendem, o outro
ndo vai compreender.” (Rodrigo, psicologo)

46 Na portaria de 2013, ndo ha mencéo direta ao termo transexualismo, porém
considera a Resolucdo do Conselho Federal de Medicina de 2010, na qual consta:
“Que a definicdo de transexualismo obedecera, no minimo, aos critérios abaixo
enumerados: 1) Desconforto com o sexo anatdmico natural; 2) Desejo expresso
de eliminar os genitais, perder as caracteristicas primarias e secundarias do
proprio sexo e ganhar as do sexo oposto (...)” (CFM, 2010).
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No escopo das concepcdes hegemdnicas que articulam a
inteligibilidade dentro da prépria variedade de vivéncias e experiéncias
de género nas transgeneridades, outra psicéloga aponta como o
sofrimento também € constituinte dos processos de reconhecimento dos
sujeitos em relagdo a si mesmos:

“E muito sofrido, porque a pessoa, ninguém se
encaixa nesses critérios definidores né e tal, e a
pessoa comega a se questionar ‘po, serd que eu sou
trans ou ndo? Porque me sinto assim, porque né
enfim, ndo é bem assim comigo’, ou comega a fazer
uma releitura da vida, como se fosse daquela
forma. Mas acho que hoje em dia a gente ja tem
muitos outros discursos né, que tdo ai. A gente
tem um cardapio de possibilidades que podem
ajudar um pouco cada uma construir seu
mosaico pessoal, daquilo de onde se encaixa, de
onde ndo se encaixa, de como se age, de como nao
se age, poder construir algum género. (...) a gente
ta falando de pessoas que estao dentro do sistema
de alguma forma, pessoas que conseguiram
chegar até aqui, pessoas que buscaram essa
intervencdo né, entdo ja é um recorte. Acho que
ndo € algo que a gente consiga generalizar pras
experiéncias trans.” (Claudia, psicologa)

O relato da psicologa situa um ponto importante em relacdo as
vivéncias trans, que aparecem de maneira enfatica nas analises
transfeministas: a impossibilidade de homogeneizar suas experiéncias e
a construgdo de um ideal regulatério - a figura da transexualidade
verdadeira - que incide sobre essas vivéncias, de modo a qualifica-las e
hierarquiza-las a partir de critérios definidores e redutores acerca do ‘ser
trans’. Como aponta Oliveira (2015), os processos de avaliagdo e
verificacdo pelos quais as pessoas trans tém que passar explicitam uma
funcdo dupla. De acordo com o autor, no mesmo movimento em que estes
se articulam na producdo da/o verdadeira/o transexual, criam, por sua
vez, um amplo espectro daqueles que ndo o sao.

Nesse sentido, os estudos de Bento (2006) e Borba (2014) mostram
0 quanto os discursos hegemdnicos acerca das vivéncias trans, no ambito
do processo transexualizador, visibilizam o jogo de forcas e as
negociagdes entre as pessoas que almejam as modificacfes corporais
através deste programa e 0s mecanismos de veridi¢do que conformam a
inteligibilidade desses desejos. Bento (2006) aponta que se busca, por



104

meio destes mecanismos, verificar se ndo havera chances de
arrependimento pds-cirurgia e postular certa congruéncia a vivéncia de
género em questdo, por meio de sua atribuicdo em termos de
comportamentos, posturas, gestos e vestimentas. A esperanca e 0 medo
marcam essas etapas, nas quais as/os candidatas/os temem o que seria um
mau desempenho nos testes, com a consequéncia de nao serem aceitas/os.

Os ‘protocolos invisiveis’ investigados pela autora expressam as
arbitrariedades expressas pela equipe profissional que, além dos
procedimentos oficiais, incidem sobre as pessoas trans no cotidiano dos
hospitais, como formas de regulacéo e verificacdo das verdades de suas
identidades (modos de exposicdo e retaliacdo de seus comportamentos,
atitudes, roupas, etc). Contudo, Bento (2006) mostra como essa relagao,
embora assimétrica, ndo tornam as pessoas ingressantes nNo Processo
sujeitos passivos, pois estas também se valem de recursos e mecanismos
discursivos, como a mentira, que as possibilitem deslizar em um ambiente
que impde regulacdes de vérias ordens.

Esse tensionamento é materializado na afirmacéao dos profissionais
de psicologia sobre os discursos prontos percebidos no acompanhamento.
Como relatam as psicélogas:

“(...) s que as pessoas chegam aqui com um
discurso muito padronizado: ‘desde pequeno eu
sou assim, brincava com boneca, brincava de
carrinho, queria ser visto de uma forma’. E,
assim, eu acho que algumas pessoas ao longo do
tempo comecam a acabando a abandonar um
pouco  esse..ndo abandonar, mas néo
também...deixar um pouco de lado esse discurso
meio que padronizado que foi, que é o que ta ai
na cultura né do que é um transexual, do que a
pessoa precisa entrar aqui, pra dizer, pra poder
ser aceita, pra poder passar pra proxima etapa ou
nao, passar na prova né.” (Cldaudia, psicéloga)

“Elas parecem que tém um livrinho de como véo
chegar no médico pra responder, to falando sério.
E n&o é s6 pra mim, pergunta pros médicos. E que
agora a gente ndo tem paciente novo, porque
parece que s6 mudou a cara né, elas falam a
mesma coisa, e ai eu adotei esse sistema. (...) Todo
mundo mente, elas mentem. E com a relacéo elas
vdo falando ‘ah, eu tenho que te contar uma
coisa’, mas depois de vocé fazer um vinculo com
elas.” (Roberta, psicologa)
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“As vezes elas até usam a gente pra ter certo tipo
de informagdo pra se embasar na vida. Isso eu
tomo cuidado também. Entdo essas questdes eu
comego a perceber que essa pessoa precisa se
descobrir mais, porque ela busca frase feita, ela
busca conhecimento que ela possa pegar e usar,
ela ndo reflete sobre aquilo, ‘ah isso aqui vai ser
atil pra mim, entdo eu preciso saber como € que é,
pra sair falando. Eu comecei a perceber esse tipo
de pessoas ou esse tipo de comportamento.”
(Roberta, psicdloga)

“Até porque elas ja entram armadas né. ‘Eu
tenho que’, ai td la o livrinho (...), ‘eu tenho que
responder determinadas perguntas’. Acho que
elas estudam o CID-10 entendeu, o que é esse tal
F64, porque eu tenho que estar ali, eu tenho que
ser aquilo, entdo eu tenho que apresentar aquilo
que t4 escrito. Com o tempo eu vou mostrando pra
elas que, cara, olha s, a gente s6 quer que vocé
seja feliz. Meu trabalho aqui é que vocé seja feliz,
gue VOCE se encontre, porque ndo é a cirurgia que
vai te fazer feliz. Ai ela ‘ndddo, é que...’. E
também, é também. Porque pensa bem, quando
vocé anda pela rua ninguém sabe o que ta entre as
suas pernas ndo. Vocé sem ou com vocé vai ser
exatamente do jeito que vocé é, t& na moda. Entéo
eu fico desconstruindo essas coisas, os dados de
realidade pra essas pessoas. (...) Entao, mas é tudo
pro beneficio da pessoa, eu sempre coloco isso. As
vezes a situagdo é um pouco grotesca, eu falo
assim ‘olha so, se vocé ficar infeliz ndo vai me
afetar em nada’. Entdo eu to fazendo meu
trabalho, é que vocé escolha o que é bom pra
vocé. Entdo, ndo minta pra vocé, pode até mentir
pra mim, mas ndo minta pra vocé.” (Roberta,
psicologa)

Uma das psicologas entrevistadas inclusive afirma que em
algumas situagdes os discursos padronizados sobre ‘ser trans’ acabam se
sobrepondo a elaboragdo de outras questdes:

“Quando as coisas da vida também vdo atingindo
e as questdes vai aparecendo, as vezes questdes de
violéncia que ficam muito pra segundo plano né.
(...) as questdes de familia também, as questbes
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das sexualidades também sdo muito importantes
de vocé se construir um corpo aceitavel né, vocé
construir uma imagem aceitdvel, ‘e ai, conto ou
ndo conto?’.(...) o que é isso de estar diante do
outro e sempre ter que assim, me revelar e esperar
por uma rejeicdo né. Entdo, isso as vezes em
alguns atendimentos é possivel misturar essas
assim, aparecendo esses furos assim nessas ideias
muito cristalizadas e muito idealizadas né.”
(Claudia, psicdloga)

A percepcdo sobre os discursos padronizados, colocados como
falas prontas, decoradas e/ou mentiras, aparecem aqui como algo a ser
desconstruido pelos profissionais, ainda que de formas diferentes. Por um
lado, essa desconstrucdo indica a nogdo de que certos enunciados sao
mobilizados sob a prerrogativa da avaliacdo, e se direciona, a partir dai,
como tentativa de trabalhar outras questdes pertinentes as vivéncias dos
sujeitos. Por outro, o trabalho de desconstruir implica apontar um
conjunto de mentiras mobilizadas pelos sujeitos que, por fim,
prejudicariam a si mesmos. A partir disso, cabe um questionamento:
como localizar os discursos dos sujeito quando estes sdo interpelados por
um saber que é investido como exercicio de poder na produgdo de
inteligibilidade sobre as narrativas de género? Como é possivel inferir
gue a mentira como discurso diante da intervengdo de um saber
especialista coincide com as narrativas que 0s sujeitos articulam na
construcao da prdpria historia?

Bagagli (2016) aponta que, além das normativas de género que
estabelecem os parametros para a definicdo da transexualidade
verdadeira, os discursos psi também produzem e incitam praticas de
autorreflexdo dos sujeitos sobre a norma, de modo que estes situem
criticamente seus desejos e narrativas. Para a autora, “seria preciso
proteger as pessoas trans de si mesmas das normas a partir da manutencdo
de um estado de demanda que néo lhes pertencem, mas que é feito como
se lhes fossem constitutivo” (Bagagli, 2016, p. 96). Trazemos esta
perspectiva para evidenciar as diversas formas pelas quais as vivéncias
trans acabam se tornando por si s6 problematicas: seja ndo cumprindo os
critérios normativos de género para sua inteligibilidade, seja cumprindo-
os ‘em excesso’, seja mobilizando discursos como potenciais enganagdes
acerca de si mesmas. De acordo com Bagagli (2016, p. 96), estes ndo
deixam de ser variantes dos mecanismos de tutelacdo piedosa das
existéncias trans, “remetidas a uma necessidade de expiagdo contra uma
violéncia da norma que as constituiriam”, que subjugam seus processos
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de autonomia a0 mesmo tempo em que concebem seus movimentos
afirmativos como expressdo de reatividade.

4.5 SITUANDO O SOFRIMENTO

De maneira menos explicita, a nocdo de sofrimento por meio da
disforia aparece na definicdo de pessoas trans em 0posi¢ao as pessoas Cis,
entendidas como “mulheres ¢ homens bioldgicas/os”, como se as
primeiras fossem existéncias desprovidas de corpo e/ou como se este ndo
fosse constitutivo dos processos de subjetivacdo das transgeneridades, a
ndo ser para indicar um marcador de repulsa. Para Kaas (2012), a
atribuicdo da dimensao bioldgica ao lugar da verdade indica a condicdo
politica de legitimidade para pessoas cis e explicita, assim, a pratica
cissexista de postular a existéncia de um Unico alinhamento morfolégico
ao género designado no nascimento.

Tenorio e Prado (2016) advertem para a necessidade de situar o
sofrimento e sua relagdo com a patologizacao de pessoas trans. De acordo
com o0s autores, ndo sdo todos os desejos de modificacdo corporal
impulsionados por algum tipo de relacdo aversiva e/ou indiferente ao
préprio corpo, da mesma forma que a despatologizacdo ndo implica
desconsiderar dimensBes diversas do sofrimento constituintes das
vivéncias trans. Como aponta uma das psic6logas:

Tem até pessoas que vao ter conflito com isso, tem
até pessoas que V80 passar por um processo de
compreensdo do que elas tdo vivendo que € muito
doloroso. Mas a gente ndo pode partir desse
principio. (...) como todas essas normas na
verdade sdo geradoras de sofrimento né, porque
elas  desqualificam as vivéncias, elas
desqualificam as identidades, elas desqualificam
as pessoas, entdo vocé comega a naturalizar esses
sentimentos. E isso é incorporado pelas pessoas
trans que tem que provar quem elas sdo, sdo
vitimas de violéncia potencial o tempo inteiro né,
sdo desqualificadas em seus ambientes de
trabalho, ndo conseguem ter acesso a bens e
servigos minimos, entre outras coisas.” (Débora,
psicéloga e pesquisadora)

Ainda na fala desta entrevistada, é apontada a potencializacéo das
formas de sofrimento comuns a populagéo geral, por meio dos processos
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de vulnerabilizacdo social de pessoas trans e da constante deslegitimagéo
de suas existéncias:

“Hoje a gente tem uma epidemia ai de ansiedade,
de depressao, de suicidio né, e as pessoas tratam
isso como frescura. (...) e uma confusao da questédo
da vivéncia trans como uma condicdo que
imediatamente ela se traduz num sofrimento
mental, quando na verdade o que produz o
sofrimento mental dessas pessoas ha maioria das
vezes € essa sociedade que a gente vive, que
desqualifica essa vivéncia né, que as pessoas tém
que provar todo dia quem elas sdo. Eu, vocé, a
gente chega aqui, eu ndo preciso provar quem eu
sou.” (Débora, psicologa e pesquisadora)

Ao abordar o cissexismo, compreendido por Kaas (2012) através
de um conjunto de préticas de deslegitimacédo social e politica de pessoas
trans, a autora o assemelha a transfobia e indica que este ocorreria de
maneira mais sutil 4’. Para ela, a ideia de disforia ganha conotacées
diferentes quando expressa por meio dos discursos médicos e psi e
quando pensada na concretude das vivéncias trans: “A disforia* seria a
direta experiéncia binarista-cissexista da norma cisgénera. Ou seja, a
norma orienta um binarismo — se falhamos em cumprir nos sentimos
socialmente e morfologicamente inadequadxs. Esse sentimento é o que
chamamos de disforia*” (KAAS, 2012, s/p). Portanto, o que para os
saberes citados emerge como um sentimento subjetivo de inadequacéo,
para as pessoas trans aparece Como resposta - em suas variadas formas de
internalizacdo, incorporacdo, significacdo - as exigéncias normativas
geradas pelas normativas de coeréncia binaria.

Segundo Tendrio e Prado (2016), o lugar para o sofrimento
disférico é construido por meio da suposicdo de que a incongruéncia
expressaria a impossibilidade de pessoas trans em vivenciar seu género
através do corpo. Essa premissa, que sustenta a inteligibilidade da
afirmacdo de “sentir-se mulher/homem”, desconsidera ndo apenas a
diversidade das vivéncias trans que articulam corporalidades dentro ou
fora do processo transexualizador, cujos desejos podem ou ndo permear
0S processos cirlrgicos de redesignacdo e hormonioterapia, como

47 Nesse texto, Kaas (2012) explicita alguns exemplos das violéncias derivadas
do cissexismo e indica um documento que aborda especificidades e situaces
concretas das condicbes de privilégio de pessoas cisgéneras:
https://takesupspace.wordpress.com/cis-privilege-checklist.
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invalidam e apagam as possibilidades de experienciar o género apesar
destes processos.

Bagagli (2018a) vai além na discusséo * acerca da disforia ao
relacionar o sofrimento como forma de reconhecimento subjetivo a
construcao da ideia da ‘transexualidade verdadeira’ e os limites que este
coloca para a identificacdo e legitimacdo das vivéncias trans. Conforme
a autora, a intensidade do sofrimento de uma pessoa trans serviria como
critério, explicito ou ndo, para denotar uma certa consisténcia de sua
vivéncia de género. Nessa logica, a verdadeira transexualidade seria
aquela cuja impossibilidade de transicdo se constitui como um
impedimento da propria existéncia - compreendida nos marcos de um
sofrimento devastador - revelando uma ‘nio escolha’ em ser trans. Ja no
que diz respeito as vivéncias trans em que isso ndo ocorre, ou seja, quando
o0 sofrimento ndo aparece nessa intensidade (ou nem mesmo existe), essas
seriam consideradas menos verdadeiras e/ou atribuidas a uma ‘escolha’
em ser trans, passivel de ser marcada pela culpa ou pela perversdo
(BAGAGLI, 2018a). A autora aponta, por fim, que a busca por uma
sustentacao causal das vivéncias trans, colocada no dilema de escolher ou
ndo ser trans, € uma falsa questdo que ofusca, por fim, os efeitos de
violéncia atribuidos a essa ‘escolha’. A questdo do sofrimento e a busca
pelas modificacfes corporais é recorrente nos relatos dos psicélogos
entrevistados e aparece, por um lado, na relagdo desse sofrimento com as
adversidades sociais e, por outro, com a idealizacdo da cirurgia e, por
consequéncia, do corpo. Conforme relata uma das psicélogas:

“Fu tento colocd-las como uma pessoa, um
individuo né. Se respeitar, pensar em futuro...ndo
um futuro com a cirurgia, porque isso era muito
comum, ‘depois que eu fizer a cirurgia’... eles
galgam muito a cirurgia. 1sso eu percebi muito
forte, como se a cirurgia fosse a panaceia da vida
deles. A hora que tiver essa cirurgia 0 mundo ia
saber, um tapete vermelho ia se abrir e todos 0s
problemas ndo haveriam mais. E eu vou
desconstruindo isso, meu maior trabalho acho
que é esse, desconstruir esse mundo idealizado,
pra que elas idealizem um mundo mais real e

48 Esse texto, especificamente, traz criticas aos discursos transfobicos (de
maneira geral e também aqueles perpetuados por TERFs e feminismos que
desconsideram a existéncia de pessoas trans), mas entendemos que estas
discussGes cabem a psicologia enquanto saber que enuncia formas de
reconhecimento através do sofrimento.
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planejem e atuem. Vao estudar, vdo procurar
trocar o nome, agora ta muito mais facil, mas ha
10 anos atras ndo tava mais facil. Mas normal,
vamos |4, vamos lutar, vamo procurar trocar o
nome, vdo estudar, vdo trabalhar, entendeu? E
dificil? E dificil. Mas cada um com seu cada um.
Cada um de nés tem um problema, ndo pensem
que é sO vocés que tém ndo. Eu tenho, os médicos
tém, a secretaria tem, cada um traz uma dor. E é
isso que eu vou conversando com essas pessoas,
porque elas se fecham e a dor delas é a pior. Eu
ndo digo... ndo ridicularizo a vida delas né, mas
eu tento mostrar que elas podem, elas podem.
Elas j& venceram coisas muito piores, estar vivas,
apesar de desde criangas serem maltratadas
dentro de casa, maltratadas. E raro vocé ver uma
familia que aceita, entende? Hoje em dia t& muito
mais facil.” (Roberta, psicologa)

Acreditamos que cabe aqui a convocacdo de um debate mais sério
a psicologia sobre a questdo do sofrimento - como as pessoas O
vivenciam, que saidas elas conseguem ou ndo construir para ameniza-lo
ou ressignifica-lo, quais sofrimentos impactam mais ou menos
determinadas vidas - e sua contextualizacdo social e politica. Como
coloca Bagagli (2015a), o discurso psicoldgico costuma operar na divisdo
entre um ambito individual (interior, subjetivo) e outro social (exterior,
subjetivo), admitindo suas interseccBes e efeitos de um sobre o outro.
Esse nos parece de fato um né central para a psicologia como um todo,
mas gque, COMO sugere a autora,

mesmo que 0 psiquiatra ou o psicélogo
“entendam” que a transfobia gera sofrimento
psiquico, o discurso psicoldgico e psiquiatrico
funcionam através da disjungdo entre o que seria
da ordem interna (disforia individual, ligada ao
corpo) da ordem externa (“sofrimento do social”,
opressdo transfobica). A forma como entendemos
a relacdo interior/exterior € crucial para a questdo
transgénera. (BAGAGLI, 20154, s/p)

Nesse sentido, alguns apontamentos sobre a relacdo entre as
formas de sofrimento e os modos de reconhecer esse sofrimento merecem
ser colocados. Além do relato acima, as/os entrevistadas/os que
trabalham no acompanhamento psicoldgico do processo transexualizador
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também apontam a questéo da idealizagdo do corpo e da cirurgia como a

concretizacdo desse ideal:

“Teve uma vez que uma chegou aqui e falou assim:
‘ndo ¢ psicologo que vai resolver meu problema
ndo, quem vai resolver meu problema é o
cirurgido’. E, assim, muito presa também nessa
questdo do corpo e ndo conseguindo desenvolver
absolutamente nada na vida, uma vida
completamente isolada...muito focado nessa
questao do corpo. E eu acho que esses dois anos
podem ajudar um pouco nisso assim, que apesar
da questdo do corpo de ser uma questdo
fundamental e importante, e t4 realmente em
primeiro lugar pra muitas pessoas que estdo aqui
né, sempre vai ter uma coisa a mais. (...) Entdo
assim, na verdade, a vida é incompleta, as vezes
existe uma certa fantasia de que em algum
momento vocé vai atingir uma certa completude,
que em algum momento vocé vai, através da
cirurgia, atravées de horménio, através de alguma
coisa de fora vocé vai atingir uma completude ali
que vocé idealiza. E que eu acho que tem um certo
trabalho ai de desconstrucédo disso, que as vezes é
muito dificil, a&s vezes acontece, as vezes néo
acontece.” (Claudia, psicologa)

“A nossa psique ela ndo se reduz ao que é natural,
a anatomia. A anatomia marca diferenciagdes,
campos de gozo, onde a libido vai transitar e a
pessoa vai estabelecer relagcbes com o mundo
através de como aquela libido provoca sensagdes
nela, e vai demandar do outro respostas a essas
sensacoes. (...) entdo a medicina quando responde
a essa demanda, ela responde de uma certa forma
tamponando o que tem de mais especial no sujeito.

(...) e chega n pessoas com esse tipo de fantasia e
um indice muito preocupante pro efeito negativo
que essa juncdo corpo e mente, essa
naturalizagdo (...)... que vai apaziguar né, fazer
uma interveng&o No corpo isso vai apaziguar uma
questdo psiquica como se a nossa psique... nos
fossemos seres puramente naturais, biol6gicos.
Entdo vamo mudar a biologia né, que ai a gente da
conta da questdo. O indice assim mais negativo de
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que isso ndo estd indo num bom caminho séo as
pessoas que estdo destransicionando. (...) Entéo
assim, mesmo que nao aconteca em profusao,
mas é um indice de que ndo é um, ndo é a Unica
a coisa a ser trabalhada né, essa alternativa
médica de resposta a uma demanda que vem ao
com o0 pressuposto uma certa ideologia da
naturalizag¢do.” (Rodrigo, psicologo)

A partir desses relatos, parece entdo haver uma preocupacdo dos
profissionais em desenvolver um trabalho para além das modificaces
corporais. E presente, portanto, a nocdo de que a psicologia poderia
auxiliar na desconstrucdo de processos de idealizacdo por parte das
pessoas trans submetidas ao acompanhamento: ideais de corpo que,
aliados as expectativas idealizadas das cirurgias, produzem sofrimento.
No entanto, de que sofrimento estamos falando? Quais sdo as condic¢bes
de producéo desse sofrimento? N&o se trata, nesta pesquisa, de investigar
€ muito menos sugerir os ‘reais’ sofrimentos percebidos pelos
profissionais, mas tentar situar a ética a partir da qual se dao suas
possibilidades. Sabe-se que nem todas as pessoas trans procuram
determinadas mudangas corporais em  seus processos de
autodeterminacdo, e tampouco, como mesmo sugeriu um dos psicélogos,
0 processo de transicao se reduz ao chamado processo transexualizador.
De onde parte nossa escuta quando, por um lado, sabemos que as pessoas
integrantes do programa se inscrevem justamente para ter acesso a tais
modificacdes - e que devem, concordemos ou ndo, se provar ao longo
desse processo - e, por outro, sustentamos que é preciso criar fissuras nas
narrativas dos sujeitos para tira-lo de seu préprio engessamento?

N&o estamos questionando aqui a existéncia de modos de sofrer
que efetivamente possam imobilizar a vida dos sujeitos. Contudo, ser&
que aquilo que para nés (psicologas/os cisgéneras/os) surge como ‘s6 a
questdo do corpo, da hormonizagdo e das cirurgias’, ndo expressa para
guem acompanhamos possibilidades de uma vida mais digna e
respiravel? A nds, corpos cisgéneros, temos a autonomia existencial em
nosso favor: a certeza garantida de nossas identidades de género, ainda
gue estas escapem as regulacdes normativas pelo caminho, e a
legitimac&o de nossos corpos e das mudangas as quais 0s submetemos. A
uma mulher cis que deseja aumentar seus seios ou a um homem cis que
toma bomba para engrandecer seus musculos, seriam esses mesmos
guestionamentos enuncidveis? Provavelmente ndo, ainda que notemos 0s
ideais hegemonicos de feminilidade e masculinidade operantes nos
processos de constituicdo da cisgeneridade.
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Ao sugerir que as vidas das pessoas trans ¢ muito ‘presa’ a questdo
corporal e que este ndo esta incluido no ‘algo a mais’ da existéncia, da
ordem de uma incompletude inerente aos sujeitos, ndo estariamos nos, de
certa maneira, operando uma forma de reducionismo biologicista, ao
compreender o corpo como um mero substrato do sujeito, de ordem
secundaria? A necessidade de situar as corporeidades passa justamente
por entender os efeitos regulatérios de género nos corpos a margem da
cisnorma. Como apontam as transfeministas, se a valoracéo diferencial
dos corpos trans diz respeito a sua condicdo politica de legitimidade, é
preciso compreendé-los nas mesmas forcas sociais de aceitacdo e
negacdo, que definem suas possibilidades de existéncia, pois os préprios
processos de constituicdo e producdo de género se ddo por meio de
negociacOes coletivas de sentidos, préaticas, discursos e tecnologias.
Portanto, nos parece importante localizar o corpo ndo como suporte
bioldgico aquém da psique, do ambito subjetivo, mas como um campo
investido de relacbes de saber e poder que criam processos de
assujeitamentos, mas também de resisténcias e possibilidades menos
embrutecidas de viver.

Nesse sentido, a valoracdo do sofrimento também surge como
problematica no discurso psi. Uma dor nunca é uma dor qualquer: é
forjada na concretude dos processos sociais de vulnerabilizacdo dos
sujeitos e das condigdes de possibilidade de existéncia destes. Mais
interessante do que desconstruir o patamar desse sofrimento, parece ser
compreendé-lo no ambito dos processos cisnormativos que produzem
inteligibilidade e legitimidade para determinados sujeitos e incidem, para
outros, em expressdes de violéncia e exclusdes sistematicas. Alids, como
caberia a nds psicologas/os, tdo preocupados com as trajetorias singulares
dos sujeitos, delimitar o que de fato se constitui como primordial para as
vivéncias trans? Nas palavras de Butler, como determinar o que torna
uma vida vivivel/habitavel?

Entendemos que Butler (2006, p. 310, tradugdo nossa) *° lanca
méao de uma ideia de habitabilidade, no sentido do que torna uma vida
possivel de ser vivida: “pensar sobre uma vida possivel ¢ um luxo
somente para aqueles que ja sabem que sdo possiveis. Para aqueles que,
contudo, estdo tentando se converter em possiveis, essa possibilidade €
uma necessidade”. O que subjaz, portanto, a essa habitabilidade?
Respirar, amar, desejar, mover-se, viver, ou tudo 0 que permite

49 «e] pensar sobre una vida posible es un lujo sélo para aquellos que ya saben

que son posibles. Para aquellos que todavia estd tratando de convertirse en
posibles, esa posibilidad es una necesidad.”
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maximizar a habitabilidade de uma vida e as condigdes de sua efetivagéo,
assim como diminuir tudo o que pode torna-la insuportavel (BUTLER,
2006). Por um lado, discutir o que percorre a habitabilidade de uma vida
implica pensar os parametros normativos que regem as (in)viabilidades
de modos de estar no mundo, assim como 0s movimentos que deslocam,
fissuram e rearticulam as prdprias normas em que determinadas vidas
podem ou ndo ser reconhecidas. Mas o que sustenta a concepgdo de uma
vida inteligivel e a de uma vida habitavel? Em que medida uma possibilita
a outra, a sustenta ou ainda, se ha qualquer garantia entre ambas? Nesse
sentido, que modos de reconhecimento construimos, por meio dos
discursos psi, ao tornar inteligiveis determinados aspectos que supomos
compor a habitabilidade das vidas de pessoas trans?

Em resposta a uma matéria °° divulgada na pégina do jornal O
Estado de S&o Paulo (2018, s/p), na qual psicanalistas chamam a atencéo
para os limites das modificagdes corporais de pessoas trans “a uma
angustia que ndo se esgota na materialidade da carne”, Daniela Andrade
(2018) e Beatriz Bagagli (2018b) questionam a perspectiva sob a qual
esse entendimento é proferido. Na perspectiva da psicanalise, conforme
apontam os entrevistados, as cirurgias de modifica¢do corporal vém como
uma resposta médica apaziguadora do sofrimento resultante da
incongruéncia corpo-alma. Dessa forma, a contribui¢do psi estaria em
atentar para os processos de singularizacdo dos sujeitos, nas elaboracoes
de suas narrativas, pois tem sua “aposta no trabalho feito pela
simboliza¢@o e ndo nas alteragdes no real do corpo” (O Estado de Séo
Paulo, 2018, s/p). Diante disso, as autoras tecem criticas a forma como os
desejos e vivéncias de género de pessoas trans sdo encarados. Nas
palavras de Andrade:

(...) quando fala que a medicina traz uma resposta
imediata e tentadora — a cirurgia de
transgenitalizacdo. Imediata para quem? Por que
qguem depender do SUS no Brasil possivelmente
morrera na fila esperando a cirurgia, eu estou ha 10
anos nela. E vamos combinar que a maioria dessa

% Link para a matéria: https://alias.estadao.com.br/noticias/geral,psicanalistas-
advertem-para-consequencias-de-cirurgias-
transexuais,70002645006?utm_source=facebook%3Anewsfeed&utm_m
edium=soci%?20al-organic&utm_campaign=redes-
sociais%3A112018%3Ae&utm_content=%3A%3A%3A&utm_term&fbclid=I
WAR%2039TDas1RSO8UVKJIVI2kg_1ZoFXa8S-2GxJi-TDU8huKtrrv-
AMzT2zWG8 .
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populacdo ndo é rica, muito pelo contrério,
geralmente sdo pessoas em situacdo de extrema
vulnerabilidade que dependem da prostituicdo para
sobreviver. Esperando h4 tanto tempo por uma
cirurgia é bem provavel que a pessoa tenha ouvido
muito sobre a cirurgia, lido muito sobre a cirurgia
ou no minimo conversado com outras pessoas que
se submeteram a cirurgia. Eu tenho total ciéncia de
como o pos operatério ¢ muito incomodo. E
também ndo me parece tentador morrer numa fila
a espera de uma cirurgia — cirurgia essa que no
Brasil demanda autorizagdo de psiquiatra,
psicologo, enddcrino, clinico geral, assistente
social, etc. Acredito que ndo parece tentador ser
obrigada a passar durante anos sob o crivo de
supostos especialistas em transexualidade, ainda
gue nenhum deles seja transexual. (...) Alias, acho
sempre curioso quando se fala na quantidade de
pessoa que se arrependeu da cirurgia, que entrou
em depressdo, que destransicionou ou mesmo
suicidou-se. Mas e as pessoas que desenvolveram
depressio ou se mataram por NAO TEREM
ACESSO A CIRURGIA? Essas vidas importam?
(...) Depois, dizer que a transexualidade é uma
tentativa de higienizar corpos adequando género e
corpo e depois encarcerando pessoas é tomar todas
as pessoas transexuais como seres desprovidos de
vontade prépria, seres totalmente manipuléaveis,
que ndo tem qualquer racionalidade que ndo a
imposta pela medicina (ANDRADE,2018, s/p).

Bagagli (2018b) também se dirige criticamente a esses discursos,
afirmando a perpetuacdo de ideias equivocadas sobre as demandas de
intervencBes corporais em pessoas trans, utilizadas na reportagem como
efeitos de reforcos normativos do binarismo de género e alarmes as
possibilidades de arrependimento dos processos de transi¢cdo. De acordo
com a autora, tal analise ignora os efeitos positivos de salide mental para
pessoas trans diante do acesso a atencdo em salde, bem como o0s
sofrimentos gerados pelas maltiplas formas de negar a autonomia e o
reconhecimento de pessoas trans, nos processos de constituicdo cotidiana
de seus desejos e de suas vivéncias.

Trazemos esse embate por entender que explicita de maneira mais
evidente os referenciais cisnormativos que visibilizam a compreenséo
acerca do corpo, do sofrimento e dos processos de subjetivacado relativos
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a pessoas trans, ainda que sob a 6tica da constituicdo simbolica de uma
sexualidade multipla e aberta. As criticas de Andrade (2018) e Bagagli
(2018b) ndo nos parecem ser construidas no sentido de deslegitimar
modos de sofrer para além do corpo, do trabalho simbolico dos sujeitos
em relacdo a seus sofrimentos ou da necessidade de construir narrativas
menos engessadas de si mesmo, mas para o lugar diferencial que o corpo
ocupa nas vivéncias de pessoas trans (e cis!) e os processos de
legitimacéo e vulnerabilizacdo que se materializam em/através destes. O
sujeito, portanto, ndo esta suspenso em relagéo ao corpo.

Essa discussdo nos remete a outras questdes que compdem 0s
mecanismos de avaliagdo e compreensdo das identidades trans, como a
possibilidade de arrependimento do processo de transi¢do e da propensédo
ao suicidio como indicador de um desvio psicoldgico (auto exterminio)
e/ou como consequéncia do préprio arrependimento. Segundo Kaas
(2013, s/p), em uma critica & compulsoriedade do acompanhamento
psicolégico do processo transexualizador, “o mito do indice de
arrependimento/suicidio de pessoas trans* pds-cirurgias tem sido
veiculado como base para o argumento da obrigatoriedade da
psicoterapia”. Na mesma direcdo das questdes levantadas acerca do
sofrimento de pessoas trans frente transfobia e as violéncias das normas
de género (BAGAGLI, 2018a; KAAS, 2012; TENORIO e PRADO,
2016), bem como as falhas de associagdo entre as mudancas corporais e
o0 sofrimento propulsor ou decorrente destas (BAGAGLI, 2018a; KAAS,
2013), o debate sobre a relacdo entre o processo de transi¢do e o suicidio
é problematizado por algumas transfeministas. Conforme apontam Kaas
(2013) e Benevides (2018), a existéncia de altos indices de suicidio na
populacdo trans se deve a conjuncdo de fatores sociais, econdmicos e
politicos que nos permite compreendé-lo no a&mbito dos contextos
estruturalmente transfébicos e de saude publica, que recaem sobre as
vivéncias de pessoas trans que realizaram ou ndo cirurgias de
modificagéo corporal.

Nesse sentido, o0s processos de negacdo de direitos,
vulnerabilizagdo so6cio-econémica, e 0s mecanismos de producdo de
negligéncia, excluséo e violéncia em relagéo as pessoas trans nos fornece
elementos para além da associa¢do patolégica com um suposto desvio
psicoldgico, como entende o CFM (2010), e com a premissa do
arrependimento das mudancas corporais. Para Bagagli (2017b), isso
implica entender como a propria cisgeneridade enquanto forga normativa
da naturalizacdo dos corpos produz expectativas sociais acerca das
vivéncias de género. Segundo a autora, 0s discursos que ddo sustentacéo
a ideia de transexualidade verdadeira e & necessidade de mecanismos de
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verificacdo e validacdo das identidades trans sdo 0S mesmos que
produzem sofrimento em relacdo ao arrependimento, uma vez que estes
criam “margens que excluem os sujeitos de poderem habitar uma zona de
indeterminagdo em relacdo as suas proprias identidades de género”
(BAGAGLI, 2017b, s/p).

Nessa perspectiva, Bagagli (2017b) questiona ainda os porqués de
se discutir a transicdo como um processo unilateral de saida do armario
da cisgeneridade se ndo atentamos, na mesma propor¢do, aos
mecanismos de sujeicdo e permanéncia no mesmo:

Quem discute o arrependimento acerca da deciséo
pela cisgeneridade? Porque ndo se discute 0s
arrependimentos de anos de “armdrio”, de
imposicdo da cisgeneridade? N&o seria exatamente
porque ndo se enxerga o “estar no armario” em
termos de tomada de decisdo? Como se a deciséo
sO pudesse estar em poder sair dele, enquanto a sua
permanéncia é tomada como pressuposta, como se
fosse um estado existencial neutro (...
(BAGAGLI, 2017b, s/p).

Dessa forma, tanto os processos de transicdo quanto as
possibilidades de arrependimento devem ser discutidas e compreendidas
dentro dos marcos normativos que estabelecem posicGes de sujeito
engessadas para pessoas cis e trans. Assim como ha pessoas cisgéneras
gue passaram pelo processo de se identificar enquanto trans e,
posteriormente, ressignificaram seus desconfortos, angustias e relagdes
com o corpo, sexualidade e desejo na cisgeneridade, da mesma forma ha
pessoas trans que, ndo contempladas na cisgeneridade (e nem nos
deslocamentos de género que passam, muitas vezes, pelas vivéncias LBG
cisgéneras) ' , passam a se entender a partir de outros referenciais.
Contudo, nos casos de de arrependimento e/ou destransigdo, ndo cabe
situd-los em uma perspectiva que seja em si desqualificadora dos
processos de constituicdo de género dos sujeitos trans ou utilizar da
antecipacdo desta possibilidade como premissa para deslegitimar suas
identidades e desconsiderar sua autonomia.

51 Aponto isso no sentido de indicar que algumas pessoas trans, antes de se
entenderem a partir das transgeneridades, podem constituir tais deslocamentos
nas vivéncias léshicas, gays e bissexuais, uma vez que o modelo binario de
género, assim, como suas desestabilizagBes, impera (con)formando corpos e
posicdes identitarias na cisgeneridade.
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Bagagli (2018a) aponta, sobretudo, a necessidade em situar a
questdo do sofrimento na existéncia coletiva de pessoas trans e, a0 mesmo
tempo, deslocé-la como determinante da legitimac&o de suas trajetérias e

narrativas:

Tentar sustentar a justificativa das nossas formas
de vida pelo viés da gramatica de reconhecimento
do sofrimento sob os moldes da “disforia de
género” ¢ algo que pode se tornar extramente
limitador. E compreensivel que formas de
reconhecimento pelo sofrimento tenham sido
historicamente usadas pelo nosso coletivo como
forma de resisténcia, como mobilizacdo de um
essencialismo estratégico, como forma de algum
reconhecimento, mesmo que precario frente a uma
sociedade extramente transfobica e excludente, de
nossas demandas por existéncia. Porém, colocar
que a Unica “necessidade” que levaria alguém a
transicionar seria um sofrimento insuportavel é
uma ideia que precisa ser urgentemente superada.
E preciso fazer a critica quando este modelo de
reconhecimento pelo sofrimento comeca a ser
usado contra nds, a partir do momento em que o
proprio modelo de reconhecimento passa a ser
usado para O nosso ndo-reconhecimento.
(BAGAGLI, 2018, s/p)

4.6 IMPLICACOES PARA A PSICOLOGIA

A partir dessas questdes e dos pontos particulares que tocam o
trabalho das/os profissionais em questdo, surgiram nos relatos discussoes
e formulagbes que elas/es colocam para pensar o proprio lugar da
psicologia e do acompanhamento feito no processo transexualizador:

“Tudo bem, a gente despatologiza, sim, a gente
despatologiza. Mas como é que a gente constroi
nosso olhar sobre esse sujeito? Porque também
despatologizar ndo é descuidar. Como é que a
gente trans se afirma como necessario nesse
campo, como é que a gente afirma.. nao
necessario obrigatério, mas necessario como
oferta. Como alguém que pode acompanhar o
processo, que pode ser bom né, que pode ser do
ambito do direito também, do direito do sujeito a
ter esse espago, do direito do sujeito a ter alguém
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acompanhando isso junto com ele, caminhando
junto com ele nessa trajetéria. Como
possibilidade de ser uma constru¢do do cuidado
pra além da cirurgia, como se 0 processo
transexualizador se resumisse a cirurgia. (...) 0
direito de ser olhado de uma forma integral, ndo
como um cuidado de salide para o trans apenas
fazer, botar, tirar peito, fazer cirurgia né. (...) eu
acho que a gente é psicélogo, mas a gente é
psicélogo dentro do contexto do SUS. Entdo a
gente v& como psicologo dentro do contexto do
SUS ou ndo, pra essa questao da integralidade, a
questdo da acessibilidade, da equidade né, de toda
a saude como uma coisa mais ampla, da salde
como um direito, da salde como um bem estar,
da saude como envolvendo a parte juridica,
envolvendo a parte social. ” (Claudia, psicologa)

“A questdo é pra que o psicologo e pra que o
psiquiatra ta envolvido no processo. A pessoa hao
tem que se consultar comigo pra eu avalia-la, mas
eu tenho que ter a disponibilidade de um
profissional de salde mental caso isso seja
demanda. Como nés podemos recomendar que
voceé faga psicoterapia, eu estou entendo que vocé
vai se beneficiar nesse processo, mas essa
psicoterapia ndo é uma condig&o pra que se faca
nenhum procedimento de modificacéo corporal.
Enfim, foi uma série de equivocos que
aconteceram ai, mas que mais uma vez foram
extremamente sintomaticos né. Eu acho que
assim, o conselho de psicologia, a psicologia
ainda ndo conseguiu se  desvencilhar
completamente de padrBesnormativos. A
psicologia é cisnormativa, ela ainda é muito
cisnormativa, trabalha ainda muito nessa l6gica
de que 0 que ndo estd na norma se interpreta
como algo patoldgico, como sofrimento, entre
outras coisas. Como se tivesse uma matriz do que
que é ser homem, do que que é ser mulher. A
gente...o que eu acho que é uma grande desafio né,
e eu como terapeuta, tem sido meu desafio, é
desconstruir a ideia de que existe um ideal de
homem e um ideal de mulher né. E que as pessoas
cis também no seu cotidiano precisam se
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construir como mulheres.” (Débora, psicéloga e
pesquisadora)

“Fu acho que tem um efeit0 interessante por
exemplo, se a gente pudesse fazer aqui um grupo
de acolhimento, um grupo de recepcéo, em que as
pessoas pudessem falar em grupo. Isso tem um
efeito até mesmo terapéutico né, com os limites que
um grupo de recepgdo tem, porque pode ter um
efeito identitario de grupo né, e ndo um, assim,
apaziguar ou tamponar uma questdo individual
(...). Dai nesse grupo a gente vai ouvindo aquilo
que tiver efeito particular pro sujeito. (...) eu vejo
dessa forma. Vamo agora escutar esse sujeito
individualmente, porque ele ja apresentou uma
questao. (...) esse formato de chegar por um grupo
que a pessoa vai ta podendo, antes mesmo de ter
acesso a medicacédo, de poder fazer uma reflexdo
“bom, o que eu to fazendo aqui?”. Bom aquele
outro sujeito ali veio com aquela demanda... e
muitos relatam isso né, que tem uma vivéncia
desde a infancia de um certo falta de lugar no
mundo, de uma inadequagéo com o0 mundo, de ndo
se entender, de ndo corresponder as expectativas
ali da familia, expectativa social, da escola e tudo
0 mais, esse mal-estar de ta inadequado a um
mundo...e até que por alguma via comegca a
escutar ou ter conhecimento e contato com
alguém falando sobre trans. E isso desperta
nessas pessoas ? ‘“caraca, isso ai tem alguma
coisa ver comigo”. Comega a essa inadequacao,
esse mal-estar, essa falta de lugar mesmo no
mundo comeca a fazer a algum sentido pra
pessoa. Entdo é muito engragado assim um
discurso que vem de fora vem dando sentido a uma
vivéncia particular do sujeito. E eu acho que um
grupo de recepgdo poderia, teria esse efeito
terapéutico né.” (Rodrigo, psicélogo)

Entre propostas de criagdo de outros espagos coletivos, a

integralidade da atencdo a salde e a escuta como uma oferta e/ou uma
disponibilidade para os sujeitos que a demandem, notamos que 0 espaco

N

e as formas de cuidado oferecido a populagdo trans, no ambito da
psicologia, estdo vinculados a compulsoriedade desse lugar, bem como a

uma atencdo

restrita as demandas especificas do processo
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transexualizador. Nesse sentido, sdo evidentes os conflitos produzidos
entre as tentativas de construir, no trabalho psicolégico, espaco para
abordar outras questdes que ndo necessariamente relativas as cirurgia, ao
mesmo tempo que sua finalidade institucional se conduz nessa dire¢éo.
Dessa forma, as demandas de pessoas trans que nao tenham relagdo com
0s processos de modificagdo corporal podem se tornar secundarizadas, ao
mesmo tempo que a configuragdo mesma deste espago supde a
necessidade de um trabalho que anteceda e envolva tais processos.

Durante o Seminario Internacional Desfazendo Género:
subjetividade, cidadania e transfeminismo, realizado em 2013, foi
construido e publicizado um posicionamento coletivo que pede, entre
outras coisas, a reformulagéo % da portaria do processo transexualizador,
de modo a reivindicar o acompanhamento psicolégico como uma escolha
e apontar a incoeréncia do periodo fixado em dois anos, algo que sugerem
ser construido na relagdo com as/os profissionais em questdo. Além disso,
entendem que este programa deveria se tornar um “Programa de Aten¢do
Integral & Salde Trans, tendo em vista que 0 processo ndo torna ninguém
transexual” (BENTO, FELIX-SILVA (Orgs.), 2015).

Portanto, vemos como o0 processo comporta muitas falhas e ainda
se estrutura desde uma perspectiva cisnormativa, com aproximagdes mas
também peculiaridades em relagdo a l6gica biomédica. Se é verdade que
0 jogo institucional coloca a psicologia uma condicionalidade ao saber
médico-psiquiatrico, também é perceptivel o quanto os discursos
psicolégicos operam formas proprias de conceber as vivéncias trans e
incorrem em modos de reconhecimento que produzem e atualizam
pardmetros cisnormativos, o que aparece principalmente na questdo do
sofrimento.

Nesse sentido, chamam a atencéo algumas tensdes até aqui: 1) o
posicionamento dos profissionais como um afastamento do protocolo
meramente avaliativo, com criticas a avaliacdo como um fim ou mesmo
como uma possibilidade, a0 mesmo tempo em que ndo se coloca em
questdo a incidéncia dessa premissa (pressuposta No processo
transexualizador como um todo) sobre o proprio trabalho psicolégico; 2)
a tentativa em descentralizar o trabalho das modificages corporais
buscadas pelas pessoas trans, no intuito de abarcar questdes para além da
cirurgia e desconstruir idealizacGes percebidas no processo de escuta,
sem situar de forma mais aprofundada as hierarquizacbes e

52 0 documento intitulado “Mogio sobre a reformulagdo da Portaria do Processo
Transexualizador no SUS e a despatologizacdo das identidades trans” consta no
ANEXO 3.
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deslegitimacgdes direcionadas as corporeidades trans por meio de um
aparato cisnormativo; 3) o trabalho em relacdo ao sofrimento/modos de
sofrer, considerando também aspectos sociais de violéncia,
vulnerabilidade social, estigmatizagdo e marginalizagdo, mas que
mobiliza formas especificas de reconhecer e valorar as subjetividades; 4)
0 reconhecimento das identidades trans como legitimas, porém sem
ampliar e complexificar os processos de autodeterminacdo de pessoas
trans, que vai muito além do respeito a0 nome/género e garantia de sua
afirmacgdo diante de um processo que tutela a inteligibilidade de suas
existéncias.
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5 A REVELIA DO CIS: POLITICAS DE NOMEACAO,
ENUNCIACAO E RECONHECIMENTO

A revelia’: expressdo que denota uma espécie de insubordinagao,
utilizada também como termo juridico para designar a condi¢ao dos réus
gue ndo comparecem a seu julgamento e/ou ndo apresentam defesa nas
acdes que lhe dizem respeito. Aqui, o julgamento diz respeito ao conjunto
de processos que subordinam as vivéncias trans a um campo de
inteligibilidade cisnormativo e aos mecanismos (de nomear, enunciar e
reconhecer) por meio dos quais essa inteligibilidade é instaurada e
reforcada. O conjunto desses mecanismos opera de maneira indissociavel
e se retroalimenta a medida que aciona saberes, enunciados, técnicas,
normativas e instituicdes e assim estabelecem formas de reconhecimento
dos sujeitos, processos de nomeacdo e posi¢cGes de enunciacdo no
dispositivo da cisgeneridade. Definimos 0s processos desse dispositivo
da seguinte forma:

1) Os processos de nomeacgdo constituem o aparato discursivo
gue demarca termos, definigdes, categorizagdes e enunciados
de identificacdo para os sujeitos. Aqui, evidencia 0s jogos de
forca que alocam ¢ definem determinados ‘lugares
discursivos’ para as pessoas trans e cisgéneras;

2) Os mecanismos de enunciagdo dizem respeito as relaches
assimétricas de quem ocupa a posi¢do de saber autorizado e
confiavel para delegar sobre as vivéncias de pessoas trans e,
por consequéncia, sobre as verdades dos préprios processos
de constituicdo de género;

3) As formas de reconhecimento abarcam as racionalidades que
atuam na conformacdo das experiéncias inteligiveis de
género e explicitam as disputas narrativas sobre as
identidades trans.

No ambito da psicoterapia compulséria do processo
transexualizador, campo de andlise deste trabalho, poderiamos nos
perguntar como este se constituiu um lugar possivel a ser ocupado pela
psicologia, a qual se convoca um saber especifico e providencial. Tal
guestionamento nos leva a pensar de que maneira esta participa dos
processos de normalizagdo e regulacdo de género e quais modos de
reconhecimento e possibilidades de enunciar e nomear se constroem
através de suas praticas. Afinal, o que faz com que seja o saber articulado
por ela um elemento constituinte (imprescindivel talvez?) desses
processos?
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As perspectivas transfeministas trazem como questdo a psicologia
- da mesma forma, aos campos biomédicos, juridicos e académicos -
justamente as impossibilidades e as interdi¢Oes que estes saberes colocam
a autonomia de pessoas trans em mobilizar as prdprias narrativas sobre
suas historias e vivéncias. A negacdo de pessoas trans como sujeitos do
conhecimento indica as (im)possibilidades de enunciagdo dentro de
certos esquemas de saber e poder, assim como 0s modos de subjugagéo
de suas existéncias apontam para as formas de (in)visibilizacdo e
reconhecimento que lhes sdo atribuidas. Vergueiro (2012) argumenta
que, pensar criticamente a cisgeneridade, implica equiparar as
identidades cis e trans, de modo que esta ndo seja naturalizada como
norma a partir da qual as vivéncias de género sdo interpretadas e
validadas. Com isso, torna-se necessario ‘“desautorizar discursos e
praticas que naturalizem a norma cisgénera” (VERGUEIRO, 2012, p. 5),
nos quais incluimos a psicologia como provedora de enunciados
homogeneizantes sobre as vivéncias trans, que materializam formas de
reconhecimento dos sujeitos.

A posicdo em que as pessoas trans sdo colocadas diante dos
saberes especialistas - como sujeito ndo-autorizado a enunciar sobre si,
ou cujas narrativas devem ser submetidas a apreciacdo de profissionais e
instituicbes - indica para Stone (1991) a légica colonial que nega sua
subjetividade e impede seu acesso ao discurso dominante. Dessa forma,
voltamos a critica de Preciado (2013), quando este postula o
entendimento dos processos patologizadores dos corpos a partir de sua
impossibilidade de acessar tanto os mecanismos de verificagdo,
enunciacao e significacdo, quanto as praticas que regem 0s processos de
atribuicdo de género. Dessa forma, o apagamento politico de
determinados grupos sociais, nos quais se incluem as pessoas trans,
funciona a medida que estes sdo “sistematicamente impedidos de acessar
as tecnologias textuais, discursivas, corporais etc. que 0s produzem e 0s
objetivam” (PRECIADO, 2014, p. 168).

Quando falamos em reconhecimento, nos referimos aos regimes
de producdo de inteligibilidade de género e os eixos de saber-poder que
conferem legitimidade e veracidade aquilo que emerge na esfera social
como sujeito (BUTLER, 2006), o que também possibilita suas formas de
nomeacdo. O reconhecimento, portanto, depende de certas condi¢des
para que se efetive, e estas s6 podem emergir dentro de certos esquemas
de inteligibilidade, ou seja, demarcagdes de forca que estabelecem um
ambito variavel, de maneira histérica e contingente, do que pode aparecer
enquanto legivel no corpo social (e que produz a si mesmo nessa
inteligibilidade) (BUTLER, 2015a; 2015b). Contudo, a autora argumenta
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gue os marcos dessa inteligibilidade nos dizem dos parametros através
dos quais se pode apreender uma vida, conhecé-la, mas isso ndo implica
diretamente em seu reconhecimento. O movimento de apreensao,
portanto, diz respeito as demarcacdes que circunscrevem uma certa esfera
do inteligivel e do potencialmente reconhecivel.

Parece que ha, para Butler (2006), uma centralidade em apontar
como o género é investido em uma humanidade decifravel. Se a cisnorma
figura o entendimento de que as possibilidades de experienciar o género
sdo dadas de antemdo (mulheres e homens verdadeiros), e se as
discursividades médicas, juridicas, psicologicas e académicas, por
exemplo, sdo as que adquirem estatuto de verdade por mecanismos,
muitas vezes, de patologizag8o e objetificacdo de existéncias trans, ndo
estariamos diante de um certo desfazer o reconhecimento, por em xeque
sua possibilidade, eliminar a contingéncia, de manter uma ordem de
género?

Aqui, a autodeterminagéo de pessoas trans se constitui, pois, uma
ferramenta politica de enfrentamento ao julgamento constantemente
perpetrado pelos saberes especialistas. Ndo é como se, de acordo com a
exposicdo inicial deste capitulo, elas ndo construissem suas defesas frente
as definicBes normativas que tentam, a todo custo, capturar suas
trajetorias singulares. A recusa primeira € a de sentar no banco de quem
tem sua existéncia por ser deliberada. Nesse sentido, a autodeterminagédo
surge como forma de resisténcia a cisgeneridade compulsoria.

Entendemos que a articulacio do saber psicoldgico na
conformagdo da inteligibilidade de género situa a autodeterminacéo de
pessoas trans sob dois aspectos principais. Diante da afirmacéo de suas
identidades, os discursos psi podem acatar esse movimento, a0 mesmo
passo que podem investi-lo por meio de questionamentos, explicacfes e
percorrer caminhos analiticos e de escuta de modo a reforcar as
racionalidades cisgéneras de sua compreensdo. O outro aspecto se refere
a posicdo de enunciagdo que a psicologia ocupa a medida que é
requisitada como um saber que tem algo a dizer sobre as identidades
trans, ou seja, que é investida como discurso autorizado a atestar a
veracidade de seus desejos e de suas existéncias.

A autodeterminacdo de pessoas trans tensiona o campo de
inteligibilidade da propria psicologia, na constatacdo de que suas praticas
e os pilares organizadores de seu conhecimento desmoronam diante das
interpelagdes ndo-cisgéneras. Contudo, essa desestabilizacdo por si s6
ndo necessariamente desloca o saber de sua legitimidade para enunciar
verdades sobre os sujeitos. Na posi¢do em se encontra a/o psicologa/o, o
fato de esta/e ‘acatar’ o movimento de afirmacdo de pessoas trans, nao
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a/o impede de utilizar tal aceitacdo como premissa para desvelar sua
existéncia sob algum outro aspecto. Nessa situacdo, 0s modos de
reconhecimento ndo implicam, de forma automatica, a consideracao das
narrativas envolvidas no processo de autodeterminacdo ou a posicao de
pessoas trans como sujeitos da prépria historia.

Nessa direcdo, Dumaresq (2016) assinala a assimetria epistémica
gue constitui uma relacdo de escuta entre profissionais de salide mental
(majoritariamente cisgéneras/os) e travestis. A autora questiona: assim
como no escopo das relagdes sociais em geral, se estas/es profissionais
ndo sdo interpeladas/os por pessoas trans em seus contextos cotidianos
(escuta social), o que isso pode dizer da relagdo terapéutica (escuta
clinica) quando a travesti adentra o espaco da psicologia? Para ela, em
uma escuta hierarquizada, a/o profissional ocupa a posicdo de sujeito
normal e que pode produzir conhecimento sobre 0 outro. A normalidade
que lhe é atribuida converge com um lugar supostamente neutro, no qual
“a cisgeneridade ndo pode ser mobilizada pelo sujeito travesti para
expressar uma posicdo de conhecimento valida do outro” (DUMARESQ,
2016, p. 129). Se pensarmos por essa perspectiva, nao sera dificil chegar
a conclusdo de que as maneiras encontradas pelas pessoas trans de se
enunciar e autodeterminar ndo garante sua validacdo como sujeito de
conhecimento, pois estabiliza as/os profissionais cis em uma posi¢do
transcendente as questbes trazidas pela travesti. Dessa forma, as
interpelacdes feitas pela/o psicéloga/o seriam automaticamente validas e
reflexo de uma escuta normal/plenamente funcional, diante da qual a
travesti é enunciada.

Assim como as disjuncdes que a ldgica cisgénera imprime as
identidades trans e, dessa forma, as significam por meio da ideia de
incongruéncia e inadequagdo, 0 par objetivo-subjetivo mobiliza as
suspeitas e praticas tutelares de profissionais cis sobre a
autodeterminacdo de pessoas trans. Para Bagagli (2017c), essa
desconfianga se ampara na suposicdo de que a autoidentificacdo nédo se
sustenta de forma objetiva, ou seja, em critérios que possam ser
externalizados como verdades ‘palpaveis’ sobre os sujeitos. Nesse
sentido, o campo da subjetividade - no qual a autoidentificagdo aparece
como a possibilidade de se enunciar algo sobre si mesmo - surge como
reduto duvidoso e potencialmente enganoso. Se situarmos os discursos
acerca da subjetividade em relacdo as pessoas trans, vemos que sua
negacdo, a impossibilidade da enunciacéo de si, é também a negacéo de
suas préprias vivéncias pois, como coloca Stone (1991), pessoas trans sdo
vistas como incapazes de alcancar uma ‘subjetividade verdadeira’.
Contudo, é curioso notar as formas de definir e legitimar os sujeitos cis e
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trans a partir de regulagdes cisnormativas. Para pessoas cis, afirma-se que
alguém “¢ mulher”, “¢ homem”, enquanto que, em relacdo a pessoas
trans, essa afirmacdo se da comumente pelos enunciados de “sentir-se
mulher” e “sentir-se homem”. A confirmag@o do ‘ser trans’ por saberes
especialistas, operada na disjuncdo corpo-mente, vem justamente de um
conjunto de elementos que expressam um forte senso de si, ou seja, 0 que
em sua esfera de inteligibilidade seria precisamente subjetivo (ja que o
corpo, em sua objetividade, é desde jA negado como inscricdo dessa
verdade).

Dessa forma, na esfera cisnormativa de reconhecimento, temos,
por um lado, a autodeterminagdo de pessoas trans como um processo
‘subjetivo’ insuficientemente verdadeiro (ou potencialmente falso), e a
negacgdo de sua subjetividade como mecanismo de confirmagdo dessa
insuficiéncia (portanto, a negacdo da possibilidade de se autodeterminar).
Por outro, nos deparamos com a exigéncia de um forte apelo ao ambito
subjetivo nos discursos psi (sentir-se homem/mulher; forte senso de si)
para que a existéncia de pessoas trans seja validada. Rodovalho (2017)
argumenta que ¢ preciso localizar a nocdo de “sentir-se” em determinado
género a partir das condi¢des que sdo colocadas para os sujeitos se
enunciarem. A autora faz referéncia a esse discurso quando mobilizado
por pessoas trans, mas cabe a nos psicologas/os atentar as condigdes que
nosso discurso coloca no jogo de enunciagéo:

Isso é o que sabem dizer, as palavras que temos a
disposicdo, que nos ensinaram. E necessario saber
ler para além da superficie dessas palavras. A
menininha trans, ao confrontar a criacdo que
recebe, nao diz “eu me sinto mulher” mas sim “eu
sou mulher”, e sera violentada por isso. Ela
aprendera, no decurso da vida, que dizer “ME
SINTO mulher” poder ser muito mais eficaz para
tocar, comover o outro, do que simplesmente um
“EU SOU mulher”. Jogamos com as armas que
temos, as armas que nos deram, que nos ensinaram.
(RODOVALHO, 2017, p. 371)

Nota-se que essa concepcao de subjetividade, que coloca a verdade
do género na disputa entre 0 campo subjetivo de um lado e a esfera
material no extremo oposto, sé pode oferecer respostas e saidas nos
mesmos termos. As expressdes e as significacdes constituidas na
linguagem denotam para Bagagli (2015b) as formas como essas
disjuncdes sdo enunciadas e, portanto, validadas. A autora elenca uma
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série de discursividades 53 que explicitam as modos diferenciais de se
referir as pessoas cis e trans e desenvolve seu argumento a partir da ideia
de identificacdo. A ideia da identidade de género de pessoas trans implica
que o processo de constituicdo de género passa pelo movimento de
identificar-se, enquanto que para pessoas Cis, esse processo € atribuido a
ser de determinado género. Assim, o funcionamento do discurso
explicita, ainda que sutilmente, a automatizacao das atribuicdes de género
na cisgeneridade, a partir da qual a nocdo de identificacdo indica um
processo oposto a realidade ‘natural e evidente’ dos sujeitos (cisgéneros)
(Bagagli, 2015b). Portanto, mais do que termos de referéncia para
expressar aspectos relacionados as cis e as transgeneridades, estes
indicam os efeitos de como a inteligibilidade é articulada nas relagdes de
saber-poder que delineiam os sentidos acerca das vivéncias cis e trans.

Diante do que os discursos psi colocam como parametros de
determinacdo das vivéncias trans, podemos entender o que constitui,
entdo, o processo de autodeterminacdo. De acordo com Bagagli, a
autoidentificacdo é

produto de um processo em que o sujeito entra em
relagdo com os sentidos (sociais e histéricos) que
0 constitui — s0 se realiza a partir de marcos sociais
e historicos determinados. Ndo uma verdade
qualquer, se trata de uma verdade especifica aquele
que enuncia, em suas especificidades (e
heterogeneidades) se estamos falando de uma
posigdo trans (BAGAGLI, 2017c, s/p).

A autora nos permite, assim, compreender 0 processo de
autoidentificacdo em seus arranjos sociais, historicos e politicos, ao
mesmo tempo que propBe seu deslocamento de um campo
individualizante de enuncia¢do. Para ela, as criticas direcionadas a
autodeterminagdo de pessoas trans frequentemente carregam suspeitas
sobre sua verdade e pressupdem um alinhamento a concepcao neoliberal
de sujeito. Na mesma medida que esse entendimento da margem para um
discurso transfdbico, ao colocar em xeque a legitimidade desse processo,
evidencia um falso paradoxo sobre a constituicdo dos sujeitos, pois
estabelece as condi¢des de seu reconhecimento através de uma cisdo entre
as dimensdes subjetivas e objetivas. Vemos como este paradoxo €

53 «ga sente homem ou mulher / E homem ou mulher; Se identifica como homem
ou mulher / E homem ou mulher; Identidade de género / Género; Identidade de
género / Sexo; Nome social / Nome; Pronomes de preferéncia / Pronomes;
Género / Sexo” (BAGAGLI, 2015b, s/p).
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mobilizado nas categorizagdes  “mulher/homem  biologica/o”,
“mulher/homem de verdade” para designar as pessoas cisgéneras - Uma
espécie de autoridade material do género - enquanto que, as pessoas trans,
essa materialidade é negada ou subsumida. Como argumenta Kaas
(2012), tal concepcéo evidencia o cissexismo presente na assungao de que
as pessoas trans ndo seriam constituidas no ambito biolégico. Para a
autora, o lugar de verdade relacionado a biologia demarca o status
politico que naturaliza a cisgeneridade e inferioriza a existéncia de
pessoas trans.

No que diz respeito a autoidentificacdo, portanto, esses enunciados
determinam as formas de reconhecimento disponiveis para pessoas cis e
trans, relegando as Gltimas um subterflgio de menor veracidade, ou seja,
no campo da subjetividade. Contudo, Bagagli >* mostra como esse lugar
coloca as pessoas trans em posicdo de potenciais enganadoras, julgadas
como possiveis fraudes de si mesmas:

Acreditar que os sujeitos iriam se colocar a beira
do precipicio da mentira se a elas forem dadas as
oportunidade de terem reconhecidas suas
identidades a partir da auto identificacdo faz muito
sentido apenas se vivemos numa sociedade
transfobica, que na mesma medida, naturaliza a
transfobia e enxerga toda e qualquer identidade
trans como um atentado a verdade e objetividade.
A transfobia estd justamente naturalizada nesta
relacdo (BAGAGLI, 2017c, s/p).

Portanto, vemos como tais divisdes fazem parte das praticas de
designagéo que estabelecem a cisgeneridade como fundamento natural
dos sujeitos, e ttm como efeito a supressao da materialidade nas vivéncias
trans, ja que sua verdade é presumida por meio de critérios biolégicos
especificos. Essa premissa desconsidera basicamente dois pontos nos
processos de constitui¢do de género: 1) o de que o corpo é significado, de
formas diversas, nas vivéncias de pessoas trans, e 2) o de que pessoas Cis
também séo constituidas por formas de autoidentificacdo. Entretanto, nos
discursos cisnormativos, o corpo é geralmente mobilizado para negar as
vivéncias trans, ao passo que, para pessoas cis, ele se torna o substrato de
ocultamento dos processos de identificacdo. Nesse sentido, as posi¢cdes

5 Beatriz Bagagli tem como obra um conjunto de textos em que trabalha uma
perspectiva ndo subjetivista da transgeneridade. Além de sua dissertacdo e
artigos, boa parte dessa discussdo pode ser acessada em suas colaboragfes para
a plataforma Transfeminismo: https://transfeminismo.com .
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dos sujeitos no sistema sexo-género sdo qualitativamente e
diferencialmente alocadas, uma vez que as tecnologias de producdo de
género naturalizam a posicdo cisgénera como norma e conferem as
vivéncias trans o estatuto de artificialidade.

Essa discussdo nos leva a infeliz e problematica constatacdo de
que, na incessante procura pela verdade primordial do género, quaisquer
enunciados podem ser mobilizados para deslegitimar ou ao menos
colocar em questdo as identidades trans, ainda que, a depender do
contexto, este sejam contraditorios entre si. O poder da designagdo, como
ja apontado exaustivamente aqui, é conferido as instancias de saber cuja
legitimidade equivale & autoridade sobre corpos considerados
inconformes. Se nos ativermos ao processo transexualizador, por
exemplo, ou a qualquer outro em que pessoas trans precisem passar por
etapas de validacdo de suas existéncias, chegaremos ao ponto central da
problematica tracada aqui: “qualquer comportamento pode servir de
justificativa para negar-me, pois sou eu quem esta “atacando” o sistema
biomédico. O dnus da prova é todo meu, mas minha vivéncia e
comportamento nao testemunham por mim” (DUMARESQ), 2014a, s/p.).
Como reforca a autora, a tutela é a propria confirmacdo da ndo
inteligibilidade. Nesse sentido, o lugar reservado as pessoas trans , a
margem dos processos de enunciagdo e reconhecimento, delimita para
vergueiro (2012, p. 11) as condicdes politicas de “demandar dignidade,
equidade e recursos dentro de uma estrutura construida por e para pessoas
cisgéneras”, ndo permitindo que suas historias, narrativas e pensamentos
provoguem de fato mudancas nas concep¢des como entendemos e
legitimamos os processos de constituicdo de género, para além de sua
autoafirmago.

Como bem argumenta Bagagli (2014c), ndo hd um conjunto de
parametros definidores (bioldgicos, psicolégicos, sociolégicos) que
guardem um entendimento mais ou menos verdadeiro sobre as vivéncias
trans. Qualquer perspectiva redutora e totalizante surge, pois, como
tentativa de ordenar as ‘incoeréncias’ que as transgeneridades colocam
ao proprio regime de inteligibilidade cisnormativo. Nesse sentido, a
autodeterminacdo de pessoas trans surge como forma coletiva de
resisténcia as instancias cisnormativas, expressa na recusa em ter suas
vivéncias faladas, explicadas e justificadas através de saberes que se
articulam como desveladores de sua causa e fontes de seu sentido
(BAGAGLI, 2017a). Na mesma direcdo, Grimm (2016a) aponta que o
transfeminismo se concretiza como enfrentamento as hierarquias
corporais e epistémicas supostas na cisgeneridade, a partir da construcéo
de outros modos de enunciar e reconhecer 0s sujeitos nao-cisgéneros.
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Mattos e Cidade (2016), ao analisar a producdo da cisgeneridade
nos discursos psicoldgicos  (especificamente as teorias de
desenvolvimento e evolucionistas, mas estendemos aqui a seu espectro
geral), afirmam, afinadas as epistemologias transfeministas, que a
autodeterminagdo do género se torna necessaria para desestabilizar os
designios e as regulagdes cisheteronormativas presentes neste campo de
saber.

O que gostariamos de apontar aqui é que a existéncia de praticas e
mecanismos discursivos e institucionais que procurem dar conta de
apreender as vidas e 0s sujeitos ininteligiveis na cisnorma, s6 podem
funcionar pela reducdo ou apagamento de suas possibilidades de
enunciagao enquanto sujeitos da propria histdéria e também da historia dos
processos coletivos de constituicdo de género. Pela reducdo ou
apagamento dos processos de nomear a si mesmos e aqueles ‘sem nome’
que lhes oferecem escuta, mas ndo estdo na mesma posicdo de ter sua
vida retalhada em explicacdes e confinada a procura de uma verdade. Pela
reducdo ou apagamento das formas de reconhecimento de suas vidas
como validas, que excedem toda e qualquer tentativa de objetiva-las. As
identidades engessadas nos moldes cisgéneros ignoram a multiplicidade
de corporeidades e vivéncias trans, bem como suas configuracdes sociais
e politicas. Como afirma Bagagli (2016b), as formas univocas de ser trans
ndo existem; o que existem sdo as identidades que “se constituem num
espaco entre a meméria socialmente consolidada e a atualizacdo desta
memoria no acontecimento de uma subjetivagao singular” (BAGAGLI,
2016b, s/p).

Afinal, no que diz respeito a compulsoriedade do
acompanhamento psicoldgico, quais sdo as possibilidades de fazer um
relato de si, de construir narrativas singulares e coletivas das vivéncias
trans, sob essas condicdes de enunciacdo e reconhecimento? Como é
possivel tornar a relacdo de escuta refém de um processo avaliador se,
como sugere Butler (2015b, p. 92), “o meio pelo qual se produz a
constituicdo do sujeito ndo é igual as formas narrativas que a reconstrucéo
dessa constituicdo tenta fornecer”, uma vez que todo relato de si é
construido a partir dos processos sociais e histdricos das normas - e apesar
delas - que precedem 0s sujeitos e 0s constituem? Para Butler (2015b),
isso constitui a impossibilidade de alguém ser totalmente transparente a
si mesmo e, por esse motivo, afirma que as possibilidades narrativas de
um sujeito se constituem por meio de uma relacdo de opacidade. No
entanto, é na légica mesma da transparéncia que a cisgeneridade opera
como dispositivo invisivel de regulacdo e atribuicdo das verdades do
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género, na relagdo automatizada entre ‘corpo e alma’ (Bagagli, 2015b).
Assim, conforme Bagagli,

ser trans* é se posicionar frente ao impossivel
enquanto enunciador: quando faltam as palavras
que nos seriam necessdrias para nossa
sobrevivéncia; quando nés somos interpeladas e
interpelados a dizer a verdade da nossa “identidade
de género” (...) (BAGAGLI, 2015b, s/p).

Para ela, s6 a medida que reconhecermos a cisgeneridade enquanto
eixo significante desses processos é que poderemos também lhe devolver
sua propria opacidade. Portanto, a autodeterminacdo de pessoas trans
exposta aqui vai muito além da possibilidade de dizer seus nomes e se
afirmarem-se sujeitos legitimos pois, como afirma Grimm:

E impossivel tocar nossas vidas de uma forma
respiravel  enquanto  continuarmos  sendo
unilateralmente pensadas por pessoas cisgéneras,
sem possibilidade de resposta ou de participagédo
na forma como as tecnologias de sexo-género sdo
pensadas assim como é impossivel tocar nossas
vidas de uma forma respiravel enquanto 0s corpos
cisgéneros continuarem enquanto o padréo
univoco de como se pauta “o verdadeiro sexo”,
sem possibilidade de aceitacdo e legitimacdo para
outras corporeidades desviantes (GRIMM, 20164,
s/p):

Quando Grimm (2016a) se refere & participacdo de pessoas trans
na producdo dos modos de enunciar, reconhecer e significar os processos
de constitui¢do de género, chama a atencéo para o fato de que as relagfes
de género, a construcdo das corporalidades e narrativas dos sujeitos se
dao por meio de constantes tensBes, disputas e construgdo coletiva de
referéncias que sustentam as condic6es de inteligibilidade das vivéncias.
A partir dessa concepcdo, se torna possivel entender que, além de as
identidades trans serem situadas em posi¢des desiguais e
hierarquicamente inferiores na racionalidade cisgénera, a estas
geralmente se reserva o lugar de sujeitos enuncidveis, por meio de saberes
gue compreendem as transgeneridades como experiéncias a serem
decodificadas, explicadas, trabalhadas, fragmentadas.

Nesse sentido, a cisnorma opera de modo a aniquilar a viabilidade
social e politica das vivéncias trans ou mesmo de torna-las inteligiveis a
partir de uma posicdo excéntrica a cisgeneridade, tal como uma
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curiosidade ou artificio subversivo que lhe irrompe com surpresa.
Contudo, essa racionalidade guarda relacdo com os limites de enuncia¢do
de suas vivéncias, pois € mecanismo inerente a cisnorma que pessoas
trans sejam potencialmente objetos, mas nunca sujeitos de conhecimento,
desde suas trajetorias e histdrias singulares aos processos sociais e
coletivos do sistema sexo-género. Portanto, torna-se imprescindivel
liberar as transgeneridades das propriedades dos saberes médicos,
psiquiatricos e psicolégicos como plataformas de inscricdo de suas
verdades. A interdisciplinaridade também se faz além e apesar dos
discursos autorizados.
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6. CONCLUSAO

Este trabalho foi uma tentativa de aproximar algumas criticas e
discussdes do transfeminismo no que diz respeito ao envolvimento da
psicologia nos processos de conformagdo da inteligibilidade das
vivéncias trans. Constitui-se também como forma de possibilitar uma
interface mais localizada entre as relagdes de género, seus modos de
producdo e regulacdo através da cisnormatividade, e os discursos e
praticas préprias ao saber psicoldgico. Nesse sentido, entendemos que as
lutas em torno da despatologizacdo das identidades trans, além da
importancia que adquirem em termos institucionais (como, por exemplo,
na desassociacdo de suas vivéncias a condi¢Oes diagnosticas), instigam a
olhar para os proprios referenciais éticos, tedricos e epistemolégicos de
nosso trabalho. Afinal, que sujeitos sdo contemplados em nossas
perspectivas? Esse questionamento nos leva a indagar, inclusive, para
além da mera assimilagdo das vivéncias trans em nossas praticas, como
prezar pelo direito a autodeterminacéo, pois esta é (ou deveria ser), afinal,
uma premissa basica. Desestabilizar os pressupostos tidos como naturais
em nossas perspectivas exige certamente um exercicio politico maior,
pois é onde as relacbes de saber-poder se encontram mais capilarizadas
e, muitas vezes, cristalizadas em termos, técnicas e enunciados que
fornecem de antemdo as condi¢cBes possiveis de enunciagdo e
reconhecimento dos sujeitos.

Dois pontos se tornaram centrais no desenvolvimento desta
pesquisa: a compulsoriedade do acompanhamento psicoldgico como
mecanismo que estabelece pardmetros e cria condi¢des especificas para
as narrativas de pessoas trans que ingressam no  processo
transexualizador, e que torna problemaética a construgdo de autonomia em
suas trajetdrias e vivéncias. Ainda que possamos nos furtar a posigéo do
lugar avaliativo e engessado da constatacdo final dos laudos, torna-se
necessario entender como a psicologia é inserida também neste conjunto,
convocada a participar e responder aquilo que, em sua radicalidade, se
ancora no fundamento patologizante das vidas que necessitam ser
enunciadas e balizadas por outros saberes que ndo os de suas proprias
aliancgas e construcdes coletivas. Outra questdo faz referéncia aos modos
de enunciar e reconhecer 0s sujeitos que acionamos e mobilizamos em
nossas praticas, provendo assim quadros de inteligibilidade que articulam
a cisnorma como ponto oculto dos processos de constituicdo de género.
Espero, com isso, enfatizar um chamado particular a psicologia: a
abertura as singularidades passa também por localizar e colocar em xeque
o0s discursos e praticas que ativamente produzem relagbes assimétricas e
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hierarquizacdes dos sujeitos e modos de vida. N&o cabe a nds balizar ou
adequar as verdades das histdrias deslegitimadas pela cisnorma, mas nos
compete, certamente, entender que essas histérias podem e devem balizar
as nossas verdades nela fundadas.
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ANEXO 1 - TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E
ESCLARECIDO

UNIVERSIDADE FEDERAL
DE SANTA CATARINA

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE ESCLARECIDO

Cara/caro participante,

gostariamos de lhe convidar para participar da pesquisa de
mestrado chamada “Cisnorma e articulagdes de saber-poder na
psicologia: uma mirada a partir do processo transexualizador”, vinculada
ao Programa de Pos-graduacdo em Psicologia da Universidade Federal
de Santa Catarina.

Neste documento, vocé vai encontrar todas as informagdes
necessarias para decidir se gostaria ou nao de participar deste estudo.

E importante que vocé leia atentamente todos os pontos, tire suas
duvidas e faga todas as perguntas que achar necessario. Por fim, se vocé
estiver de acordo com termos colocados aqui, poderemos prosseguir com
a(s) entrevista(s). Vocé ficara com uma cépia assinada do Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido para consulta e garantia de sua
participag&o.

Sobre 0 que é a pesquisa?

A proposta deste projeto é investigar os discursos e as praticas da
psicologia em relacdo as vivéncias de pessoas trans* 5%, pensando o
acompanhamento psicol6gico do processo transexualizador como um
dispositivo central dessa analise. Essa questdo de pesquisa vem da
necessidade de produzir reflexdes criticas e gerar questionamentos sobre
a despatologizacdo das experiéncias de pessoas trans, com o objetivo de
pensar como o(s) saber(es) da psicologia sdo articulados na conformacéo
de suas vivéncias e modos de subjetivacdo. Portanto, pretende-se
problematizar algumas dessas questfes a partir de entrevistas com as/os
profissionais da psicologia que atuam no ambito do acompanhamento

% *A expressdo faz referéncia a pessoas travestis, transexuais e transgéneros
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psicolégico obrigatdrio, etapa requerida para cumprir 0 pProcesso
transexualizador oferecido via Sistema Unico de Satde.

Através desta pesquisa, pretende-se contribuir com a visibilizago
e 0s debates acerca dos movimentos de despatologizagéo das identidades
trans, bem como para uma producao critica do conhecimento e da atuacao
em psicologia na sua interface com as discussdes de género e sexualidade.

Como serd minha participacao nesta pesquisa?

Sua participacdo se dard na forma de entrevista(s) e nossos
encontros serdo marcados nos dias, horarios e locais que forem melhor
para vocé, para gque nao Ihe tragam nenhum prejuizo e gastos adicionais
por conta da pesquisa. A(S) entrevista(s) ndo serdo delimitadas por um
roteiro de perguntas fechadas e pré-estabelecidas, mas se baseiam em
alguns pontos norteadores da discussdo proposta nesta pesquisa. Se vocé
autorizar, nossos encontros serdo gravados em audio para que possam ser
transcritos depois. O material das entrevistas ficara em sigilo e com
acesso restrito as pesquisadoras. Além disso, ndo sera utilizada nenhuma
informacdo que possa revelar sua identidade. Mesmo se no inicio vocé
concordar com a gravacdo da(s) entrevista(s), vocé pode interromper
nossa conversa a qualquer momento, seja para desistir de participar da
pesquisa ou por desejar que a(s) entrevista(s) pare(m) de ser gravadas.

Quais sdo os meus direitos como participante desta pesquisa?

Vocé pode e deve recorrer as pesquisadoras, em qualquer
momento, para obter informacdes e tirar dividas sobre a pesquisa. E
importante ressaltar que sua participagdo estard garantida através de
sigilo e anonimato, a ndo ser que, por algum motivo, vocé manifeste o
desejo de divulgar sua identidade. Da mesma maneira, os dados e
informacBes fornecidas por vocé sdo confidenciais e serdo utilizadas
apenas para a realizacdo da pesquisa, e cabe a vocé decidir quais delas
podem ou ndo se tornar publicas. Quando a pesquisa acabar, é seu direito
acessar o0s resultados. E sé entrar em contato com uma de nds para pedir
informac@es e/ou o material produzido.

E possivel que o contetido da entrevista Ihe suscite sentimentos
desagradaveis e/ou a evocacdo de memorias sensiveis e que, durante
nossos encontros, vocé venha a ter algum tipo de desconforto e/ou néo
queira abordar e falar sobre determinadas questdes que possam lhe
constranger, uma vez que envolvem suas praticas e vivéncias
profissionais. Caso isso acontega, vocé pode interromper nossa conversa
e decidir se deseja continuar em outro momento ou desistir de participar
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da pesquisa. Se vocé sentir necessidade, a pesquisadora que estiver lhe
entrevistando pode acolher sua demanda de forma pontual e possibilitar
uma escuta mediante essa situagéo.

E se eu quiser desistir da minha participagdo no meio da pesquisa?

E seu direito desistir de participar em qualquer etapa da pesquisa,
mesmo nos casos em que vocé ja tenha assinado o Termo de
Consentimento ef/ou que tenha fornecido as informagdes através das
entrevistas. Nao € necessario se justificar e sua decisdo ndo vai implicar
qualquer prejuizo para vocé. Caso vocé entenda que sua participacao lhe
trouxe algum dano material ou imaterial decorrente da pesquisa, vocé tem
direito a assisténcia e indenizaco previstas em lei, conforme a Resolucéo
510/16 do Conselho Nacional de Satde*S. )

Esta solicitacdo deve ser feita através de via judicial e, apés a
deciséo judicial final, vocé receberd (ou ndo) essa indenizacao.

Vocé ndo podera receber nenhuma retribuicdo financeira por
participar deste processo. No entanto, se vocé tiver algum gasto adicional
por conta desta participagdo, tais como transporte e alimentacdo, entre
outros, o dinheiro destas despesas sera devolvido a vocé através da
garantia de ressarcimento prevista na resolucao.

Quem posso contatar em caso de davida e mais informacdes?

Pesquisadora principal (Mestranda): Jéssica Janine Bernhardt Fuchs
Registro profissional: 16544 - CRP/SC

E-mail: jessicab.fuchs@gmail.com

Telefone: (47) 99181-2910

Pesquisadora responsavel (Orientadora): Maria Juracy Filgueiras Toneli
Registro profissional: 00048 - CRP/SC

E-mail: juracy@cfh.ufsc.br

Telefone: (48) 3721-8215

Endereco:

5 Acesso no link:
http://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/cns/2016/res0510_07_04_2016.ht ml


mailto:jessicab.fuchs@gmail.com
mailto:juracy@cfh.ufsc.br
http://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/cns/2016/res0510_07_04_2016.html
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Nucleo Margens (Modos de Vida, Familia e Relagdes de Género) do
Programa de Pés-graduacdo em Psicologia

Centro de Filosofia e Ciéncias Humanas - Universidade Federal de Santa
Catarina

Campus Universitario Reitor Jodo David Ferreira Lima - Trindade,
Florianépolis/SC

CEP: 88010-970

Esta pesquisa esta pautada na Resolugdo 510/16 do Conselho
Nacional de Satide e foi submetida ao Comité de Etica em Pesquisa com
Seres Humanos (CEPSH) da universidade, que é um 6rgao colegiado
interdisciplinar, deliberativo, consultivo e educativo, porém
independente na tomada de suas decis@es. O objetivo deste comité, além
de acompanhar o andamento das pesquisas realizadas, é o de viabilizar
que este estudo aconteca dentro dos pardmetros éticos previstos e garantir
a integridade e direitos de suas/seus participantes. Se desejar, vocé pode
entrar em contato diretamente com o comité.

E-mail: cep.propesq@contato.ufsc.br

Telefone: (48) 3721-6094

Endereco: Rua Desembargador Vitor Lima, n° 222, 4° andar, sala 401 -
Trindade, Florianopolis/SC - Reitoria Il

CEP: 88040-400

Apbs ler o termo de consentimento, confira caso tenha mais
duvidas e precise de outras informacdes. Este documento é elaborado e
assinado em duas vias: uma para as pesquisadoras e outra para VOCE,
como forma de garantir sua participagdo e acessar os dados necessarios.
Se vocé tem interesse em participar da pesquisa, € preciso que assine este
documento:

1) Confirmo que li e entendi o Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido e que tive acesso as informacgBes necessérias,
bem como a oportunidade de fazer perguntas e tirar davidas;

2) Concordo com a minha participacdo, sabendo que posso
desistir a qualquer momento, sem prejuizos e sem a
necessidade de dar explicacBes sobre a desisténcia;

3) Concordo em participar da pesquisa e autorizo o uso das
informacgfes fornecidas por mim, dentro das condigdes
previstas neste documento.


mailto:cep.propesq@contato.ufsc.br
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Assinam as seguintes pessoas:

Participante

Jéssica Janine Bernhardt Fuchs Pesquisadora principal (Mestranda)

Maria Juracy Filgueiras Toneli Pesquisadora responsavel
(Orientadora)

Local:

Data:
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ANEXO 2 - PARECER DO COMITE DE ETICA EM PESQUISA

UNIVERSIDADE FEDERAL DE Platoforma
SANTA CATARINA - UFSC asil

PARECER CONSUBSTANCIADO DO CEP
DADOS DO PROJETO DE PESQUISA
Titulo da Pesquisa: Cisnorma e articulagées de saber-poder na psicologia: uma mirada a partir do processo
transexualizador
Pesquisador: Maria Juracy Filgueiras Toneli
Area Tematica:
Versdo: 2
CAAE: 01952818.6.0000.0121
Instituicdo Proponente: Universidade Federal de Santa Catarina
Patrocinador Principal: Financiamento Proprio

DADOS DO PARECER

Numero do Parecer: 3.056.773

Apresentacao do Projeto:

Dissertagao de mestrado de JESSICA JANINE BERNHARDT FUCHS do Curso de Pés Graduagao em
Psicologia, orientada por Maria Juracy Filgueiras Toneli.

Estudo prospectivo, com previséo de 5 participantes.

Critérios de inclusao: profissionais da psicologia ligadas/os ao acompanhamento psicolégico obrigatério,
com foco nas instituicbes de um dos estados brasileiros que abarque o processo transexualizador;
psicélogas/os participantes da construgao dessa politica no Brasil.

Critérios de exclusao: nada consta.

Os participantes serdo submetidos a: entrevistas semi-estruturadas..

Objetivo da Pesquisa:
Objetivo Primério:

Investigar como a cisgeneridade, enquanto matriz normativa e produtora de inteligibilidade social

Enderego: Universidade Federal de Santa Catarina, Prédio Reitoria Il, R: Desembargador Vitor Lima, n® 222, sala 401

Bairro: Trindade CEP: 88.040-400
UF: SC Municipio: FLORIANOPOLIS
Telefone: (48)3721-6094 E-mail: cep.propesq@contato.ufsc.br

Pagina 01 do 04
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Continuacao do Parecer: 3.056.

UNIVERSIDADE FEDERAL DE

SANTA CATARINA - UFSC

773

Consideracoes sobre os Termos de apresentacao obrigatoria:
A folha de rosto vem assinada pelo/a pesquisador/a responavel e pela autoridade institucional competente.

Qo

Consta declaragao da instituicdo onde sera realizada a pesquisa, autorizando a pesquisa e
comprometendose a cumprir os termos da res. 510/16.

O cronograma informa que a coleta de dados acontecera a partir de 27 de dezembro de 2018.

O orcamento informa despesas com financiamento préprio.

O TCLE apresentado nao cumpre todas as exigéncias da res. 510/16 (v. lista de pendéncias).

Conclusoes ou Pend

e Lista de Inad

Sem pendéncias.

4

Consideracoes Finais a critério do CEP:

Este parecer foi elaborado baseado nos documentos abaixo relacionados:

Tipo Documento Arquivo Postagem Autor Situagao
Informagdes Basicas| PB_INFORMACOES_BASICAS_DO_P | 17/11/2018 Aceito
do Projeto ROJETO 1201305.pdf 15:50:35
Outros ENTREVISTA.pdf 17/11/2018 [JESSICA JANINE Aceito
15:42:04 |BERNHARDT

Outros CARTARESPOSTA pdf 17/11/2018 [JESSICA JANINE Aceito
15:38:40 |BERNHARDT

TCLE/Termos de | TCLE.pdf 17/11/2018 |JESSICA JANINE Aceito

Assentimento / 15:19:33 |BERNHARDT

Justificativa de FUCHS

Auséncia

Projeto Detalhado / | PROJETO.pdf 17/11/2018 |JESSICA JANINE Aceito

Brochura 15:18:03 |BERNHARDT

Investigador FUCHS

Folha de Rosto FOLHADEROSTOCEP.pdf 03/10/2018 |JESSICA JANINE Aceito
22:40:44 |BERNHARDT

Outros DECLARACAO Il .pdf 02/10/2018 |JESSICA JANINE Aceito

Endereco: Universidade Federal de Santa Catarina, Prédio Reitoria Il, R: Desembargador Vitor Lima, n? 222, sala 401

Bairro: Trindade CEP: 88.040-400

UF: SC Municipio: FLORIANOPOLIS

Telefone: (48)3721-6094 E-mail: cep.propesg@contato.ufsc.br

Pagina 03 de 04
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UNIVERSIDADE FEDERAL DE £~ Plataforma
SANTA CATARINA - UFSC %orl

Continuagao do Parecer: 3.056.773

Outros DECLARACAO MM . pdf 22:15:00 [BERNHARDT Aceito
Outros DECLARACAO Il .pdf 02/10/2018 |JESSICA JANINE Aceito
22:13:58 |BERNHARDT

Situacao do Parecer:

Aprovado

Necessita Apreciacao da CONEP:
Nao

FLORIANOPOLIS, 04 de Dezembro de 2018

Assinado por:
Maria Luiza Bazzo
(Coordenador(a))

Enderego: Universidade Federal de Santa Catarina, Prédio Reitoria Il, R: Desembargador Vitor Lima, n® 222, sala 401

Bairro: Trindade CEP: 88.040-400
UF: SC Municipio: FLORIANOPOLIS
Telefone: (48)3721-6094 E-mail: cep.propesq@contato.ufsc.br
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ANEXO 3 - MOGAO SOBRE A REFORMULAGAO DA PORTARIA
DO PROCESSO TRANSEXUALIZADOR NO SUS E A
DESPATOLOGIZAGCAO DAS IDENTIDADES TRANS

Mocao sobre a reformulacao da
Portaria do Processo Transexualizador
no SUS e a despatologizacao das
identidades trans

Nés, pesquisadorxs, ativistas, profissionais de dife-
rentes 4reas e pessoas que protagonizam experiéncias trans
na diversidade das mesmas, presentes na mesa ampliada no
dia 15 de agosto de 2013, durante o Semindrio Internacional
Desfazendo Género: subjetividade, cidadania e transfeminismo,
realizado na Universidade Federal do Rio Grande do Norte
(UFRN) entre os dias 14 e 16 de agosto de 2013, vimos, por
meio desta,declarar nosso posicionamento acerca da revisdo
da Portaria MS/SAS n. 457/2008, no que tange 2 elaboracio
das linhas de cuidado e a temética da despatologizacio das
identidades trans.

As identidades trans s3o expressdes legitimas do ser hu-
mano, dentro de uma diversidade de modos de ser. Portanto,
repudiamos a alocagZo das identidades trans como patologias,
no que concordamos com os Principios de Yogyakarta e a
campanha internacional Stop Trans Pathologization.



Desfazendo género: subjetividade, cidadaniz, transieminismo

A patologizagdo e psiquiatrizacdo das identidades trans

geram uma série de discursos e praticas que acabam por des-

legitimar a autonomia das pessoas trans sobre suas identida-

des e corpos. Compreendemos entdo que:

418

1. A obrigatoriedade da psicoterapia fere o direito a au-
todeterminacio das pessoas trans. Desse modo, reivindi-
camos ao Ministério da Satide a possibilidade de escolha.
Em nenhum momento desqualificamos a importancia da
psicoterapia no processo de transexualizagio/transgene-
rificagio, porém, enfatizamos esta como mais uma possi-
bilidade e néio como um processo de compulsoriedade;

2. A exigéncia de um diagndstico das identidades trans in-
valida a capacidade de decisdo dessas pessoas sobre 0s seus
préprios corpos, submetendo essa decisdo a uma equipe
de profissionais da satide e ferindo sua dignidade. Repu-
diamos e solicitamos a imediata retirada do diagndstico;

3. £ ilegftimo o estabelecimento de prazo de dois anos
para que seja feito tal diagnéstico junto a uma psicote-
rapia compulséria, tendo em vista que a realidade das
vidas das pessoas trans ndo se reflete dentro de um pe-
riodo de tempo universal, e nem se resume a estered-
tipos estanques de género. Coerentes com a realidade,
demandamos do Ministério da Satde que néo haja tem-
po preestabelecido, que a duragdo da relagdo psicotera-
pica seja negociada entre paciente e equipe, respeitan-
do a individualidade da pessoa trans;

157
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Berenice Bento - Antonio Viadimir Félix-Silva (Org.)

4. Tendo em vista o consenso internacional da idade de
16 anos para inicio do processo transexualizador, e de
18 anos para realizacdo de cirurgias, que o Ministério
da Satide adote os mesmos pardmetros et4rios, consi-
derando, ainda, a maioridade civil prevista no Cédigo
Civil de 2002;

5. Seja garantida a inclusdo da metoidioplastia no rol de
procedimentos regulares da Portaria;

6. Estabelecam-se mecanismos de fiscalizagdo e contro-
le social da implementagdo da Portaria;

7. Acione-se a Agéncia Nacional de Satide Suplemen-
tar (ANS), tendo em vista a garantia do atendimento 2
populacdo trans nos servigos privados de satide, espe-
cificamente dos procedimentos cirtirgicos e ambulato-
riais previstos para a revisdo da Portaria do processo
transexualizador no SUS, considerando os que j4 estio
incluidos e os que ndo estdo incluidos ainda no “Rol de
Procedimentos e Eventos em Satide da ANS”, de acordo
com a Lei Federal n. 9.656/1998, de modo a garantir a
integralidade da atengdo a sadde;

8. Sejam implementados processos de educagdo perma-
nente em satide, conforme a Portaria GM/MS n. 198, de
13 de fevereiro de 2004, nas trés esferas de governo;

9. Sejam destinados recursos financeiros e humanos
para a manutencdo e ampliagdo dos centros especiali-
zados de atengdo integral A satide da populagdo trans;

419



Desfazendo penera: subjetividade, cidadania, transfeminismo

10. O termo “Processo Transexualizador” seja alterado
para “Programa de Atencdo Integral a Salde Trans”,
tendo em vista que o processo ndo torna ninguem tran-
sexual. A populagdo transgénero demanda uma porta-
ria que institua e normatize os servigos que lhe serdo
prestados; e

11. Em carater de urgéncia, seja publicada a Portaria,
para que 0s novos servicos possam ser devidamente
credenciados, a fim de que assegurem o atendimento
integral 2 satde das pessoas trans.

Face ao exposto, aguardamos pronunciamernto deste

Ministério.

420

Natal-RN, 15 de agosto de 2013.
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