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Desde o0 surgimento da aids no inicio da década
de 80, os homossexuais foram, em nivel mundial,
0 grupo populacional mais atingido pela epidemia.
Associando diferentes fatores que vao desde

as caracteristicas comportamentais até o estilo

de vida, o risco e a vulnerabilidade dos/as homos-
sexuais face & infeccéo pelo HIV/aids, foram
significativamente acentuados pela falta de infor-
magcao, pelo estigma e pelo preconceito da sociedade.
Mas foram também os homossexuais 0s protago-
nistas das primeiras e urgentes respostas para

0 enfrentamento dessa epidemia que ultrapassava
as fronteiras da salde, revertendo e (des) cons-
truindo o imaginario social que os vinculou,
equivocadamente, a culpa, a proibicao,

adoenca e & discriminacéo.



As acdes do movimento homossexual, voltadas
para a assisténcia e prevencéo do HIV/aids,

se caracterizaram, desde o inicio da epidemia,
pela rapida e ampla mobilizagdo e envolvimento
de seus ativistas e simpatizantes, responsaveis
pela criacdo de estratégias inovadoras e eficazes
-como as oficinas de sexo seguro — e por abordar,
de forma pioneira, questdes inerentes a diversi-
dade e a livre orientacdo sexual, & sexualidade,
asolidariedade, ao exercicio da cidadania plenace,
a defesa dos direitos humanos, incluindo

0s das pessoas que vivem com HIV/aids.

Foram os programas de prevencéo -governa-
mentais ou ndo-governamentais- direcionados
ao0s homossexuais, 0s precursores de uma nova
e efetiva politica que possibilitou a formagéo

e aconsolidacao da parceria entre as instancias
governamentais e a sociedade civil organizada.
Essa politica que, no Brasil, se iniciou a partir

da criacdo do Programa Nacional de Controle
das DST e Aids e paulatinamente se evidenciou
junto aos diferentes movimentos sociais organizados
foi estratégia fundamental para o combate do
avanco da epidemia pelo HIV/aids e para
apromogao e valorizacdo de importantes
mudancas sociais.

Esse Guia de Prevencéo das DST/Aids

e Cidadania dos Homossexuais, cuja origem

esté associada ao Manual do Multiplicador
Homossexual - publicagédo de uma série historica
editada pelo Ministério da Satde, em 1996 -se
prop0e a resgatar a experiéncia acumulada pelos
vinte anos de combate a epidemia pelo HIV/aids
junto aos gays, léshicas, travestis e transgéneros,
a0 mesmo tempo que se afirma como um instru-
mento valioso para todos aqueles que planejam,
executam e avaliam programas de prevencao
das DST e da aids. E, portanto, uma publicac&o
dedicada a todas as pessoas que almejam conhecer
um pouco mais da historia desse movimento

e dos individuos que o compdem e, sobretudo,
para aquelas que também desejam trabalhar

em prol da saude integral e do exercicio

da cidadania do povo brasileiro.



Desejamos que esta publicacdo impulsione
areflexdo e a discusséo -nas organizages
néo-governamentais, associagdes de classe,
instancias governamentais e politicas- sobre
atransformacéo de uma situagao de marginalidade
e violéncia vivenciada durante muito tempo pelos
homossexuais, sensibilizando e mobilizando
asociedade para a luta pelos direitos humanos,
sem restringi-las, portanto, a uma classe

0u movimento.

A partir da apropriacdo das informacdes

aqui descritas, sobre a sexualidade e a homos-
sexualidade, acreditamos ser possivel encontrar
outros aliados para o enfrentamento da epidemia
do HIV/aids e para a construcédo de uma
sociedade mais justa e solidaria.

Paulo Roberto Teixeira
Coordenador Nacional de DST e Aids






Esse documento pretende ser um guia ou

uma referéncia para o planejamento e para
aimplantacéo de acdes educativas direcionadas
a0s homossexuais, no campo da satde sexual,
cidadania e da prevencgéo das DST/aids. Assim,
tem como objetivo principal subsidiar técnica

e conceitualmente o desenvolvimento de programas
e acOes nessas areas que tenham como alvo
prioritario os homossexuais. Para tanto, esse
documento privilegia a descricdo de conceitos,
de fatos e da historia da homossexualidade

no Brasil. Além desse objetivo, visa, também,
reforcar a necessidade de se combater qualquer
atitude preconceituosa, discriminatéria ou que
cerceie a liberdade individual e coletiva e

a necessidade e de se promover o exercicio

da cidadania, independentemente do tipo

de acdo em salde que se pretenda realizar.



Destinado aos profissionais das areas de saude,
de direitos humanos e de assisténcia social,
liderancas homossexuais, agentes de salde,
multiplicadores de informagcao e todas as pessoas
que trabalham na prevencéo das DST e aids,

em organizagoes governamentais ou nao-gover-
namentais, este Guia foi estruturado em trés partes.
Aprimeira é voltada para a reflexdo sobre o papel
e as representacdes sociais das homossexuali-
dades, a construcéo da sexualidade e do precon-
ceito, as diferentes formas de se vivenciar

um tipo de orientacdo sexual e para a identifi-
cacao de fatores que vulnerabilizam os homosse-
xuais frente as DST/aids. A segunda parte revisa
as relacdes entre 0 estigma, a homossexualidade,
avioléncia e os direitos humanos, sugere ainda
algumas metodologias para as intervengdes
educativas e, descreve a trajetéria do movimento
homossexual brasileiro e sua interface com
aepidemia da aids. Por fim, a terceira parte

¢ destinada a fornecer informacdes béasicas

(de forma resumida) sobre o surgimento e o perfil
da epidemia do HIV/aids no Brasil e no mundo

e sobre os principais fatos que marcaram a his-
toria do movimento homossexual em nosso Pais.
Além disso, descreve mais detalhadamente

os direitos fundamentais do ser humano

e das pessoas que vivem com HIV/aids.

Esse Guia traz, ainda, uma relacéo de grupos que
desenvolvem acgGes de prevencao das DST/aids

e de defesa dos direitos humanos junto aos homos-
sexuais, na perspectiva de que tais instancias
possam vir a ser parcerias Uteis para todos

0s que pretendem atuar nesse campo.

Para a concepcéo e a elaboragao desse documento,
0 Ministério da Saude contou com a contribui¢do
efetiva de um grupo de liderangas do movimento
homossexual brasileiro, com expressiva e reco-
nhecida atuacdo no desenvolvimento de projetos
ou aces de promocao da saude, de prevencao
das DST/aids e de defesa dos direitos humanos
e da cidadania em nosso Pais.

Embora o termo homossexual possa ser vincu-
lado & definicdo de diferentes especificidades
da orientacéo sexual, identificando, assim, gays,
Iéshicas, travestis, transformistas, transexuais

e garotos de programa. Optamaos por dirigir
esta reflexdo prioritariamente aos homossexuais
masculinos, compreendendo nesse universo

0s gays e as diferentes formas de expresséo

da homossexualidade masculina.



Porém, com a perspectiva de que informagdes
mais amplas sobre outras maneiras de vivenciar
a sexualidade é fator relevante para o processo
de formacéo e/ou aperfeicoamento do trabalho
de prevencdo das DST/aids, sempre que possivel,
algumas caracteristicas das lésbicas, travestis

e transexuais, serdo aqui referenciadas.

A palavra gay - originaria da lingua inglesa

e que significa alegre — ja era um termo utilizado
na Espanha desde a Idade Média como sindnimo
de “rapaz alegre”. No Brasil, seu equivalente em
portugués se deu com o termo gaiato, significando
também engracadinho. Embora a grafia dessa
palavra em portugués “guei” ja tenha sido dicio-
narizada, optamos aqui por manté-la na sua forma
original (gay), tendo em vista que ela ja foi com-
pletamente incorporada ao cotidiano de nossa
sociedade. Ainda em relagdo as diversas termi-
nologias utilizadas para o trabalho de prevencgao
das DST/aids, ndo podemos deixar de referendar
0 amplo uso - por parte de organizagdes gover-
namentais e ndo-governamentais — do termo
Homens que fazem Sexo com Homens (HSH).

Dentre outros fatores, sua importancia estéa

no fato de que para a vigilancia epidemiologica
e para as ag0es de prevencdo das DST/HIV/aids
este termo permite abranger os homossexuais

e bissexuais, sem explicitar nesse conjunto 0s
homens que ndo se reconhecem ou se assumem
COMO pertencentes a essas categorias.

Uma outra questdo de fundamental importéancia
na concepcao desse Guia ndo pode deixar de ser
aqui mencionada: embora cientes da relevancia
do uso de linguagem inclusiva, visando garantir
aidentificacdo dos dois géneros — masculino

e feminino - nessa publicacdo ndo foi possivel
contemplar essa caracteristica de linguagem.

Os objetivos, 0 publico-alvo e a necessidade

de tornar os textos divulgados nesse Guia 0 mais
compreensivel e atraente & leitura, foram fatores
determinantes para impedir de fazermos
distingdo dos géneros, sempre que nNecessario.



Finalmente, é preciso enfatizar a intencao desse
Guia em fornecer elementos que permitam com-
preender e atuar na multiplicidade de realidades
que compdem o universo homossexual, buscando,
assim, qualificar novas discussdes e intervengdes
educativas para o enfrentamento da epidemia
pelo HIV/aids e garantir o respeito pela
orientacéo sexual.

Denise Doneda
Assessora Responsavel pela Unidade
de Prevencéo da CN-DST/AIDS
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A construcao social
da sexualidade







Diferentemente dos outros seres vivos, que ja
nascem programados para a vida a partir de uma
carga de informacGes genéticas que os informa
Como Se comportar e agir perante as diferentes
situacdes, 0 ser humano vem ao mundo desprovido
de tudo isso. O modo de se comportar e de agir
nos é dado socialmente: aprendemos com 0s N0Ssos
pais, com a comunidade da qual fazemos parte

e na escola. Como ndo somos simples folhas

em branco, na qual a sociedade vai escrevendo
uma historia, também inventamos e recriamos

0 que nos é socialmente oferecido: a cultura.

Por isso, a humanidade é tdo plural. Atualmente,
com a rapida circulacéo de imagens e informagdes
em revistas, televisdo e internet, percebemos,
cada vez mais, como diferentes sociedades

vém desenvolvendo modos diversos

de existir

no mundo.

Aconstrugdo social da sexualidade

Antes de abordarmos o que aqui nos interessa

-a sexualidade- facamos o exercicio de refletir
sobre a diversidade em outro campo da existéncia
humana. Pensemos um pouco na diversidade
alimentar: saciar a fome é necessidade basica
para qualquer ser humano, ndo ha como negar.
Mas, 0 que utilizar da natureza para se alimentar,
0 modo de se obter o alimento e como preparé-lo,
é elemento variavel no tempo e no espaco.

As culturas possuem gostos e formas alimentares
as mais diversas. E claro que as possibilidades
oferecidas pelo ambiente em termos da geografia,
do clima, da flora e da fauna irdo desempenhar
papel importante na construcao da diversidade
das culturas, mas o que nos chama a atencao,

€ mesmo a criatividade humana: podemos encon-
trar e/ou comer em uma mesma casa 0 quibe
arabe, 0 sushi japonés, a pizza italiana e a feijoada
brasileira. Em um mesmo pais a pluralidade de
pratos é igualmente grande. No Brasil, por exemplo,
temos o acarajé, o tutu & mineira,o baiéo de dois,
amanissoba, a polenta e a buchada: pratos
associados as diferentes culturas que convivem
no Pais e que, portanto, expressam gostos
culturalmente construidos.
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Por outro lado, as diferentes culturas também
ditardo quais alimentos podem ou nao podem
ser comidos: quem nunca ouviu falar, por exemplo,
gue manga com leite faz mal? No judaismo e

no islamismo a carne do porco é um alimento proi-
bido e, no candomblé filhos de diferentes orixas
s&o proibidos de comer determinadas comidas.
Tais proibicOes estdo associadas a forma

pela qual diferentes grupos sociais pensam

a existéncia humana no mundo.

Para além dessas proibiges e mergulhando no
interior de uma mesma “comunidade alimenticia”,
veremos que os gostos individuais também variam:
h&, por exemplo, baianos que gostam de acarajé
com pimenta, outros Nao suportam pimenta e
ainda aqueles que ndo suportam acarajé porque

0 gosto ndo Ihes agrada; ha os que adoram camarao
e aqueles que sdo alérgicos a tal fruto do mar.
Assim, observamos que nas escolhas alimentares,
um fator de suma importancia é o prazer. Prazer
que envolve aspectos visuais (cores e formas),
paladar, temperatura e aroma, entre outras
coisas que sdo, em parte, ensinadas culturalmente,
em parte desenvolvidas por cada pessoa.

Com a sexualidade ndo é diferente. Ela assume
formas as mais diversas, de acordo com as cul-
turas e com o que a trajetoria pessoal e a criati-
vidade individual determinam. Cada sociedade
possui um conjunto de regras, de padroes de
comportamentos e de concepgdes sobre o que

¢ e para que serve a sexualidade. Tal conjunto

de regras e padroes, que é informado, apreendido
e utilizado pelos individuos, constitui o que cha-
mamos de “cultura sexual”. Essa cultura sexual
informara, entre outras coisas, quem pode (e quem
n&o pode) fazer sexo com quem, em termos

de parentesco, de idade e de starussocial,
dentre outros indicadores.

Tomando alguns exemplos de diferentes socie-
dades, vemos que no inicio do século XX no Brasil,
entre 0S NOSSOS avos, era comum o casamento

de rapazes mais velhos com mulheres mais novas
(entre 12 e 15 anos) que logo iniciavam a vida
sexual e reprodutiva. Atualmente, a gravidez

na adolescéncia & na maioria das vezes, conside-
rada como um problema, sendo o casamento

e as primeiras relacfes sexuais esperadas

ou postergadas para o final da juventude.



Vemos, portanto, que os padrdes mudam com
0 tempo e de acordo com os diferentes espagos
geograficos e culturais.

Na Nova Guing, entre os baruia, o sexo oral entre
0s homens de diferentes geracdes e status é uma
regra social e culturalmente aceita: nesse grupo
cultural existe a crenca de que a energia vital

é transmitida pelo esperma, assim, 0s homens
mais novos e as mulheres devem ser alimentados
pelos homens mais velhos com essa energia.

Na Grécia Antiga, entre os atenienses, apenas

0s homens eram considerados cidad&os e tinham,
portanto, direito e acesso ao conhecimento.

Era comum e legitimo o relacionamento sexual
entre o professor e 0 aluno, considerado o relacio-
namento amoroso mais sublime entre dois homens.

Voltando ao Brasil contemporaneo, no candomblé
asexualidade é entendida como um processo

de troca de energias (“axé”) e para lidar com

as divindades é preciso estar cheio dessa energia.
Desta forma, em determinados periodos rituais,
0 ato sexual é proibido sem haver, contudo, inter-
dicOes referentes a homossexualidade ou a bis-
sexualidade, que sdo reconhecidas como formas
legitimas de vivenciar a sexualidade humana.

Homossexualidade ndo é crime;

No Brasil, ndo ha

lei que criminalize a
homossexualidade. Nem o

Caodigo Penal, nem a Constituicdo
Federal proibem o sexo entre
pessoas do mesmo sexo, maiores
de 18 anos.Existem leis estaduais
e municipais que proibem o
preconceito e a discriminagao por
orientagdo sexual.




Homossexualidade néo é doenga:

Em 1985, o Conselho Federal
de Medicina retirou a
homossexualidade da lista dos
desvios sexuais. Ninguém pode
ser obrigado a submeter-se a
exames ou tratamentos visando
mudar sua orientagao sexual.

A partir desses exemplos, podemos verificar

que a sexualidade, assim como a alimentacao,

é socialmente construida e, dessa forma,

é passivel de assumir varias formas: as regras

e 0s padrdes mudam com o decorrer do tempo

e da historia, e de acordo com as caracteristicas
dos diferentes grupos sociais. Estando integrada
ao modo como a cultura mais ampla pensa a exis-
téncia do ser humano no mundo, a sexualidade
tem a ver com religido, com género (relag&o entre
homens e mulheres), com economia, com politica,
com moral e, também (como no caso da alimen-
tacdo), com aspectos mais individuais, da ordem
do desejo e do prazer. Vejamos entdo como
algumas dessas instituices e instancias sociais
(religi&o, género, politica etc.), que influenciam

a construcdo da sexualidade, interagem

no caso brasileiro.

Primeiramente, precisamos considerar que
vivemos em uma sociedade extremamente plural,
onde varias culturas convivem em interacéo

e onde podemos pensar 0 sexo a partir de varios
pontos de vista, que podem falar numa tnica

voz ou divergirem,



Sendo assim, podemos entender tais pontos
de vista como modelos* que utilizamos para cons-
truir, entender e agir em termos da vida sexual.

No caso brasileiro, a religido é um exemplo desses
modelos. A moral cristd, que predomina em nosso
Pais, de modo geral associa a sexualidade ao
pecado, excecdo feita apenas para fins de repro-
ducéo. Fugindo a esse padrao, qualquer outra
forma de sexualidade é imediatamente entendida
como pecado: 0 sexo anal, 0 sexo oral e mesmo

as caricias, quando realizadas por casais heteros-
sexuais ou por pessoas do mesmo sexo, assumem
carater pecaminoso, sendo que 0 peso maior
desse “pecado” recai sob essas ultimas relagdes.

Ha também um conjunto de imagens e idéias
que cuidam de regular - e muitas vezes de modo
danoso - as relacdes entre homens e mulheres:
0s soci6logos chamam esse modelo de “sistema
de género”. A grosso modo, neste mapa os homens
s&0 concebidos como supostamente

superiores as mulheres.

10 termo modelo utilizadro nesse capitulo é entendido pelas ciéncias sociais por mapa
ou roteiro de interacao.

Aconstrugdo social da sexualidade
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Vale ressaltar que os valores atribuidos aos
homens e &s mulheres ndo vém da fisiologia

dos corpos, pois, como tudo na vida dos seres
humanos, o0 que cabe aos homens e as mulheres
Ihes é atribuido culturalmente. Assim, esse modelo
¢ usado para pensar e orientar a maioria das rela-
¢Oes sociais (trabalho, vida familiar, lazer etc).
Quando ele é utilizado para pensar a vida sexual,
0s seres humanos (sejam homens ou mulheres)
sdo classificados em penetrantes e penetrados(as),
em comedores e comidos(as), em ativos(as)

e passivos(as). No entanto, ha de se salientar
que esse modelo ndo determina apenas as posi¢oes
sexuals na cama,mas valora essas posicoes de
modo que o ativo é supostamente mais poderoso
e melhor do que o passivo. Mesmo quando

as relacdes e parcerias sexuais acontecem entre
pessoas do mesmo sexo, esse tipo de mapa vigora,
e tende-se a identificar quem é o passivo ou ativo
narelacéo, ou, quem é o0 “homem” e quem
éa“mulher”,

Um terceiro modelo é aquele que se preocupa,
sobretudo, com a biofisiologia dos corpos

e com a finalidade da sexualidade para
asociedade e para as pessoas.
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Embora calcado num discurso mais cientifico,
esse modelo pode assumir grande carga de iira-
lismo e assim estigmatizar (marcar negativamente)
algumas pessoas simplesmente pelo fato de ndo
Se comportarem como o previsto, mesmo que tal
comportamento ndo tenha nenhum efeito nocivo
para as pessoas ou para a sociedade. Nesse modelo,
na verdade, temos envolvidas varias areas do saber:
amedicina, a psicanélise, a sexologia e a psicologia,
entre outras. Embora alguns desses campos do
saber tenham evoluido no sentido de ndo mais
entender a homossexualidade como crime ou como
doenga, o discurso higienista do comego do século
parece permanecer enraizado i serisu cuiui
(conjunto de saberes utilizados, no dia-a-dia,
pelas pessoas para entender o mundo) colocando
a sexualidade como tendo, sobretudo, fins repro-
dutivos e as outras formas de sua pratica vistas
como doenca ou perversao.

Nesse conjunto, um outro modelo vale ser
enfocado, ja que nele o entendimento da
sexualidade identifica como elemento mais
importante o prazer que 0s corpos e as brinca-
deiras sexuais podem oferecer.

Esse modelo considera os elementos de outros
modelos, enfatizando, no entanto, a transgresséo
dos limites e colocando a “sacanagem” e 0 “entre
quatro paredes vale tudo,” como pontos-chave
de orientacdo. Nele, formas de praticas eroticas,
abominadas em outros modelos, sdo plenamente
legitimas. Portanto, o sexo oral, o cunilingus

e 0 sexo anal sao definidos como fontes privile-
giadas de prazer.

Outros tantos modelos podem ser identificados,
incluindo aqueles utilizados por grupos especificos
(por exemplo, 0 modo como o candomblé

pensa a sexualidade).

A partir desse referencial sobre a construgao
social da sexualidade humana o que aqui

nos interessa, sobretudo, & a compreenséo

da relacdo entre sexualidade e transmissao

do HIV/aids, possibilitando entender o caminho
dainfeccéo entre as pessoas com praticas
homossexuais e, assim, identificar estratégias
que possam ser utilizadas na prevencao das DST/
HIV/aids nesse grupo populacional.



Homossexualidade
e vulnerabilidade
ao HIV/aids







Homossexualidade e

vulnerabilidade ao HIV/aids

“Todos somos responsaveis por tudo;
é preciso pensar globalmente, mas agir localmente”
(Betinho)

Como sabemos, as formas de se infectar pelo HIV
s&o pelo contato com o sangue e outros fluidos
corporais. A medida que envolve o contato de
varios desses fluidos (esperma, secrecdes vaginal
e anal, sangue) com as frageis mucosas bocal,
vaginal e anal (que quase sempre apresentam
fissuras durante o sexo), o ato sexual, quando
praticado de forma desprotegida, possibilita a
entrada facilitada do virus no organismo humano.
Alimportancia do uso do preservativo (camisinha)
durante as relagGes sexuais, reside no fato de ele
impedir 0 contato entre os fluidos corporais

e eventuais fissuras, barrando, dessa maneira,

0 caminho de entrada do virus no corpo humano.
Algumas praticas sexuais s&o consideradas

de menor ou maior risco, por possibilitarem maior
ou menor chance de infecc&o. O diagrama ao lado
mostra a hierarquia de prevencao do HIV/aids,
segundo os diferentes tipos de praticas sexuais.

Abstinéncia sexual

Sexo sem penetracdo (masturbacdo e
caricias)




L4

Guiade Prevencdo das DST/Aids e Cidadania para Homossexuais

Capitulo2

Atualmente, podemos falar de praticas ou
comportamentos de risco, porém, nunca

de grupos de risco. O que isso significa? Significa
que independentemente da orientagdo sexual
-seja ela heterossexual, bissexual ou homossexual-
algumas praticas sexuais podem levar mais
facilmente & infeccdo pelo HIV, enquanto outras
oferecem menor chance para a infec¢do. Contudo,
alguns grupos populacionais podem, devido as
desigualdades sociais, se tornar mais susceptiveis
aepidemia pelo HIV/aids. Este fendmeno é cha-
mado de vulnerabilidade social. Analisando dados
epidemioldgicos sobre as pessoas infectadas pelo
HIV/aids, podemos identificar fatores que
determinam a maior vulnerabilidade de alguns
segmentos populacionais. No caso brasileiro,

por exemplo, a epidemia tem crescido entre

0s jovens, as mulheres, no interior do Pais e entre
pobres, continuando estabilizada em patamares
elevados entre homossexuais e bissexuais. Por
gue isso? O que faz os homossexuais masculinos
serem mais vulneraveis a epidemia do HIV/aids
do que outros grupos populacionais?

Ja observamos que alguns dos principais modelos
utilizados para a construcao e entendimento

da sexualidade no Brasil, vao julgar como pecado,
doenga ou mesmo crime, a conduta dos homos-
sexuais masculinos e femininos -mesmo que

de um ponto de vista ético, a homossexualidade
nao ameace a existéncia dos individuos ou da
sociedade. Na verdade, sdo essas concepgdes,
muitas vezes apregoadas com o intuito de manter
a suposta “ordem e bons costumes”, que ameagam
a existéncia das pessoas, & medida que as coloca,
por exemplo, em situacdo de maior propensao
avioléncia e as doengas sexualmente transmissi-
veis, como a aids. Vejamos mais de perto,

no entanto, como a maior vulnerabilidade

€ processada entre as pessoas com praticas
homossexuais.

Um primeiro ponto a ser considerado é o estigma
que marca 0s homossexuais de forma negativa,
sendo eles vistos como “marginais” — pervertidos,
criminosos e pecadores — pela sociedade em geral.
Esse estigma atinge diretamente a auto-estima
dos homossexuais, uma vez que todos precisamos
sempre do respaldo da sociedade em que
vivemos para reforcar o significado de

nossas atitudes.



A baixa auto-estima, fruto dessa valoracéo negativa
que a sociedade imp0de aos homossexuais, leva-os,
muitas vezes, a vivenciarem um sentimento

de inadequacéo social e/ou psicologica. Esse
sentimento, algumas vezes evolui para disturbios
psicoldgicos mais graves, como a depresséo

e mesmo o suicidio. A baixa auto-estima também
pode levar 0s homossexuais a optarem por via
paralela a essa, apresentando uma total des-
preocupacao no cuidado consigo proprio, que

se traduz, por exemplo, pelo exercicio de praticas
sexuais pouco seguras. Esse estigma também
pode ser associado as situacdes de violéncia fisica
geradas, muitas vezes, pelo simples fato de o
homossexual demonstrar sua orientagéo sexual
por meio de maneirismos (da ordem do feminino
ou do masculino). No caso dos homens, a questao
se agrava quando na falta da possibilidade e legi-
timidade sociais do amor e do sexo entre iguais,
eles buscam ambientes isolados e perigosos

para a pratica do sexo casual, correndo o risco

de violéncia por parte da policia, de bandidos e,
por vezes, dos proprios parceiros. Tais situagoes
geram, também, menor possibilidade de nego-
ciacdo do sexo seguro, como uma medida de
prevencao e de cuidado com a satde.

Homossexualidade e vulnerabilidade ao HIV/aids
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Na verdade, o estigma afeta 0s homossexuais
desde muito cedo. Em principio, poderiamos
esperar que a familia, como um dos principais
agentes na socializacdo dos individuos, forne-
cesse informac0es corretas sobre a sexualidade,
dando total apoio aos jovens no inicio de sua vida
afetiva e sexual. Porém, na verdade, observamos
que quando a homossexualidade dos filhos

é revelada, ocasiona a reproducéo do estigma
social, fazendo com que a familia aja de modo
danoso e até mesmo violento: essa é mais uma
atitude que aumenta a situacéo de vulnera-
bilidade dos jovens homossexuais.

Neste sentido, estudos entre adolescentes tém
mostrado que os jovens homossexuais sdo mais
suscetiveis aos riscos de abuso fisico, problemas
escolares, fuga de casa e problemas psicologicos,
além da infecgéo pelo HIV. Mesmo na escola,
onde varias campanhas voltadas para a educacao
sexual e a prevencéo sdo desenvolvidas, € comum
haver uma explicita discriminag&o contra

0s jovens homossexuais ou, na maioria das vezes,
pouca consideracdo por parte dos programas
informativos e dos profissionais de educacao,

em relagéo a presenca de jovens com préaticas
homossexuais entre seu publico-alvo.
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O repasse de informac@es é geralmente pensado
e direcionado para o publico heterossexual. Assim,
0 medo de se exp0r em sala de aula faz com que
0S jovens homossexuais e bissexuais deixem

de levantar questdes proprias de seu universo,
temendo retaliagbes ou gozactes dos compa-
nheiros de sala e impedindo que suas davidas
sejam esclarecidas. Para completar esse quadro
de isolamento dos jovens homossexuais, suiiia-se

o fato de ainda existirem muitos profissionais
de salide com uma visdo preconceituosa em
relacdo a homossexualidade, sendo, portanto,
responsaveis pelo afastamento desse publico
usuario homossexual do servico de satide, negando
aele 0 acesso ao preservativo, a informacao,

aos exames e ao cuidado com a saude.

Esse mesmo estigma, observado nos jovens
homossexuais em ambiente escolar, pode ser
transportado para o mercado de trabalho:

0S jovens homossexuais e 0s homossexuais que
demonstram sua preferéncia sexual com manei-
rismos considerados femininos, tém muito mais
dificuldade de obter emprego do que os heteros-
sexuais. I1sso, muitas vezes, & um fator determinante
para que eles procurem alternativas de trabalho
no mercado informal, sendo o exercicio da prosti-
tuicdo uma das opcOes mais freqlientes.

As diferencas entre as classes sociais —que
aparentemente néo teriam consequéncias diretas
na sexualidade do individuo- exercem poderosa
forca nesse campo. Por exemplo, uma pessoa
com pratica homossexual de classe média e alta
tem muito mais acesso a informacéo e aos servigos
de saude do que aquela proveniente de classes
sociais mais desfavorecidas. Da mesma forma,
quando cruzamos a homossexualidade com as
relag0es raciais existentes na nossa sociedade,
podemos perceber que 0s homossexuais negros
estdo em situacao de maior vulnerabilidade
social do que aqueles de cor branca.

Outro ponto importante a se considerar é o fato
de muitos homens que mantém, ocasionalmente
ou freqlientemente, praticas homossexuais

Nn&o se reconhecerem como homossexuais ou
bissexuais. Uma das principais conseqiéncias
desse fato associa-se a maior vulnerabilidade
desses homens ao HIV/aids, ja que ndo se sentem
sujeitos a infeccéo. Aqui, a acdo da ideologia

do género, que divide 0s seres em ativos e passivos,
exerce sua forca, agindo também na hora da
negociacédo do uso do preservativo: ndo é raro
gue os ativos, por se considerarem homens e/ou
heterossexuais (e assim supostamente imunes
ao HIV), se neguem a usar o preservativo com
seus parceiros e parceiras (fixos ou ocasionais).



Para falar das expressdes da homossexualidade
ou das identidades sexuais é preciso enfatizar

a distingdo entre as praticas sexuais (fazer sexo
Com pessoas do Mmesmo Sexo) e 0S papeis e crencas
socialmente compartilhadas e utilizadas pelas
pessoas para se apresentarem diante de grupos
e pessoas. E preciso, sobretudo, colocar a homos-
sexualidade no plural e se falar em homossexua-
lidades. Contudo, também devemos considerar
que identidade n&o é apenas construcao pessoal.
As pessoas constroem suas identidades a partir
do que Ihes é oferecido coletivamente: usam
rotulos (por exemplo, 0s termos veado, homos-
sexual, entendido, boiola, maricona, frutinha,
copinho, léshica, gay, sapata, /ady, bicha, biba,
homem, macho etc) e codigos (maneirismos,
linguajar, vestuario etc) construidos socialmente
para informar a coletividade e a determinadas
pessoas, sua orientacéo sexual e como se per-
cebem enquanto individuos. Chamamaos isso

de esteredtipos.

Por exemplo, hd homossexuais masculinos que
no cotidiano se comportam e usam vestimentas
consideradas femininas, para demonstrar sua
orientagdo sexual (sdo nomeados como pintosas
ou fechativas); outros se “transformam” usando
roupas femininas apenas para realizar shows
em boates (0s transformistas);

Homossexualidade e vulnerabilidade ao HIV/aids
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h& aqueles que se travestem por se perceberem
interiormente mulheres, a despeito da anatomia
dos seus corpos (travestis); e ainda outros que

se mostram fisicamente super masculinizados
para demonstrar que séo ativos (bofes). Mas

€ preciso observar que nem sempre 0 estere6tipo
gue associa a masculinidade com atividade

e feminilidade com passividade, condiz com

as preferéncias concernentes as praticas sexuais
vividas entre quatro paredes: podemos encontrar,
por exemplo, 0 homem super masculinizado

que gosta de ser penetrado e aquele efeminado
gue é ativo na relagdo sexual - ressaltando ainda
gue nem sempre a relacdo sexual funciona a base
da penetracdo, existindo relacdes homossexuais
gue se concretizam por meio de caricias

e/ou masturbacao.

Tudo ir& depender das especificidades do local
e das caracteristicas culturais das comunidades.
Essa & mais uma razdo para que o trabalho de
educacao em salde sexual priorize a atencéo
no modo pelo qual as pessoas expressam, em
termos de identidade, suas homossexualidades.
Ou seja, deve-se observar 0s maneirismos,

as roupas, o linguajar e os rétulos utilizados
para nomear as diferencgas encontradas

e as crencas que justificam a pluralidade

de expressdes da homossexualidade.
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E preciso, ainda, destacar a importancia de

se pensar em outro uso para o termo identidade:
todos nds usamos rotulos sociais para classificar
0s outros, mesmo que estes n&o se percebam

em tal classificacdo. Devemos ter clareza de que,
embora seja realmente importante a mobilizacéo
em torno da garantia da identidade homossexual
- visando ao fortalecimento da luta pelos direitos
humanos - nosso objetivo nas agdes de educacao
é repassar informagcdes sobre satide sexual e pre-
vencao das DST/HIV/aids. Assim, nesse trabalho
procura-se obter mudancas das crencas (0 que
580 as doencas sexualmente transmissiveis, 0 HIV,
0 modo como se transmite e 0 que leva as pessoas,
e sobretudo 0s homossexuais, a se tornarem mais
vulneraveis a infeccdo) e dos comportamentos
(prética do sexo mais seguro) a fim de controlar
0 avanco da epidemia. Nesse processo, é funda-
mental considerar e respeitar a forma pela qual
cada um dos sujeitos das intervencdes se dizem

e se pensam. Muitas vezes, a énfase dada a deter-
minada terminologia (homossexual, HSH ou gay,
por exemplo) pela qual algumas pessoas nao

se reconhecem (ou possuem mesmo verdadeira
aversdao) pode levar o trabalho de educacéo

| em salde sexual a ndo surtir o efeito desejado.

Cabe enfatizar que se queremos verdadeiramente
avangar rumo a uma sociedade mais igualitaria

e saudavel em todos os sentidos, devemos lutar
cada vez mais, para que principios que garantam
avida e qualidade de vida das pessoas, indepen-
dentemente de sua orientagdo sexual, prevalecam
na (re)construcéo de modelos que possibilitem
ainteracgéo social de forma mais justa e solidaria.

Podemos refogar, portanto, que o repasse de
conhecimentos sobre salde sexual e prevencao

do HIV/aids s6 surtira o efeito desejado (ou seja,
mudanca de crencas e de comportamentos a fim
de controlar a epidemia) se conseguirmos refletir
e nos conscientizar coletivamente (no6s, multipli-
cadores de informagcao e a comunidade em que
trabalhamos) sobre o papel das desigualdades
sociais na trajetoria da epidemia; se conseguirmos
agir em favor da vida e da qualidade de vida

das pessoas, independentemente de orientagdo

e daidentidade sexual, percebendo e mostrando
como as desigualdades sociais e algumas perversas
proposicoes morais agem de modo danoso,
colocando em risco a vida das pessoas e da socie-
dade e, se conseguirmos desenvolver o sentimento
comunitario e de solidariedade, fomentando
acdes em favor do resgate da cidadania plena
para toda e qualquer pessoa (homens e mulheres;
homossexuais, bissexuais e heterossexuais; trans-
generos e transexuals; pessoas Soropositivas e
soronegativas; criancas, jovens, adultos e idosos).



Por outro lado, se o trabalho de educacéo

em saude sexual e prevencédo das DST/HIV/aids
for realizado de forma que as informagdes sejam
sempre relacionadas as linhas de desigualdade
social ja descritas aqui, as pessoas poderéo per-
ceber que sem uma mobilizacéo coletiva ndo ha
como quebrar tais desigualdades que tém vulne-
rabilizado os homossexuais — seja frente ao HIV/
aids, seja com a violéncia ou com outras formas
de exclus&o social. Também poderao perceber
afinidades -podendo néo ser, necessariamente,
associadas a identidade ou comportamento
sexuais- que as unem, sobretudo pelo fato

de terem seus direitos diminuidos e assim

sua qualidade de vida ameacada.

Assim, as pessoas-alvo de nossa intervengao
buscardo uma maior integragéo nas diferentes
frentes de luta existentes, voltadas para a
garantia da cidadania. No caso de néo se
conseguir concretizar essa realidade com tal
grau de mobilizag&o das pessoas, 0 Sucesso
na divulgacao de informagdes corretas sobre
ahomossexualidade, 0 sexo mais seguro e
ainfeccdo pelo HIV/aids aos mais longinquos
lugares do Pais, j& determina a importancia
do trabalho de educacdo em saude sexual

e prevencdo das DST/HIV/aids.

Homossexualidade e vulnerabilidade ao HIV/aids
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Expressdes das homossexualidades

Sentir desejo por pessoas do mesmo sexo nao
significa dizer que todos pensam e agem de
forma idéntica. Como ja vimos, da mesma forma
que existem diferencas no processo alimentar,

ha diversas formas de viver a homossexualidade.
A diversidade existente, por exemplo, na expresséo
da heterossexualidade, é encontrada também na
homossexualidade, que possui diferentes formas
de compotamento, estilos de vida e estereotipos.
Ser homossexual ou gay ndo &, portanto, somente
sindnimo de uma maior feminizacao, assim como
ser heterossexual ndo pressupde apenas a existéncia
de figuras masculinizadas ao extremo. Os homos-
sexuais podem ser divididos em trés grandes
yrupus. us yays, us bofes e us garotos de pro-
yrauna Nesse capitulo o principal desafio

¢ identificar e compreender essas diferentes
expressdes da homossexualidade. No entanto,
para completar esse conjunto de informagdes,

a descricdo das caracteristicas de Iésbicas,
travestis e transexuais também foram elementos
incorporados, uma vez que Sao maneiras

de expressar a sexualidade, tema principal

para o trabalho de prevengao

das DST/HIV/aids.

Ser homossexual ou gay nao €,
portanto, somente sindnimo de
uma maior feminizag&o, assim
como ser heterossexual ndo
pressupde apenas a existéncia de

figuras masculinizadas ao extremo.
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A palavra yay (popularmente sindnimo de bicha
ou entendido) muito utilizada para definir os
homossexuais masculinos no geral, é o termo
universal preferido pelos homossexuais do
mundo inteiro e, define um comportamento
variado de viver, incluindo outras categorias.

0s enrustidos, as fechativas, 0s assumidos e

0s militantes. Além de conhecer as caracteristicas
de cada uma dessas categorias, é preciso ter
cuidado para empregar cada um dos termos
apresentados aqui, Seja no convivio com 0s
homossexuais, seja nas agdes de prevencéo: entre
0 grupo tais termos séo usados com frequéncia

e naturalidade, porém, se usado por pessoas
externas ao grupo podem ser encarados

como insultos.

Os gays enrustidos (ou incubados) séo considerados
integrantes de uma grande parcela da populacéo
masculina. Esse é 0 gay que ndo se assume ou
mesmo que nao percebe sua homossexualidade.
S&o varios 0s motivos para que isso ocorra:
arejeicdo familiar, o medo da perda de emprego
e amigos, as restricoes religiosas etc. Entre 0s
enrustidos estdo os bissexuais: homens casados
ou néo, que levam uma vida dupla procurando
gays, garotos de programa ou travestis para
relagGes sexuais esporadicas.

Nessa categoria dos enrustidos, encontra-se
tanto o entendido -que é exclusivamente homos-
sexual, mas que so se assume nos guetos ou locais
de frequéncia homossexual- como também

0 homem que pertence, de fato, ao universo hete-
rossexual (podendo ser pai de familia, casado,
noivo etc), mas que precisa realizar desejos da
ordem da homossexualidade (mesmo que néo
tenham ou admitam essa identidade). Nessas duas
categorias, o trabalho de promocéo da satde sexual
e prevencéo das DST/HIV/aids torna-se bem mais
dificil, seja pelo pouco acesso e visibilidade dessas
categorias, seja pelas naturais dificuldades

em conciliar a vida dupla que levam.

Os assumidos se dividem em bichas fechativas,
entendidos e militantes. Os mais visiveis socialmente
s&o aqueles rapazes bem feminilizados que

n&o tém como esconder sua androginia psicos-
social, embora ndo se vistam de mulher (também
se chamam entre si, de monas se jovens ou mari-
conas, se idosos). Como o proprio nome ja diz,

as bichas fechativas (ou bichinhas) s&o aquelas
que se mostram e se exibem, se situando indefini-
tivamente na fronteira entre 0 masculino

e o feminino.



Por isso também sofrem grande discriminacéo

e séo alvo de atos de violéncia. Essa &€ muitas
vezes a primeira etapa de comportamento para
chegar a se assumir como travesti. Geralmente as
fechativas ndo mantém relacdes sexuais

entre si, estando sempre & procura do homem
super masculinizado, ou o bofe.

Entre os assumidos que necessariamente ndo
sao efeminados, estdo os entendidos: homens
OU rapazes que gostam de outros homens iguais
asi, que tém identidade homossexual e que deci-

diram se assumir socialmente (ou, sair do armario).

Geralmente, os entendidos séo independentes de
suas familias, trabalham e tém um bom nivel
socioecondmico e cultural. Podem ser facilmente
encontrados e acessados em locais de freqiiéncia
homossexual (bares, boates, saunas, cinemas)
ou em outros ambientes n&o especificos da classe
(empresas, organizacdes ndo-governamentais,
servigos publicos, escolas, universidades etc).

Ainda entre os assumidos, ha o grupo dos gays
militantes ou ativistas, que tém vinculos com

0S grupos de defesa dos homossexuais e que,
além de ter a identidade homossexual, se mostram
e destacam como figura publica.

Expressdes das homossexualidades
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O ativista cumpre o papel de ser representante
da classe, protagonista das a¢Ges voltadas para
a defesa dos direitos humanos, para a promocéao
da saude e para o enfrentamento da epidemia
pelo HIV/aids. Essa categoria, portanto, é extre-
mamente importante para o trabalho de prevencéo
das DST/HIV/aids, devendo ser sempre parceira
das a¢bes nesse campo.

Uma outra categoria é constituida pelos bofes.
homens e rapazes com aparéncia masculina,

gue Nao Se assumem como gays, mas que mantém
relacOes sexuais (ocasionais ou freqiientes) com
gays ou travestis. Essa categoria se divide no bofe
heterossexual exclusivo (que por curiosidade
transou uma ou duas vezes com homossexuais,
mas por ndo ter gostado da experiéncia, Se assumiu
definitivamente como heterossexual), no bofe
bissexual (que gosta de transar igualmente com
yays e com mulheres, sem interesse comercial)

e no bofe profissional (grupo que se divide entre
aqueles que ocasionalmente transam com gays
em troca de dinheiro ou presentes e aqueles

gue exercem a prostituicdo como profisséo).
Aqueles que integram este Gltimo grupo do bofe
profissional também sdo chamados de

garotos de programa ou michés,
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A prética da prostituigdo masculina é muito
menos institucionalizada do que a feminina,
assim os garotos de programa sé@o mais margina-
lizados socialmente, seja pelo exercicio da sua
atividade profissional, seja pelo fato de se rela-
cionarem com outros homens sexualmente.
Outra diferenca que se destaca entre estes dois
cenarios, é a habitual auséncia dos gerentes
sexuais (ou cafetdo) no universo dos garotos

de programa. Por outro lado, assim como acontece
no contexto feminino, a prostituicdo masculina
passa também pela clandestinidade, se manifes-
tando sob formas legais ou semi-legais (as casa
de massagem, os bordéis, as saunas, 0s Servicos
em domicilio por meio de antncios de jornal

e internet), que muitas vezes substitui a rua
como Unica opgéo para ponto de prostituicéo.
Mas é preciso também considerar que os garotos
de programa séo némades, ndo restringindo
suas atividades a um tnico ponto e transitando
entre esses dois universos da prostituicéo

(de rua e locais fechados).

Um consideravel numero de garotos de programa
N&ao Sao ou nao se consideram homossexuais e,
essa recusa muitas vezes valoriza ou atende aos
desejos de seus clientes que tém fantasias em
manter relagGes sexuais com um suposto heteros-
sexual disposto a uma experiéncia homossexual.

Em geral, a faixa etaria classica para o exercicio
da prostituicdo masculina oscilaentre 15 e

25 anos, sendo que os clientes desse comércio
sexual tém idade média acima de 35 anos.

Na relacdo prostituto-cliente, na prostituicao
masculina, a superioridade socioeconémica

do cliente é compensada pela valorizacao

do “garoto de programa” super masculo e viril,
em detrimento da inferiorizacéo do cliente que
€ homossexual.

Por fim, cabe salientar que nem todos 0s garotos
de programa exercem a prostituicdo como
Unicafonte de subsisténcia. Alguns moram

com a familia, outros tém trabalho fixo e,

nesses casos, a renda da prostituicéo é conside-
rada como um complemento para as despesas
mensais, para saldar dividas ou para concretizar
algum objetivo de consumo. Esses sdo 0s garotos
de programa ocasionais.

Como toda classificacéo, essas informacoes
sobre as principais categorias dos homossexuais
no Brasil pode, muitas vezes, restringir a diversi-
dade e a complexidade existente nas diversas
realidades locais. Assim, esta sintese deve ser
considerada como ponto de referéncia para

0 trabalho de educacéo em saulde sexual e prevencgao
das DST/HIV/aids, sendo necessario observar

e verificar se tais tipologias sdo compativels com

0 contexto onde a a¢éo sera desenvolvida.



As léshicas —como outras expressdes das homos-
sexualidades vistas nesse capitulo- néo se
constituem em grupo homogéneo, uniforme,
com a mesma identidade, organizacdo, comporta-
mentos e caracteristicas. Assim, as primeiras
perguntas que surgem em relac&o as mulheres
que fazem sexo com mulheres sdo: como identificar
e quem séo as Iéshicas? Sem hesitar, podemos
dizer que elas s&o nossas avos, maes, tias, filhas,
avizinha do apartamento ao lado, a dona da
padaria, a colega de estudos ou de trabalho,
amédica da familia, a professora de nossos filhos,
aengenheira, a vereadora, a ativista, a prostituta
etc. Com quem elas se parecem? Com qualquer
mulher, de qualquer raca, de qualquer idade,

e qualquer altura, de qualquer peso, de qualquer
aparéncia. Como se vestem? De forma esportiva,
formal, sofisticada, de vestido, de calga comprida,
sem maquiagem, com alguma ou muita maquiagem.
Séo, enfim, simplesmente mulheres que se sentem
atraidas por outras mulheres em diferentes
momentos de suas vidas (na adolescéncia, na
vida adulta, na terceira idade), ou por toda a vida,
seja de forma exclusiva ou nao.

Expressdes das homossexualidades
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Em geral, sentem sua inclinagao sexual por
outras mulheres na adolescéncia, mas, sobretudo
por causa do preconceito e da repressao familiar,
muitas ndo concretizam seus desejos nessa época,
s0 iniciando namoros na idade adulta. Algumas
namoram rapazes primelro, as vezes ate casam,
t8m filhos, descasam, casam de novo e, por fim,
decidem-se por uma parceira, ou porque tiveram
finalmente coragem de viver sua orientacao
sexual ou simplesmente por haver se apaixonado.
Outras, ainda, vdo encontrar 0 amor na pessoa
de outra mulher ja quando avos e com esse amor
vivem até o resto de seus dias. Isso sem falar nas
mulheres que, durante toda a vida, alternam par-
ceiros e parceiras, e aquelas que, mesmo casadas
com homens, mantém também relacGes com
outras mulheres.

As diferentes visdes que essas mulheres tém de si
mesmas dependem de suas diferentes experiéncias
de vida, onde estdo inclusas a questéo racial,

de classe, de nivel educacional e, de aspectos
inteiramente subjetivos como personalidade

e temperamento individuais. Algumas podem até
introjetar as antigas visées da homossexualidade
como doenca ou, se tiverem formacao religiosa
tradicional, como pecado.

ol
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A grande maioria, contudo, considera-se perfei-
tamente normal e, cada uma a seu modo, procura
lutar contra o preconceito. As mais ativistas, atu-
antes em movimentos de direitos humanos e pela
livre orientacéo sexual, costumam identificar-se
como “léshicas”, palavra resgatada das diferentes
acepgdes negativas que o termo assumiu no passado,
e redefinida positivamente a partir de sua origem,
ligada & poetisa Safo de Lesbos, que escreveu
versos em louvor de suas pupilas no final do séc.
VIl a.C.. Algumas preferem chamar-se de sapatas,
outra palavra resgatada da acepcéo negativa

do termo “sapatdo”, e redefinida positivamente,
inclusive com abreviagdes e diminutivos como
“sap” e “sapinhas”. Outras preferem denominar-
se entendidas ou como homossexuais (sem a
conotacéo de enfermidade) e gays (essas duas
Ultimas denominagdes, embora mais aplicadas
para e por homens, também s&o utilizadas por
algumas mulheres lésbicas).

Embora possamos detectar avangos em relacéo
a0 acesso a informacdo, a educacdo e & salde,
muitas Iésbicas —como a grande maioria das bra-
sileiras heterossexuais— ainda desconhecem

0 proprio corpo, seus direitos humanos, sexuais
e reprodutivos e as diferentes especificidades

de sua saude.

Ainda é possivel, por exemplo, encontrar mulheres
—-lésbicas ou ndo— que nunca ouviram falar

de suas doencas especificas ou da necessidade
de realizar exames ginecologicos e de prevencao
periddicos e regulares. Mesmo considerando que
a disseminacéo de doencas sexualmente trans-
missiveis entre Iéshicas ainda esteja inserida na
categoria de “baixo risco”, ndo podemos inferir
que esse grupo é inume & infecgdo pelas
DST/aids.

Avioléncia sofrida pelas Iéshicas é historica,

se manifesta de diferentes formas, em varios
campos e é considerada uma grave violacao

da Declaracdo Universal dos Direitos Humanos.
A origem da violéncia contra as lésbicas pode ser
vinculada & imposi¢do do modelo de sociedade
patriarcal e machista, onde a heterossexualidade
é colocada como unica possibilidade aceita social
e culturalmente para o exercicio da sexualidade.
Assim, a heterossexualidade é imposta as mulheres
(por meio dos diferentes modelos de interacéo
social -familia, escola, meios de comunicacéo etc)
e, portanto, considerada como a maior violéncia
sofrida pelas Iésbicas. E importante destacar esta
questao para que possamos melhor compreender
0s principais problemas vivenciados por essas
mulheres, em relagdo & manutencao de

sua saude.



Dado o preconceito dos profissionais de satde
contra a homossexualidade e a idéia de que
mulheres que se relacionam com mulheres néo
precisam de cuidados ginecologicos, as mulheres
Iéshicas vao menos aos ginecologistas e estes
solicitam menos exames (como por exemplo

0 Papanicolau), além de perguntar ou n&o perguntar
nada sobre a vida sexual das pacientes. Nao ha
nada nas relacGes entre mulheres que as torne
imunes a quaisquer doengas. O baixo nivel de
DST apresentado entre essa populagéo, deve-se
simplesmente ao fato de as relagdes se darem,
geralmente, com uma Unica parceira por peri-
odos de tempo prolongados, o que dificulta a
disseminacéo de doencas. Mulheres que se rela-
cionam com mulheres que tém varias parceiras,
em curto periodo de tempo, correm 0 mesmo
risco que qualquer outro segmento populacional,
Se nao praticar sexo seguro, de contrair doengas
sexualmente transmissiveis de forma mais
frequente. Assim, as doencas sexualmente trans-
missiveis também podem estar vinculadas as
relagdes léshicas, incluindo ai a aids. Porém, em
se tratando desta tltima doenca, existem poucos
casos registrados no Brasil e no mundo, cujo
agente de infeccdo seja Unica e exclusivamente

a relacéo sexual léshica.
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Assim percebemos como pode ser complicado,
para um profissional de satde, deixar se levar
pelas idéias que tem sobre todas as mulheres
serem heterossexuais ou sobre o que seria uma
Iéshica, em vez de perguntar simplesmente com
guem a paciente se relaciona e como se relaciona.
Na formacé&o da visdo estereotipada sobre

as léshicas, percebemos que entram componentes
como a homossexualidade ser sindnimo de
doenga -implicando a imagem de uma mulher
sempre masculinizada e desequilibrada- ou que
as mulheres sdo menos sexuais do que homens
ou mesmo assexuadas (devido & inexisténcia

da relagdo pénis-vagina).

Enfim, a partir do relato das pacientes a/o profis-
sional de saude pode indicar um tratamento que
leve em consideracéo fatores palpaveis, como
com quem a mulher se relaciona e como, idade,
€poca em que COMeGoU a menstruar ou parou

de menstruar, se ja amamentou ou ndo, além

do exame clinico-padréo.



Deve se ter em mente que as relacoes entre
mulheres também possibilitam a transmisséao

de doencas sexuais e informar as mulheres

de como preveni-las (recomenda-se para sexo
seguro uso de luvas de latex para penetracéo

e de barreira também de latex, feitas a partir

de camisinhas, para sexo oral) bem como prevenir
0 cancer de mama pela préatica do auto-exame
mensal para detec¢é@o de nodulos. Como a maior
parte das mulheres que se relacionam com mulheres
n&o tém filhos e ndo amamentaram -e esse fator
vem sendo considerado como fator de risco para
esta enfermidade-, tal recomendacé&o se torna
particularmente importante. O/a profissional

de saude também deve lembrar que 0s exames
de pacientes Iéshicas precisam ser completos,
incluindo coleta de secrecdo para exame de
Papanicolau, exame das mamas, exame de toque,
além da recomendagcéo de visitas ginecologicas
periodicas.

Os direitos humanos das mulheres que se amam
passam, intrinsecamente, pela questéo dos direitos
da mulher, sendo a livre orientacdo sexual parte
da luta pelos direitos sexuais de todas as mulheres.

A luta das mulheres Iésbicas tem de se dar, neces-
sariamente, em duas frentes: a da igualdade entre
0s sexos e a do fim das restri¢des a sexualidade
feminina, em que se inclui o fim das restri¢oes as
praticas sexuais entre mulheres. Evidentemente,
as lutas pela igualdade dos direitos das pessoas
homossexuais,no que se refere a garantia de
trabalho, de acesso a saude, bem como de direito
apropriedade, & sucessao patrimonial, beneficios
previdenciarios,entre outros direitos, também
beneficiam as mulheres que se relacionam

com outras mulheres.

Para uma correta analise e compreens&o das vivén-
cias léshicas e um adequado encaminhamento

das questdes dessa populacéo, faz-se necessario,
portanto, que busquemos transcender os rotulos
utilizados para defini-la e passemos a trabalhar
com as mulheres reais que a conformam em

sua imensa variedade. Precisamos transcender
aidéia de que as léshicas ndo sdo mulheres

de verdade e que suas praticas sexuais seriam
sindbnimo de doenca, anormalidade ou pecado.



Nas Ultimas décadas, grupos e ativistas Iéshicas
vém se mobilizando de diferentes formas

para garantir sua participacéo e visibilidade em
encontros nacionais e internacionais, em debates
e seminarios e na midia. Essa estratégia, somada
a outras desse movimento social, & considerada
de extrema importéncia para refletir, esclarecer
e aprofundar questdes relacionadas a melhoria
da condic&o de vida das léshicas. Nesse sentido,

é importante destacar alguns dos fatos da trajetoria
desse movimento, como sua participacdo em
1980 na passeata de protesto contra a violéncia
policial, homofdbica e racial cometidas por
delegado de policia de S&o Paulo, e, sua alianca
COM 0 Movimento negro em 1993 para protestar
publicamente contra a discriminagéo racial e por
orientacéo sexual. Além disso, ndo se pode deixar
de ressaltar a participacéo de ativistas léshicas
nas comemoracoes do dia 8 de marco, Dia Inter-
nacional da Mulher.

Como veremos mais adiante, a organizagéo social
das léshicas acontece no final da década de 70,
em S&o Paulo, a partir da criacdo de uma "faccéo
Iéshica-feminista” no Somos -Grupo de Afirmacéo
Homossexual, primeira instituicdo do género
formada no Brasil.
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Em maio de 1980, devido a divergéncias politicas,
essa faccdo se desvincula do Somos, tornando-
se um grupo independente de curta duragéo,
que, no entanto, gerou um outro, 0 Grupo A¢éo
Léshica Feminista, cujas atividades se prolon-
garam até 1990. Nos anos 80, outras tentativas
de organizagao nao conseguiram se sustentar, mas,
apartir da década de noventa, varios grupos, em
distintos pontos do Pais, consolidaram-se e vém
apresentando uma atuacdo marcante na luta
pela visibilidade e cidadania das Iésbicas.

Falando em sexualidade humana, conhecemos
dois géneros (o masculino e o feminino) e

0s travestis sdo aquelas pessoas que incorporam
esses dois géneros, sendo 0 homem/mulher ou

0 macho/fémea. As travestis sdo também pes-
s0as com caracteristicas que propiciam maior
visibilidade perante a sociedade, sendo portanto,
mais facilmente discriminadas.



A travesti € um homem,

no sentido fisioldgico,

mas se relaciona com 0 mundo
como mulher:

seu corpo é moldado

com formas femininas,
socialmente exerce o papel

da mulher e usa seu 6rgao

genital em suas relacdes sexuais,
podendo inclusive
exercer papel sexual ativo.

A travesti € um homem, no sentido fisiologico,
mas se relaciona com o mundo como mulher;
seu corpo é moldado com formas femininas,
socialmente exerce o papel da mulher e usa seu
0rgéo genital em suas relaces sexuais, podendo
inclusive exercer papel sexual ativo.

Com a travesti, 0 sexo erdtico ultrapassa as
barreiras do sexo bioldgico, na busca ndo apenas
do prazer, mas também de uma identidade especi-
fica, ousando derrubar alguns limites sociais
com a transformacao de seu corpo. No entanto,
geralmente ndo definimos se travesti é um
homem ou uma mulher, ela é uma travesti,

0 que a faz unica no contexto social.

Na relacdo das patologias psiquiatricas ainda
consta o termo travestismo, lembrando que

o sufixo “ismo” significa disfuncéo ou desvio.
O travestismo &, portanto, considerado pela
medicina como um desvio de conduta. Por ndo
considerar essa patologia imposta, as travestis
usam o termo travestilidade como forma de
suprimir o peso implicito de doenga, vinculado
a essa expressao da homossexualidade.



Mas, para a medicina, ser travesti ainda é
sinbnimo de ser portador de “transtorno de
preferéncia sexual”, sendo este transtorno des-
crito no Codigo Internacional de Doengas (CID)
por duas classificacdes patologicas “travestismo
fetichista” < e “transtornos multiplos da preferéncia
sexual” °>. Embora tais classificagGes internacionais
n&o sejam seguidas ao pé da letra pela psicologia-
clinica - tendo sua fungéo voltada para a instru-
mentalizacdo e padronizacéo da linguagem

de relatorios administrativos- sdo formas de
definicao das travestis que refletem conceitos e
padrdes usados pela sociedade, fazendo com que
elas continuem tendo sua condicéo associada a
anomalia e reforcando, ainda mais, 0 preconceito
social.

Para as travestis também existem varias formas
de expressdo, contemplando no seu universo tipos
diferentes de identificag&o. Porém, a principal
caracteristica que permeia esse universo é abrigar
num corpo masculino, espirito e mente femininos
e possuir a genitalia masculina, que néo lhe traz
nenhum constrangimento.

‘CID-10 - F65.1¢ F65.6
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As travestis vivem a bissexualidade dentro da
homossexualidade, ou seja, s&o ativas e passivas
(penetram e sdo penetradas), incorporando

em um mesmo corpo fisico e mental, 0 mascu-
lino e 0 feminino, forma dubia que é expressa
nasua propria aparencia. A grande maioria

das travestis feminilizam seus corpos gracas a
ingestédo de hormonios ou aplicacdes de silicone
(ser bombada) e se apresentam cotidianamente
como mulheres, incorporando vestuario, nomes
e trejeitos da ordem do feminino. Nesse universo,
no entanto, também existem as transformistas,
homens que se travestem (ou se montam) para
fazer shows ou performances artisticas, mas

gue no cotidiano se vestem e se portam como
homens, mantendo em segredo essa vida dupla.
As transformistas podem, eventualmente, optar
por se travestir visando ao exercicio da prosti-
tuicéo (batalhar ou fazer pista). As drag-queens
s80 aquelas que se travestem numa condi¢éo
exagerada e/ou humoristica da imagem feminina
-seja para realizar shows, seja para se realizar

e divertir as pessoas- a partir de formas satirizadas
de representar a mulher. E, por fim, as cross-dresser
gue sdo homens sem orienta¢do homossexual
gue se vestem de mulher para realizar fantasias
e desejos sexuais com suas parceiras.

““Vestir roupas do sexo oposto, principalmente com o objetivo de obter excitagao sexual e de criar a aparéncia de pessoa do sexo oposto.
O travestismo fetichista se distingue do travestismo transexual pela sua associacdo clara com uma excitacéo sexual e pela necessidade de se remover
as roupas uma vez que o orgasmo ocorra e haja declinio da excitagéo sexual. Pode ocorrer como fase preliminar no desenvolvimento do transexualismo”.

° “Por vezes, uma pessoa apresenta mais de uma anomalia de preferéncia sexual sem que nenhuma delas esteja em primeiro plano.
A associagdo mais freqiiente agrupa o fetichismo, o travestismo e do sadomasoquismo”.
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Muito cedo, grande parte das travestis se distancia
da familia devido & rejeicdo familiar existente

em relagéo a sua orientacéo sexual. Com poucas
excecoes, a familia é ainda mais intolerante com
essa forma de expressao da homossexualidade,
dificultando ou impedindo a convivéncia familiar
para as travestis. A expulséo de casa, atitude bas-
tante comum no historico pessoal das travestis,
leva-as a buscar na prostituicdo de rua seu meio
de subsisténcia. Por vezes, com o passar do tempo,
a atitude intransigente da familia é substituida
por certo grau de aceitacéo, advindo principalmente
pela ajuda financeira que grande parte das tra-
vestis fornece aos seus parentes mais proximos.
Mesmo com isso, é comum a travesti viver distante
do ambiente familiar, sendo a mae seu Gnico
contato com a familia. Resultados de pesquisa
realizada junto a 165 travestis de Fortaleza®,
mostram que 66% delas tém a pratica do sexo
comercial como sua exclusiva fonte de renda,
90% fazem programas (mesmo que eventual-
mente) e 40% s&o arrimo de familia, mantendo
com seu trabalho seus familiares.

“Grupo de Resisténcia Asa Branca,, 2001

Por outro lado, as travestis, de uma forma geral,
possuem baixa escolaridade, visto que 0 processo
de hormonizagdo e/ou aplicacéo de silicone no
corpo para torna-lo mais feminino, se inicia ainda
na adolescéncia, sendo dificil suportar, portanto,
as chacotas ou violéncias que este processo gera
no ambiente escolar. Esse fato é determinante
para o abandono dos estudos muito cedo, ocasio-
nando baixa ou nenhuma qualificacdo educa-
cional e profissional das travetis.

Para o trabalho de educacéo em salde sexual e
prevencgdo das DST/HIV/aids é preciso conhecer
outra particularidade do universo das travestis:
exercendo ou néo a prostituicdo, elas utilizam
linguagem propria que acrescenta ao portugués
varias palavras e/ou expressdes do candomblé,
do nagd e do ioruba, criando assim um “dialeto”
Proprio que usam no seu cotidiano®. E comum,
por exemplo, a utilizagéo de frase como “néo
aquedar no ilé oc6 que néo cata” ou “aquendar

0 baco s6 com ocho de neca”, o que traduzindo
quer dizer “néo levar para casa um homem que
n&o conhece” e “transar s6 com camisinha”.

Para além dessa caracteristica, observa-se que

0 periodo noturno facilita 0 acesso ao grupo, que
se concentra geralmente em pontos de prosti-
tuicdo ou bares.

° Maiores informagges sobre essa linguagem podem ser encontradas na cartilha “Dialogo das Bonecas”, do Grupo Astral do Rio de Janeiro, 1998.



“Na calada da noite voam as borboletas e as
sereias mostram suas curvas, como fruto proi-
bido e de facil acesso erético” ¢, Uma vez que a
maioria das travestis exerce a prostituicdo como
profissao, a noite é 0 espacgo para contato com
elas, sendo que para o trabalho de prevengdo das
DST/HIV/aids se deve observar basicamente as
mesmas caracteristicas que encontramos junto
as profissionais do sexo (dificuldade na adeséo
as atividades feitas durante o dia, pouca disponi-
bilidade de tempo e/ou atencdo para agdes que
acontecem durante o periodo de batalha, baixa
auto-estima, pouca aceitabilidade para materiais
informativos com textos longos e semilustracéo,
pouco ou nenhum acesso aos Servigos
de salde etc).

Estando grande parte desse segmento popula-
cional inserido na prostituicdo de rua, sua
vulnerabilidade em relagdo a infeccdo pelo
HIV/aids é bastante expressiva, devido & possibi-
lidade de préticas sexuais de maior risco - como
por exemplo, 0 sexo anal desprotegido mediante
acréscimo no valor do programa - e também

as constantes aplicagGes de silicone - feitas em
grande parte sem seguir principios basicos de
higiene e biosseguranca.

° DUTRA, Janaina.,, 2000.
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Assim, o trabalho de promocé&o & satde e pre-
vengdo das DST/HIV/aids deve pautar-se ndo
S0 na promoc&o do uso do preservativo em todas
as relagGes sexuais, mas também na reducéo de
danos a saude, devido a utilizagdo de hormonios
e silicone. Além disso, qualquer intervencéo
cuimportamental no campo da prevencao das
DST/HIV/aids junto as travestis, deve levar

em consideracao que apenas a distribuicao de
preservativos e 0 repasse de informagéo nao
determinam a mudanca de comportamento

ou a reduc&o dos indices de infec¢o. E funda-
mental que o trabalho com este grupo popula-
cional priorize também — e muito mais que em
outros grupos — acoes paralelas voltadas para
amelhoria da qualidade de vida, para o aper-
feicoamento e/ou formagao profissional, para
maior acesso a educacéo e, paraa promogéo
dos direitos humanos.

A parcela de travestis que néo vive da prostituicéo
esta ligada as profissdes da area da estética
feminina (como cabeleireira, maquiadora ou
manicure) ou, sdo costureiras e empregadas
domésticas. Ha também, atualmente, um conjunto
de travestis que desempenha funcdes sociais,

a partir do vinculo com grupos homossexuais
e/ou associagBes de classe.



4b

Guiade Prevencdo das DST/Aids e Cidadania para Homossexuais

Capitulo3

Nesse sentido, a trajetoria da epidemia pelo
HIV/aids viabilizou a insercéo e a participacédo
efetiva das travestis nas a¢Ges de prevencao
e/ou assisténcia desenvolvidas pelas organizacoes
néo-governamentais. Assim, durante os ultimos
dez anos, percebe-se uma maior organizacéo das
travestis em movimento social, que conta, em
2001, com doze associagdes ndo-governamentais
especificas em todo o Pais. Essas associacoes

de classe permitem o desenvolvimento de aces
no campo da promocéo & salide e a prevengao

das DST/aids, além da ampliac&o de sua atuacéo
com atividades voltadas para a garantia de renda
alternativa (com cursos de corte e costura,
artesanato, nutricéo e informatica) e acesso

ao ensino regular. Dessa forma, o exercicio da
cidadania e a luta contra o preconceito e a discrimi-
nacao sao duas questdes basicas que devem ser
vinculadas ao trabalho de educacéo em salde
sexual e prevencdo das DST/HIV/aids junto as
travestis. Nesse sentido, é preciso sempre consi-
derar que, a esse grupo especifico, se vincula uma
maior carga de discriminacdo por parte da
sociedade, dos profissionais de satide e do proprio
meio homossexual, bem como maior indice

de violéncia por parte de policiais e de clientes.

"Boletim do Quiimbanda-Dudu, do Grupo Gay da Bahia, 2001 - nimero 3.

Historicamente duas travestis se destacaram
pelo pioneirismo e pela ousadia de suas atitudes.
Nesse sentido, a primeira a ser lembrada é
Madame Sata (Jodo Francisco dos Santos),
nascida em 1900. Cozinheira, garconete e estrela
do teatro rebolado nos anos 30, Madame Sata
foi figura contraditoria na sociedade da época,
sendo pioneira na determinacao de ir contra 0s
padrdes heterossexistas e na defesa do orgulho
de ser uma travesti. Embora tenha enveredado
por caminhos da marginalidade e da violéncia,
Madame Sata certamente foi percursora da
afirmacéo do direito & androginia’. A segunda
travesti que ndo pode deixar de referendada

é Brenda Lee (Cicero Caetano) assassinada

em 1996, por seu companheiro, em fungéo de
disputa por seus recursos financeiros. Brenda
Lee foi a primeira travesti a disponibilizar
espaco de convivéncia e moradia para as travestis
infectadas pelo HIV e/ou doentes de aids, em S&o
Paulo. Criou, portanto, a primeira casa de apoio
que até hoje abriga pessoas excluidas do meio
social e familiar, e que vivem com HIV/aids.

Por fim, ndo podemos deixar de registrar nesse
Guia, uma referéncia ao Grupo Astral do Rio de
Janeiro, e a Geovana Baby, pelo importante papel
social e atuacéo politica na construgéo e consoli-
dacdo do movimento brasileiro das travestis.



Essa organizacéo politica e social das travestis,
embora seja fato recente como trajetoria de
movimento social organizado, atualmente busca
abrir espacos de atuacéo e garantir maior respeito
a cidadania das travestis. Considerando as
dificuldades existentes no campo da profissiona-
lizacdo e da educacao, essa organizacao social

€ um processo mais dificil e lento, dependendo
também de uma maior qualificacdo, amadureci-
mento e mobilizacdo das travestis. Em que pese
esse fato, as travestis ja possuem associagdes

de classe, definindo assim um movimento social
especifico ja que ndo pertencem e ndo desejam
ser tuteladas por outros existentes, como o de
mulheres, 0 das profissionais do sexo e 0 movi-
mento homossexual. A constituicao e crescente
atuacéo desse movimento social das travestis
deve ser, portanto, uma estratégia reforcada

e fortalecida pelo trabalho de prevencéo das
DST/HIV/aids, visando maior sensibilizacao

e adesdo as praticas preventivas e ao cuidado
com a saude.

Expressdes das homossexualidades

Travestis

Sabemos que o sufixo “ismo” indica doenca ou
patologia na area médica. No caso do transexua-
lismo, ele é classificado como uma patologia que
em como denominacg&o médico-cientifica o termo
“disforia de género”. A palavra disforia pode ser
traduzida como um “desconforto”, nesse caso
especifico, um desconforto de género. Na lista

do Codigo Internacional de Doencas - CID,
adisforia de género aparece sob nimero F.64.0,
da resolucéo de 1993. O individuo transexual tem
como caracteristica principal o desejo constante
e intenso de modificar seu sexo genital. Entende-
Se que uma pessoa transexual ¥ possui a genitalia
de determinado sexo (masculino ou feminino),
porém, sua psique é oposta a ele. Assim, o tran-
sexual homem para mulher é aquele que nasceu
com a genitalia masculina (pénis), mas sua psique
é feminina (se mulher para homem, temos uma
pessoa que nasceu com a genitélia feminina
(vagina), mas sua psique é masculina, determi-
nando que ela se perceba interna e externamente
como um homem).

8 para facilitar o entendimento do tema e a propria leitura, ao longo desse texto iremos utilizar os termos: a/uma transexual (transexual homem para
mulher), o/um transexual (mulher para homem) e os transexuais (transexual homem para mulher ou mulher para homem).
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As transexuais vivem grande parte de suas vidas
(quando ndo toda ela) numa grande angUstia
interna, uma vez que tém a sensacao de possu-
irem uma alma feminina ou masculina, encar-
cerada num corpo fisico oposto a tal realidade
interna. Isso se traduz também numa angustia
extrema, ndo compreendida cultural e social-
mente, sendo muitas vezes, até mesmo
banalizada.

E importante enfatizar que a transexualidade

ou transexualismo, diferentemente da orientacao
sexual, @ uma patologia que necessita ser tratada
como qualquer outra. Esse tratamento devera

ser terapéutico, chegando ao cirtrgico na maioria
dos casos, quando existir essa possibilidade

no contexto local.

Para o diagnostico de transexualidade, o profis-
sional de saude tem de, no minimo, observar

as seguintes caracteristicas durante o exame
do/a paciente:

() desconforto com o sexo anatémico natural;
(11 desejo expresso de eliminar os genitais,
perdendo assim as caracteristicas primarias

e secundarias do proprio sexo e ganhar aquelas
do sexo oposto;

(111 permanéncia desse disturbio de forma con-
tinua e consistente por, no minimo, dois anos; e,
(1V) auséncia de outros disturbios mentais.

No Brasil, a cirurgia de mudanca de sexo foi apro-
vada em carater de estudo cientifico em 1997, con-
forme Resolucédo n.° 1.482/97 do Conselho Federal
de Medicina (CFM), deixando de ser considerada
como crime, ja que, de acordo com os procedimentos
cirdrgicos brasileiros, ndo existe a mutilagao do
pénis, mas sim a construcéo de uma neovagina.
Conforme essa resolucgéo legal, as cirurgias so
podem ser praticadas em hospitais universitarios
ou hospitais publicos adequados & pesquisa,
devendo obedecer normas rigidas estabelecidas
pelo CFM. Dentre elas, a selecdo dos pacientes
para a cirurgia de redesignacao sexual devera

ser precedida de avaliacdo por uma equipe mul-
tidisciplinar, constituida por psiquiatra, endocri-
nologista, cirurgido, psicologo e assistente social.



Apds um acompanhamento desse conjunto

de profissionais por dois anos, & obrigatorio ainda
definir o diagnostico clinico da transexualidade,
possuir uma avaliagdo psicoldgica, garantir
amaioridade do/a paciente (mais de 21 anos)

e ter a comprovacéo de auséncia de caracteris-
ticas fisicas inadequadas para a cirurgia.

No tratamento cirurgico e terapéutico para

as pessoas transexuais é imprescindivel ter muita
atencdo quanto as questdes de ordem ética.
Atualmente, existem hospitais cujos procedimentos
demonstram que 0 processo cirurgico visa, quase
que exclusivamente, ao lucro e a popularidade,

e ndo aos beneficios que a cirurgia trard para
o/a paciente. Assim, antes de se iniciar qualquer
tratamento, é importante buscar informacoes
seguras que certifiquem a idoneidade do hospital
escolhido, comprovando também que a instituicao
segue as regras estabelecidas pelo CFM e que

0 acompanhamento pos-operatdrio é garantido,
€aso sejam necessarios retoques e/ou acompa-
nhamento psicologicos apos a cirurgia. No Brasil,
embora exista um nimero significativo de
transexuais, a visibilidade do grupo populacional
ainda é muito pequena.

O individuo transexual

tem como
caracteristica principal
0 desejo constante

e intenso de modificar
seu sexo genital.
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Muitos transexuais vivem seu cotidiano com
aimagem do seu sexo genital (como uma mulher
ou como um homem). Se as caracteristicas fisicas
de uma transexual, por exemplo, forem femininas,
elas facilmente viverdo em sociedade como uma
mulher sem serem notadas como transexuais.
No entanto, ha situacses e caracteristicas da natu-
reza humana que denunciam aspectos masculinos
em uma transexual, como por exemplo 0 pomo
de Adao, os pélos faciais e a tonalidade da voz.
Neste caso, elas podem ser confundidas e identi-
ficadas socialmente com as travestis, ja que

¢ essa a referéncia mais comum das pessoas.

No caso de um transexual, 0s aspectos denuncia-
dores de sua condicdo podem ser 0s seios (quase
sempre escondidos por baixo de roupas largas)
ou ainda o tom de voz feminina.Na infancia,

0s transexuais sao vistos pela familia e pela
sociedade como um menino afeminado (“mari-
quinha™) ou como uma menina com jeito de
moleque (“mulher- macho™). Ambas as situacdes
sdo carregadas de atitudes e valores preconcei-
tuosos e discriminatorios. No entanto, a adoles-
céncia é a fase da vida mais dolorosa para us
transexuais, pois nesse periodo se percebem

COMO pertencentes ao Outro genero.

Além disso, &€ também nessa fase que o desenvol-
vimento de hormdnios é mais ativo, fazendo com
que as caracteristicas fisicas masculinas ou
femininas surjam de forma mais evidente. Essa
transformacao natural do ser humano, nos tran-
sexuais fortalece o sentimento de inadequacéo ao
mundo social, tornando-os ainda mais revoltados
e insatisfeitos, ja que n&o podem associar 0 corpo
gue possuem sua alma e psique.

A diferenca entre a travesti e a transexual,

¢ identificada pelo fato de a travesti ndo possuir
aidentidade sexual feminina, apesar de poder
desempenhar papel sexual® feminino. A travesti
se sente confortavel com seu sexo genital e ndo
expressando o desejo de altera-lo. Por outro lado,
a transexual possui a identidade sexual feminina,
assim como a identidade de género, e portanto,
na maioria dos casos, seu maior desejo é realizar
acirurgia de feminilizacdo da genitalia (neocol-
povulvoplastia), garantindo para si uma vida
mais adequada, com maior conforto e felicidade.

“Voltamos a enfatizar que o papel sexual feminino n&o significa que a pessoa seja “ativa ou passiva” no ato sexual. O papel sexual esta relacionado a forma sexual
pela qual ela se expressa, no caso feminina. O que também n&o pode ser confundido com papel social, pois a travesti é vista socialmente como tal, independente

de ter um estereotipo feminino. Vale a pena citar a definicao de papel sexual da Dra. Marlene Inécio (psicloga clinica, do Hospital das Clinicas de S&o Paulo): “..
ao papel sexual pertence tudo aquilo que o individuo faz para indicar aos outros e a si proprio em que grau é um homem ou uma mulher, o que inclui, mas ndo

se limita, a excitacdo e resposta sexuais. O papel sexual é a expressdo publica da identidade sexual.” . Cabe também fornecer nessa publicacdo o contato da Dra.
Marlene Inécio, do Departamento de Endocrinologia de Desenvolvimento do HCSP: +11 3289.1491 ou +11 3069.6383.



E importante lembrar que uma transexual néo
estd necessariamente associada aos estereotipos
dos modelos fotogréficos e figuras publicas

(por exemplo, Roberta Close). Existem transexuais
em qualquer atividade profissional, independente
da grande dificuldade que encontram para

se inserir no mercado de trabalho. Essa dificul-
dade esté principalmente relacionada ao fato de
seus documentos legais identificarem sempre o
nome de nascimento (feminino ou masculino),
que geralmente ndo é compativel com o modo
pelo qual se apresentam fisicamente (como

uma mulher ou homem). Esse tipo de conflito é
comum para todas as pessoas transexuais, assim
como para as travestis.

Avida sexual dos transexuais ndo difere daquela
vivenciada pelos demais seres humanos: eles
sentem desejo e tém suas proprias fantasias
sexuais. Entretanto, pode-se dizer que a vida
sexual dos transexuais tem certas limitacdes
devido as peculiaridades e complexidades de sua
condicéo.

Expressdes das homossexualidades
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Podemos observar, entre outras coisas, que 0S
transexuais tém necessidade de parceiros/as
com elevado grau de sensibilidade por viverem
uma grande angustia e desconforto em relacéo
a0 Seu sexo genital, os transexuais dificilmente
fazem uso dessa genitalia nas relacdes sexuais,
nao permitindo também que seus 6rgaos genitais
sejam tocados/acariciados ou mesmo que sejam
vistos despidos.

Lembramos novamente que a transexualidade
n&o esté inscrita no campo da orientagdo sexual e,
deste modo, a orientacdo sexual dos transexuais
dependeré exclusivamente de sua historia de vida.
Na maioria dos casos, 0s transexuais tém como
orientacdo sexual a heterossexualidade, ou seja,
uma transexual deseja um parceiro heterossexual.
No entanto, ndo devemos excluir a possibilidade
da existéncia de uma transexual bissexual ou
ainda homossexual, j& que sua orientacéo sexual
independe de sua patologia (a transexualidade).
Porém, é preciso enfatizar que é pouco comum
ver uma transexual ja readequada (possuindo
genitalia feminina) exercer a pratica homossexual
(uma transexual com uma outra mulher ou um
transexual com outro homem).
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De que forma trabalhar a prevencéo as DST/aids
entre esse grupo populacional téo especifico?
Né&o é tdo complicado como em principio pensamos.
Como ja vimos anteriormente, 0s transexuais
podem ser encontrados em qualquer contexto
social. No entanto, ao contrario do que se pensa,
0s pontos de concentracdo gay ndo sdo, neces-
sariamente, os locais ideais para encontra-los.
Poderemos localiza-los mais facilmente em hos-
pitais fazendo tratamentos, inseridos em alguma
instituicdo e/ou movimento social ou ainda
associados de alguma forma as travestis. Indepen-
dentemente do local onde se possa encontrar

0s transexuais, € importante lembrar que estamos
diante (na maioria dos casos) de pessoas
heterossexuais. Outro fator fundamental para

0 sucesso na abordagem do transexual é jamais
usar o artigo/pronome contrarios a sua forma
de expressdo. Ou seja, a transexual ndo deve ser
nunca identificada por “ele” ou “0”. Da mesma,

0 transexual ndo deve ser tratado por “ela” ou “a”.

Considerando a importancia dessa primeira
abordagem para o sucesso de qualquer acéo pre-
ventiva, & necessario respeitar e observar a forma
pela qual a pessoa se apresenta, 0 que indicara
como gosta de ser tratada.

E importante também procurar saber se a pessoa
abordada tem parceiro/a fixo ou ndo, visando dire-
cionar melhor o trabalho de prevenc¢éo. Muitos
transe-xuais s@o casados e se relacionam (sexual
e afetivamente) somente com seus companheiros/as.
Isso n&o significa, porém, que ndo existam tran-
sexuais com mais de um parceiro/a. Por outro
lado, 0 exercicio da prostituicdo, por parte dos
transexuais, € muito pouco freqtiente, devido

as caracteristicas ja apresentadas.

Arelacéo sexual entre a transexual e o parceiro
possuiu muitas variacdes. H4 aquelas transexuais
que gostam e aceitam o sexo anal, o fazendo com
prazer e ha outras para quem esse tipo de pratica
sexual é apenas uma forma de satis-fazer os desejos
de seus parceiros, ndo sendo identificada como
uma fonte de prazer e conforto para si propria.
As transexuais ja readequadas (operadas) pre-
ferem a relagéo vaginal, ja que essa adequacao

e esse tipo de relacdo sexual sdo desejos sempre
presentes em suas vidas e se tornaram, enfim,
uma realidade. A protecéo contra as DST/aids
para os transexuais estara sempre centrada

na utilizagdo do preservativo masculino por

Seu parceiro e por si proprio (em se tratando

do transexual ja readequado). Ainda néo existem
estudos sobre a utilizacéo e eficicia do preserva-
tivo feminino para neovaginas.



Como j& vimos, 0 universo dos transexuais

é bastante complexo e, sendo assim, nenhuma
outra abordagem tera efeito mais positivo do que
aquela feita por outros transexuais. No entanto,
deve-se observar o género dessa pessoa transexual
para definir o trabalho de pares. Ou seja, 0 trabalho
direcionado para as transexuais deve ser realizado
por outra transexual e, aquele dirigido ao tran-
sexual feito por outro transexual, de forma
apreservar e respeitar as diferencas e peculia-
ridades de cada género e/ou sexo. Embora seja
aconselhavel que o trabalho de prevencéo das
DST/HIV/aids seja feito por pares, ndo se deve
descartar a possibilidade das intervenc6es serem
feitas também por outras pessoas: no caso de
uma transexual que j& passou pela cirurgia da
feminilizacdo da genitéalia, o trabalho de pre-
vencao pode ser feito por outras mulherese,
para o transexual que ja tenha passado pela rede-
signacdo da genitalia, a intervengdo podera ser
realizada por homens. De qualquer forma, o tra-
balho de prevencdo das DST/aids junto aos tran-
sexuais deve ser centrado na promocao da saude
e da pratica do sexo mais seguro garantindo,

em primeiro lugar, espago para ouvir o relato

da sua experiéncia de vida e/ou pratica sexual.
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O uso de drogas entre a populacédo de transexuais
n&o é uma variavel a ser considerada no trabalho
de prevencdo das DST/aids, ja que se observa

um grau bastante pequeno de transexuais que
utilizam drogas licitas ou ilicitas, injetaveis

ou ndo. E claro que isso n&o exclui a possibilidade
de existir transexuais usuarios/as de drogas,

no entanto, esse ndo é um aspecto relevante para
0 trabalho de prevencéo das DST/HIV/aids junto
a esse grupo populacional.

No Brasil existem varias organizagdes
nao-governamentais com trabalhos voltados
para as minorias sexuais e a livre orientacéo
sexual. Muitos transexuais est&o inseridos na
militncia ou exercem seu ativismo de forma
isolada, podendo também estar vinculadas

as ONG/aids ou aos grupos homossexuais,

j& que ainda s&o poucas as organizagdes espe-
cificas de/para transexuais. Porém, qualquer
instituicdo/equipe que trabalhe com minorias
sexuais é capaz de realizar um trabalho de pre-
vencéo das DST/HIV/aids junto aos/as
transexuais.






Metodologias
de intervencao







Como sabemos, o HIV é transmitido pelo do sexo
desprotegido, além de outras formas de transmiss&o.
Ao longo da epidemia no Brasil, até os dias de hoje,
cerca de 70% dos casos de aids foram decorrentes
da infeccéo por relages sexuais sem preservativo.
Sendo assim, nos deparamos com algumas per-
guntas. O que faz, por exemplo, com que alguém
use ou ndo camisinha? Experiéncias comunitarias
e diferentes estudos realizados sobre a prevencéo
as DST/HIV/aids nos mostram algumas evidén-
cias. A primeira delas é que ndo basta apenas
dispor da camisinha —-embora isso seja funda-
mental- mas, na prevencéo, e no uso sistematico
do preservativo, outros fatores tém influéncia
direta, tais como a pessoa estar bem, com
auto-estima elevada, ter seus direitos de cida-
dania respeitados, estar bem consigo mesma,

na familia, no trabalho, no amor e na comunidade.
E 0 que hoje costuma se chamar de
“empoderamento”.

Metodologias de intervencao

Como podemos intervir sobre 0 comportamento
de uma pessoa? Para que serve a intervencéo
comportamental? S&o as primeiras questdes

gue surgem diante desse assunto. Podemos dizer
que a intervencdo comportamental é sempre

um conjunto de possibilidades para sugerir

e apontar alternativas de comportamento que,
no caso da prevencao das DST/HIV/aids, visa
adiminuir ou a eliminar os riscos de se infectar
pelo HIV/aids nas relagdes sexuais. As acdes de
intervencdo comportamental devem ser pautadas
Nno respeito a autonomia das pessoas diante de sua
orientacéo sexual, de suas préaticas sexuais,

e de respeito & expressao plena de seu afeto

e desejo. Na intervenc&o comportamental ndo
podem ser inseridas posturas de julgamento
moral, de valores ou religioso, que enveredem
pelaintolerancia a homossexualidade, ao

sexo comercial ou a qualquer outro tipo de
comportamento. Muito menos é possivel se
vincular a intervencdo comportamental inten-
¢Oes de “cura” da homossexualidade ou de
condenacdo da pratica do sexo comercial.
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A intervencdo comportamental
é sempre

um conjunto

de possibilidades

para sugerir e apontar
alternativas de
comportamento que,

no caso da prevencdo
das DST/HIV/aids,

visa a diminuir

ou a eliminar os riscos
de se infectar pelo HIV/
aids nas relacdes sexuais.

A prioridade nas intervencdes para educacéo
sexual e prevencao das DST/HIV/aids deve estar
centrada, dentre outras coisas, no reforgo

da necessidade de protecao e de negociacéo

do uso da camisinha. Com os usuarios de drogas,
a perspectiva de reducdo de danos a saude deve
se sobrepor as tentativas, na maioria das vezes
frustradas, de incentivo ao abandono completo
do uso de drogas, embora tal alternativa possa
ser oferecida.

Cidadania e Prevencéo

Todos os dias, alguém com praticas homossexuais
sofre alguma discriminacéo, seja com piadas

ou situagdes vexaminosas em locais publicos,
seja por ter uma oportunidade de trabalho negada
pelo fato de ser homossexual. Mais graves ainda
s80 0s indices de agressdes fisicas, espancamentos
e assassinatos, que geralmente sdo acompanhados
de negligéncia e impunidade policial e judicial.



Esse quadro de discriminacdo tem um forte
efeito negativo sobre o empoderamento do
homossexual, agindo da mesma forma negativa
nos esforcos em torno da prevencéo das DST/aids.

Isso determina a importancia da associacéo entre
a intervengdo comportamental para pessoas
com praticas homossexuais, e a luta social

pelos direitos humanos e igualdade, perante

alei, de gays, Iéshicas, travestis, transexuais

e bissexuais.

Quando o respeito as diferencas permeia

0 objetivo central da intervencdo, é igualmente
importante também considerar a relacéo entre
as diversas vivéncias da homossexualidade

e 0 universo local ou regional, incluindo ai

as diferencas existentes entre ser homossexual
em areas urbanas —-com as variantes entre

as metropoles, as cidades pequenas e as cidades
médias- e a vivéncia da homossexualidade

nas areas rurais. No caso das intervencses
junto aos gays, aos outros homens com préaticas
homossexuais, as travestis, as transexuais e as
Iésbicas, € muito importante perceber e agir

de acordo com a pluralidade das vivéncias

da homossexualidade, de seus costumes, codigos
de comunicacéo, valores e relaces sociais.

Metodologias de intervencao

Cidadaniae Prevencéo

A medida que a intervencAo atinge um universo
heterogéneo, refletindo as questdes ja pontuadas
sobre género, identidade sexual, raca, origem
geografica e condicdo socioecondmica-cultural,
atuard da mesma forma diante de uma parcela
significativa de homossexuais ou bissexuais
portadores do HIV/aids. Considerando esse fato,
¢ importante o repasse de informagdes corretas
e atualizadas sobre a prevencdo primaria (ou seja,
a prevencgao para as pessoas que nao estao
infectadas com o HIV/aids), bem como sobre

a prevencao secundaria (voltada para as pessoas
portadoras do HIV ou aids).

Como sabemos, 0 segmento masculino da
populacdo homossexual e bissexual ainda é
muito atingido pela infec¢do do HIV/aids.

Assim, é importante pensar a soropositividade
como uma realidade vivenciada por muitas
pessoas, possibilitando conduzir uma abordagem
que vise desmitificar a aids, refor¢cando os cuidados
com a saude e as formas para evitar o adoecimento.
Nesse sentido, aproveitar o relato e experiéncias
das pessoas que vivem com HIV/aids é uma
excelente estratégia para guiar as acoes

de prevengdo.
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E imprescindivel, porém, garantir o compro-
misso ético quanto ao sigilo da soropositividade
-amparado pelo artigo 5° da Constituicdo Federal-
ja que somente a pessoa portadora de HIV/aids
tem o direito de revelar ou ndo sua condigéo
sorologica.

A solidariedade é uma palavra que ja foi bastante
banalizada apds duas décadas de epidemia, porém,
nunca é tarde para resgatarmos seu valor.

Assim, a intervencdo comportamental também
tem misséo importante nessa (re)construcao

da solidariedade, seja visando as acdes de
prevencdo, seja a reforcando no cotidiano

das pessoas.

Como j& vimos, um dos primeiros passos para

0 desenvolvimento do trabalho de educacéo
sexual e prevencao as DST/HIV/aids junto

aos homossexuais associa-se a necessidade

de conhecer a comunidade a ser trabalhada.

Por menor que seja a cidade, sempre existe

uma praca, um bar ou mesmo um saldo de beleza
(cabeleireiro), que sdo pontos de encontro

de homossexuais.

Desta forma, buscar informagcdes sobre os locais
e horarios de maior frequiéncia dos diferentes
grupos (gays, léshicas, travestis, garotos de
programa, etc), sobre as caracteristicas do local
(qual o grupo que o visita com maior freqiiéncia)
e sobre as areas de prostituicao, & a base inicial
para qualquer tipo de acdo dessa natureza.

A coleta de tais informacdes pode viabilizar
aproducéo de um roteiro ou “guia homossexual”
do bairro, cidade ou regido em que o trabalho
acontecera, identificando o tipo de local (bares,
boates, pracas, cinemas, banheiros publicos, saunas)
e fornecendo enderecos, horarios de freqtiéncia,
tipos de homossexuais que costumam estar

em cada um dos locais identificados.

Apos a realizacdo de visitas preliminares a esse
“roteiro homossexual” e com a realiza¢do de con-
tatos iniciais durante tais visitas, € importante
avancar na abordagem do publico-alvo, procu-
rando conhecer mais profundamente alguém

e estabelecendo lagos de confianga e respeito
paraatroca de experiéncias.



Uma boa estratégia é tentar identificar na
comunidade homossexual visitada, uma pessoa
com caracteristicas de lideranca (que seja mais
extrovertida, mais informada sobre as novidades
da “cena gay local”, mais conhecida no meio)

gue possa ajudar na comunicacdo com as demais
pessoas a serem abrangidas na intervencao.

A partir desse passo, pode-se ir ampliando

as relacGes/abordagens e conhecendo melhor

o restante do grupo.

Deve-se tentar fazer uma reunido informal em
local apropriado para reunir as pessoas-alvo das
aces (pode ser até mesmo numa pracga ou num
bar). Nesse momento o trabalho a ser feito deve
ser apresentado e o grupo convidado a integra-lo,
enfatizando-se a importéncia da prevencao das
DST/HIV/aids para o cotidiano da comunidade.
Esse bate-papo com algumas das pessoas conta-
tadas previamente pode ajudar muito para

o inicio efetivo das atividades de intervencao.

Feitos esses contatos preliminares, se as inter-
vencoes estiverem vinculadas a um cronograma
de médio e longo prazo para a realizagdo das
atividades, deve-se fazer um cadastramento

da populagéo-alvo.

Metodologias de intervendo

Conhecendo e atuando na comunidade

O cadastramento nada mais é do que a producéo
e preenchimento de uma pequena ficha de
identificacéo, onde constam: nome da pessoa,
nome pelo qual quer ser chamada (especialmente
Nno caso das travestis e transexuais), idade,
endereco, telefone e orientagdo/identidade sexual
(gay, travesti, transexual, lésbica ou bissexual)
da pessoa. Com esses dados, é possivel definir
alguns referenciais da comunidade a ser traba-
Ihada, como a faixa etaria e a distribuicéo por
sub-grupos homossexuais. Para se conhecer
mais ainda a comunidade, podemos também
incluir outros elementos no instrumento do
cadastramento, como por exemplo, grau de
escolaridade, ocupacéo, se a pessoa tem docu-
mentos e quais. Tais informacdes podem delinear
o perfil social, educacional, profissional e cidad&o
da comunidade. Nesse ponto, € importante ressaltar
que o fato da pessoa possuir a documentacao
basica de todo cidaddo (carteira de identidade,
CPF, carteira de trabalho, etc) € um importante
elemento de conquista e exercicio da cidadania.
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Paralelamente a esse cadastramento, é funda-mental
estabelecer contatos com 0s grupos homossexuais
existentes na cidade onde a intervencdo seré rea-
lizada. As organizagGes nao-governamentais sao
parte expressiva da comunidade homossexual,
envolvidas diretamente na luta pela garantia

da cidadania e da prevencéo das DST/HIV/aids.
Caso ndo existam grupos locais que defendam

a livre expressao sexual, incentivar os homosse-
Xuais a se organizarem e constituirem um grupo
que lute por seus direitos (incluindo a salide)

¢ algo que deve fazer parte das preocupacoes

do trabalho a ser desenvolvido.

Da mesma forma, conhecer outras instituicoes
que trabalham com DST/aids, governamentais
0U ndo, mesmo que néo sejam efetivamente
grupos homossexuais, também é importante
parainserir a intervencdo programada no
contexto das acGes de prevencédo das DST/aids
dirigidas & populagdo da cidade. As unidades

de saude que prestam atendimento ambulatorial
e hospitalar em DST/aids e os (CTA) Centros

de Testagem e Aconselhamento, devem ser previa-
mente identificados e visitados. Em municipios
onde n&o existam esses tipos de atendimento,
deve-se identifica-los em localidades proximas.

As visitas aos locais de freqtiéncia homossexual
(aqueles listados no guia) deverdo ocorrer

nos horarios de maior presenca do segmento

gue se deseja trabalhar, devendo também ser
garantida a regularidade das visitas, nos dias/
horarios marcados e divulgados junto ao grupo
atendido. Da mesma forma, todas as outras
atividades (oficinas, reunides, debates, etc)
também devem ser previamente informadas,
discutidas e avaliadas com o grupo e/ou liderangas
alvo das ac0es de prevencdo. A distribuigdo gratuita
de preservativos masculinos deve sempre estar
acompanhada de material informativo-educativo
especifico sobre seu uso correto, sobre a infec¢do
das DST/HIV/aids e sobre direitos humanos.
Orientag0es sobre o atendimento nas unidades
especializadas em DST/aids é outro elemento
fundamental na interven¢@o comportamental.

Dependendo das politicas publicas em DST/aids
locais, a acdo dirigida aos homossexuais podera
ser pioneira, enquanto trabalho de prevencéo
na cidade ou regido. Pode-se entdo, partir dessa
grave realidade (n&o existir acdo governamental
para o combate a epidemia do HIV/aids) para
iniciar dialogo com os poderes publicos locais
-especialmente a Secretaria de Saude- visando
garantir a implantacéo de tais a¢cdes, ampliando
as intervenc0es ja realizadas e passando a abranger
também outros segmentos da populacao.



O conhecimento sobre as DST, especialmente

a aids, as formas de se prevenir, os tratamentos,
as experiéncias de prevencao bem-sucedidas,
enfim, todas as questdes que envolvem a epide-
mia do HIV requerem uma constante atualizacéo
de conhecimento. As Secretarias de Saude estaduais
e municipais, as Coordenacdes de DST/Aids,

as divises de epidemiologia, a Coordenacao
Nacional de DST/Aids do Ministério da Saude

e as ONG, sdo fontes importantes para se manter
0 conhecimento sobre tais assuntos atualizado.
Mas, sem duvida alguma, uma das principais
fontes de atualizag&@o de conhecimento é a pro-
pria comunidade. Além de informac0es corretas
e atualizadas sobre a epidemia, o trabalho de
educacgdo em saude sexual e prevencgéo das DST/
aids deve interagir no cotidiano das pessoas, tendo
uma perspectiva de aprendizado e crescimento
coletivo. Assim, a comunidade juntamente com
0S responsaveis pela acéo, identificardo os
caminhos mais adequados para a construcao

da intervengdo comportamental. Portanto, o
responsavel pela acdo nunca deve se considerar
como o “dono da verdade” ou de todo o conheci-
mento, ja que é seu publico-alvo -de acordo com
suas condutas, comportamentos e praticas-
quem ira apontar as melhores alternativas para
que o trabalho de prevencao tenha sucesso.

Metodologias de intervencao

Conhecendo e atuando na comunidade

Aintervencdo comportamental é também um
processo de troca de experiéncias, de comparti-
Ihamento de idéias e informacdes, de busca para
se fortalecer individual e coletivamente e, assim
garantir a efetiva prevencdo das DST/HIV/aids.

De acordo com 0 que ja pontuamos, 0 interesse
em conhecer melhor 0s grupos homossexuais
deve sempre perpassar qualquer intervencao
comportamental, como forma de direcionar

as mensagens de prevencao e de incentivar

0 exercicio da cidadania. Uma das maneiras

de por em prética esse interesse é a realizacdo

de pesquisas. A observacao cotidiana da comuni-
dade beneficiada com seu trabalho, & a primeira
alternativa para se levantar maiores informagoes
sobre 0 modo de vida, crengas, valores, compor-
tamento sexual e nivel de informacdo sobre
DST/aids das pessoas da comunidade, bem como
para se obter um perfil com as caracteristicas
pessoais e coletivas do grupo em questao. Isso

€ 0 que chamamos em metodologia de pesquisa,

de observacdo participante, ou seja, o trabalho

de observagdo associado a uma acao integrada,
envolvida com o grupo e atividades programadas.
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Para isso, deve-se registrar as observages sobre
a comunidade em relatérios de campo, onde
constardo informagcdes sobre a data e local da
intervenc&o, as principais atividades desenvol-
vidas, 0s materiais informativos distribuidos, o
numero de preservativos fornecidos e as princi-
pais ocorréncias. Informacdes sobre os encami-
nhamentos de pessoas abordadas para unidades
de tratamento de DST/aids ou para a realizacao
de teste de HIV, sdo extremamente impor-
tantes na avaliagéo do nivel de interesse e de
envolvimento da populacéo-alvo com o trabalho.

Avulnerabilidade de uma pessoa ou de um

grupo diante do HIV/aids, conceito definido

pelo cientista social Jonathan Mann?, e composta
pela interacdo entre diversos fatores individuais,
sociais e politicos. Assim, 0 pouco ou nenhum
acesso a informacéo, & autonomia, & auto-estima,
ao trabalho, a escola e a aceitacdo social,

s&o alguns dos varios elementos que compdem
avulnerabilidade. Diante disso, buscar maiores
informacGes sobre tais questdes, possibilitara
arealizacdo de uma intervencgao mais qualificada,
com impacto diferenciado e positivo na realidade
do individuo e do grupo como um todo.

Uma primeira etapa para a coleta de informaces
sobre todos esses componentes pode ser a elabo-
racdo de um questionario, a ser aplicado junto

ao grupo, de forma individual. A aplicacao e resul-
tados desse questionario possibilitardo identificar,
por exemplo, como a auséncia de trabalho esté
interferindo na pratica preventiva paraas DST/
aids ou ainda, o quanto a ocorréncia de discri-
minacGes tem afetado a auto-estima e o cuidado
com a saude. O modelo do questionario deve
incluir elementos vinculados as informagdes
demograficas do/a entrevistado/a (idade, cor,
profisséo, escolaridade, religido, local de moradia,
situacdo econdmica), assim como questdes sobre
a homossexualidade da pessoa em relagdo a sua
identidade sexual (se é assumido ou nao, se tem
parceiros fixos ou parceiros eventuais, por exemplo).
E importante incluir também questdes sobre

0 conhecimento das DST/HIV/aids, suas formas
de transmisséo e de prevencdo, as situagdes

de risco para o HIV/aids nas relacGes sexuais e,
sobre 0 uso de drogas com sua influéncia
nasaude e na prevencdo. Levantar informacoes
sobre a préatica do sexo comercial (enquanto pro-
fissional do sexo e/ou cliente) é outro importante
dado que ajudara na intervencéao.

* Jonathan Mann et alli. A Aids no Mundo. Relume-Dumara - ABIA. Rio de Janeiro.1993.



Na selecdo das pessoas a serem entrevistadas,
deve-se buscar englobar pessoas com diferentes
praticas e identidades homossexuais (gays,
travestis, transexuais, bissexuais, lésbicas)

pois assim a amostra da entrevista ficara

mais expressiva.

O questionario deve ter questdes objetivas
(do tipo “sim ou ndo™), bem como perguntas
abertas (subjetivas). Ele deve ser anénimo,

sem identificacdo alguma da pessoa entrevistada.

Pode-se solicitar o auxilio de um profissional

da area social (socidlogo, antropologo, psicologo,
etc) para a elaboracéo do questionario, sua
aplicacdo (orientando os entrevistadores)

e analise dos resultados. Para se obter essa ajuda,
uma boa alternativa é o contato com as universi-
dades locais, cujos departamentos dos cursos

da area social podem apoiar e orientar a pesquisa.
E fundamental aplicar previamente o questionario
junto a um pequeno grupo do publico-alvo, inse-
rido o universo maior que sera pesquisado. Esse
teste prévio do instrumento de coleta da dados,
permitira avaliar a eficacia do questionario

e a eventual necessidade dele ser alterado.

Metodologias de intervencao

Pesquisa comportamental

Atabulacdo/anélise dos resultados, além de sub-
sidiar o trabalho de prevencéo junto ao publico-
alvo definido, comporé o relatorio da pesquisa

a ser divulgado junto as autoridades de saude
(principalmente da &rea de DST/aids) e ONG/
aids. Esse documento pode também ser divulgado
na midia local (jornal, TV, radio), como um ins-
trumento adicional para refor¢ar a necessidade
de implantacéo de politicas publicas. Assim, para
aacado que envolva uma intervengédo comporta-
mental sistemética, uma pesquisa inicial identi-
ficara melhor as caracteristicas do publico a ser
abordado. Ao término da intervencdo, uma boa
opcao é aplicar outro questionario -dessa vez
mais reduzido- visando levantar resumidamente
as mesmas informacoes do questionario aplicado
no inicio do trabalho, para comparar as diferengas
e avangos ocorridos no inicio e no fim da acéo,
referentes aos principais temas/questdes abor-
dados junto ao publico-alvo.
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E importante enfatizar que a primeira e mais
importante alianca a ser valorizada no trabalho
de intervencdo comportamental, é aquela estabe-
lecida com as pessoas-alvo do trabalho. As a¢des
devem ter o envolvimento, a aceitagdo e a partici-
pacéo da comunidade homossexual, como meta
fundamental. Essa parceria politica e pautada

na realizacéo do trabalho de intervencao para

a prevencdo das DST/aids e promogcao da cida-
dania, deve ter na mobilizagdo comunitaria sua
principal alianca e seu mais importante defensor.
Se o trabalho for importante, se tiver suas metas
alcancadas e se alcancar resultados satisfatorios,
a comunidade atendida sera a primeira a valo-
rizé-lo e defendé-lo. Desta forma, a intervencgéo
deve priorizar o incentivo e 0 apoio as agoes
protagonistas da populagdo-alvo, voltadas a luta
pelos direitos humanos, contra a discriminagao

e preconceito e pela implantacéo de programas
governamentais de salide que atendam as neces-
sidades das pessoas com orientacdo homossexual.
A prevencéo deve estar, portanto, incluida num
contexto de luta social por cidadania.

Partindo dessa alianca firmada com a comuni-
dade, é interessante estreitar os lagos entre

as liderancas desse grupo e outras pessoas que
possam estar a frente do trabalho de prevencao,
apos o término dessa etapa da intervencéo.

Isso & 0 chamamos de sustentabilidade politica
para o trabalho de intervengéo.

Outraimportante alianca a ser feita, nessa pers-
pectiva de maior envolvimento da comunidade,

€ com os grupos homossexuais e de defesa dos
direitos humanos. Tal alianca é peca indispensavel,
na medida em que esses grupos desenvolvem
atividades de promogé&o da cidadania, e que por-
tanto podem ser fortes parceiros na prevencéao
das DST/aids. Nos municipios onde ndo existam
grupos homossexuais o trabalho de intervengéo
possivelmente incentivara o surgimento de um
grupo desse tipo. Isso deve ser considerado como
um desafio e uma nova perspectiva do trabalho,
sendo também uma contribui¢do valiosa para
sua continuidade.



As ONG que trabalham com aids (mesmo néo
sendo especificamente grupos homossexuais)
assim como os Foruns de ONG/aids, também
S&0 parceiros em potencial para a intervencgao
programada, podendo ajudar no desenvolvimento
e consolidacéo do trabalho. As coordenagdes

de DST/aids (nacional, estaduais e municipais)

e as Secretarias de Salde sdo importantes refe-
réncias para a obtencdo de material informativo-
educativo, de preservativos e também de apoio
técnico, politico e financeiro para a realizagdo

do trabalho. Além da responsabilidade com
aresolucdo de demandas da sociedade em torno
das acOes em DST/aids, tais instancias podem
-em parceria com os grupos homossexuais

ou liderancas da comunidade- auxiliar a estru-
turar e implantar a intervengdo programada.

Deve-se buscar também aliancas com os esta-
belecimentos comerciais usados pelo publico-alvo
ou onde a intervencao seré realizada (boates,
bares, salGes de beleza, cinemas de pegacéo,
saunas). Essa alianca deve englobar a autorizagéo
para realizacdo do trabalho e para a presenca
da equipe no estabelecimento, bem como
eventual apoio financeiro para a producao

de material informativo especifico.

Metodologias de intervencao

Parcerias e aliangas

Deve-se sempre avaliar esse mercado “rosa”
-como chamamos 0 mercado voltado para 0s
gays, léshicas e simpatizantes (GLS)- como um
potencial parceiro da a¢do programada, ja que
além do lucro pelos seus servicos, deve ter
asalde e a cidadania de seus clientes como
preocupacéao social constante.

Na relacdo existente entre as agoes em saude e a
cidadania, as casas parlamentares e suas respec-
tivas Comissdes de Direitos Humanos, bem como
Ordem dos Advogados do Brasil (OAB) podem
também apoiar o trabalho previsto, associando-o0
a apresentacao de leis que versem sobre a livre
expressdo sexual. Por exemplo, a apresentacdo/
aprovacéo de lei para proibicao de discriminacao
em estabelecimentos comerciais e, de leis espe-
cificas que garantam as a¢des em DST/aids para
gays, léshicas, bissexuais e transgéneros (GLBT).
O apoio juridico para episodios que envolvam
discriminages em virtude da orienta¢do homos-
sexual, como veremos no proximo capitulo,

pode ser solicitado nessas comissdes

de direitos humanos.
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Nos casos de discriminagdo em ambiente

de trabalho, as Delegacias Regionais (DRT)
do Ministério da Trabalho, por meio de seus
Nucleos de Igualdade, fiscalizam e punem
empresas que, nas relacdes de trabalho,
agem com excluséo diante dos homossexuais.

Por fim, vale ressaltar que algumas técnicas

de abordagem para a intervencdo comporta-
mental devem ser priorizadas, como por exemplo,
anecessidade do contato ser realizado de maneira
natural, evitando que a pessoa abordada se sinta
intimidada, invadida ou incomodada com a pre-
senca e intervencdo da equipe de trabalho. Uma
outra preocupacéo relaciona-se ao uso de técnicas
diversificadas, fazendo com que as visitas/inter-
vengoes junto & populacéo atendida ndo se torne
monotona ou repetitiva: cada visita/intervencéo
deve incorporar alguma alteragéo ou novidade
(como um material informativo diferente), esti-
mulando a discusséo sobre diferentes assuntos
ou aprofundando alguma questéo especifica.

A'idéia do “sexo seguro” foi criada pela comuni-
dade gay dos Estados Unidos com o surgimento
da aids, para divulgar um conjunto de cuidados

e praticas sexuais visando diminuir ou eliminar
0s riscos da infeccéo pelo HIV/aids. Com isso,
varias técnicas e dindmicas foram sendo elabo-
radas para a disseminacéo de tais cuidados

e praticas, com o objetivo de tornar a idéia do sexo
seguro mais atrativa, fazendo com que 0s homos-
sexuais a adotasse em sua pratica sexual. E assim,
criou-se as oficinas de sexo seguro, cujo objetivo
é incentivar o uso do preservativo, fornecer
informacGes sobre seu uso correto com acesso-
rios adequados e, ensinar como evitar algumas
préticas sexuais de maior risco privilegiando
outras mais seguras.

A primeira quest&o importante das oficinas

de sexo seguro é a criacdo de um clima bem
favoravel a sua realizacdo, onde os participantes
se sintam & vontade e confiantes para eventual-
mente relatar sua pratica e conduta sexuais.

Por isso é indispensavel reunir, além dos instru-
tores da oficina, somente os participantes da
oficina, favorecendo a criacdo de clima mais
propicio a um debate sincero e construtivo
sobre sexo e prevencdo das DST/HIV/aids.



Ha diversos formatos para a oficina de sexo
mais seguro, terminologia mais empregada
atualmente. Porém, seja qual for a oficina
realizada, algumas etapas devem ser obrigato-
riamente cumpridas:

1) A apresentacéo dos/as participantes,
por meio de dindmica.

Por exemplo, formar pares, e cada pessoa
-apods alguns minutos de conversa entre si-
ser apresentada por seu par ao grupo.

Ou ainda; cada pessoa escolhe uma letra
do seu nome (o nome pelo qual gosta

de ser chamado/a) e fala uma qualidade
ou virtude sua;

2) A realizacdo de dindmica para discutir
praticas e “posicdes” sexuais e suas relacdes
de risco para o HIV/aids.

Por exemplo, pede-se aos/as participantes que
escrevam numa folha de papel uma prética

ou uma atividade sexual qualquer. Determina-
se trés blocos de “alto risco”, “médio risco”

e “nenhum risco” e a partir da leitura e debate
do que cada um/a escreveu, cada atividade

¢ agrupada em determinado grau da “situacéo
de risco” para a infeccéo pelo HIV/aids;

Metodologias de intervencao

Oficinas de sexo mais seguro

3) A demonstracéo do uso correto do preservativo.

Essa etapa é imprescindivel para que seja
mostrada a maneira correta de se usar a
camisinha, como guarda-Ila, as formas de
verificar sua validade e se a mesma passou
pelos testes de qualidade, como retira-la e qual
amelhor forma de joga-la fora apos o uso e,

o lubrificante mais apropriado. Com a insercéo
dessas informac0es na pratica sexual dos par-
ticipantes, estimula-se 0 uso do preservativo
nas relacdes sexuais, reduzindo também as
chances da camisinha se romper durante o ato
sexual e tornando o sexo mais seguro. E inte-
ressante fazer desse momento um espago

de descontracéo, preservando no entanto

a seriedade do assunto abordado. Pode-se
utilizar técnicas mais eroticas (como por
exemplo, ensinar a colocar a camisinha com

a boca) para se obter maior descontracéo

do grupo. Na demonstracéo pratica do uso do
preservativo, duplas podem ser compostas e,
com a ajuda de uma protese peniana de bor-
racha (“vibrador de borracha™), a utilizacéo
correta da camisinha deve ser exercitada,
sendo todo processo acompanhado de perto
pelo instrutor. Deve-se sempre demonstrar

0 uso da camisinha masculina e da feminina
(com o auxilio de uma protese feminina);
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4) A entrega de material informativo-educativo
sobre sexo mais seguro e suas possibilidades
é sempre indicada;

5) Ao final da oficina, é necessario realizar
uma breve avaliacdo, onde cada participante
fala como se sentiu, 0 que aprendeu e como vai
aplicar o aprendizado na sua pratica sexual.

Além dessas etapas, a incluséo de uma parte
inicial na oficina, logo ap6s a apresentacao
dos participantes, para a divulgacéo de infor-
mac0es sobre as outras doencas sexualmente
transmis-siveis - especialmente as mais comuns
-prevencéo e tratamento e, sua relagdo com

a infecgéo pelo HIV/aids, é uma boa alterna-
tiva, que enriquece a atividade. Em média,

a oficina de sexo mais seguro dura cerca de
duas horas, sendo aconselhavel ter no maximo
de 25 pessoas. Essa medida garante maior arti-
cipacéo e melhor acompanhamento das questdes
e davidas individuais. Quanto ao material para
as oficinas, & importante garantir a disponibi-
lizacdo de papel, lapis, caneta, preservativos,
lubrificantes (vaselina e gel a base de agua),
quadro ou flipchart préteses do pénis

e adavagina (de borracha e/ou acrilico).

Aintervencdo comportamental entre pessoas
com orientacdo homossexual tende a ser realizada
de maneira mais éxitosa, possibilitando maior
envolvimento e resposta da comunidade, se estiver
centrada na metodologia da “educacdo entre
pares”; pessoas homossexuais (com um universo
socioecondmico-cultural similar ao da comuni-
dade a ser trabalhada) agindo e educando outras
pessoas homossexuais.

Outra questdo importante para o sucesso da
intervencdo comportamental, é garantir que

as mensagens de prevenc¢éo das DST/HIV/aids
sejam associadas a promogéo da salde da
populacdo-alvo. Mensagens fatalistas que tentam
criar ou incentivar o panico e o medo frente
aaids, relacionando-a com morte e doenga,

tm mostrado seu fracasso enquanto informacéo
para a educacao e sensibilizacdo a sociedade.
Além disso, vincular a aids a morte pode promover
posturas desvinculadas da realidade, como por
exemplo, achar que as pessoas soropositivas
e/ou doentes de aids néo estao vivas, mas apenas
aguardando a hora de sua morte. “Cuidar da
salide” é sempre uma mensagem mais real,
sincera e educadora.



Por fim, vale ressaltar que a intervengdo com-
portamental deve ter uma missao educadora
cotidiana, centrada na informagéo, na troca

de experiéncias e na boa comunicagéo com

0 publico-alvo. AcBes que se limitam a entregar
preservativos e materiais informativos tendem
ando cumprir esse papel de educacdo em salde
sexual e prevencéo das DST/HIV/aids. Portanto,
as acdes nesse campo devem sempre estar
direcionadas em estratégias que contemplem
ainformacdo, a educacéo e a comunicacéo.

Metodologias de intervencao

Oficinas de Sexo mais Seguro

[}






Direitos humanos







A expressao “direitos humanos” é uma forma
abreviada de mencionar os direitos fundamentais
da pessoa humana. Segundo estudiosos deste
tema, tais direitos séo considerados fundamentais
porque sem eles a pessoa humana nao consegue
existir ou ndo é capaz de se desenvolver e de par-
ticipar plenamente da vida. Todos os seres hu-
manos, portanto, devem ter asseguradas, desde
0 nascimento, condigdes minimas neces-sarias
para se tornarem Uteis a humanidade, bem como
para receber os beneficios que a vida em socie-
dade pode proporcionar. Esse conjunto de condi-
¢Oes e de possibilidades associa as caracteristicas
bésicas dos seres humanos a capacidade de cada
pessoa em valer-se como resultado da organi-
zaco social. E a esse conjunto que se da o nome
de direitos humanos®.

‘Enciclopédia Digital de Direitos Humanos. Dhnet, Natal, 1999. www.dhnet.org.br

“ Dallari, Dalmo. “O que s&o direitos humanos: no¢ao e significado”,
Enciclopédia Digital de Direitos Humanos. Dhnet, Natal, 1999

Direitos humanos

Para entendermos com maior facilidade

o significado dos direitos humanos, basta dizer
gue tais direitos correspondem as necessidades
essenciais da pessoa humana. Tratam-se daquelas
necessidades comuns a todos 0s seres humanos
e que devem ser atendidas para que a pessoa
possa viver com dignidade. O direito & vida

- por exemplo-é um direito humano fundamental,
porque sem ela a pessoa néo existe e, assim,

a preservagdo da vida torna-se uma necessidade
de todas as pessoas humanas. Mas, observando
€OmMo Sa0 e COMO vivem 0S seres humanos,
percebemos a existéncia de outras necessidades
que além dessa, também sdo fundamentais, como
aalimentacéo, a satide, a moradia, a educacéo,

o direito ao afeto e a livre sexualidade, entre outras.

E preciso reforcar que a afirmag&o da igualdade
de todos os seres humanos néo quer dizer igual-
dade fisica, cultural, intelectual ou psicoldgica.
Cada pessoa humana tem sua individualidade,
personalidade e, modo proprio de ver e de sentir
as coisas. O mesmo acontece para 0s grupos
sociais; cada um tem sua cultura propria,
resultado de condigOes naturais e sociais?.
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Entre essas condicdes, se reconhece também que
0s direitos sexuais também sdo direitos humanos.
Dessa forma, a discriminacao e o preconceito
contra 0s homossexuais constitui uma das areas
de maior indice de violacéo dos direitos humanos
em nosso Pais.

Na nossa tradic&o ocidental -herdeira da moral
judaico-crista- o amor entre pessoas do mesmo
sexo foi considerado crime dos mais graves,
equiparado ao regicidio (assassinato de reis ou
rainhas) e a traicdo nacional. O sexo entre dois
homens era considerado to horroroso, que 0s réus
desse crime hediondo deviam ser punidos com
apena de morte. S6 em 1821 quando é abolida

a Inquisicdo Portuguesa e em 1823 quando surge
nosso primeiro Codigo Penal, a sodomia (perverséo
sexual, pratica do coito anal) deixa de ser crime no
Brasil. Porém, além de crime, a homossexualidade
foi considerada como “o mais sujo, torpe e deso-
nesto pecado”, sendo mais grave do que matar

a propria mée, escravizar outro ser humano,
cometer violéncia sexual contra criancas.

A maioria das igrejas continua sendo absoluta-
mente intolerante, pregando que “a homossexua-
lidade € intrinsecamente ma™ e que a aids “peste
gay” e um castigo divino contra os homossexuais*.
Assim, embora as igrejas venham abrindo cada
vez mais espaco para o trabalho social e defesa
de negros, indios, mulheres prostituidas e por-
tadores do HIV/aids, suas portas permanecem
fechadas para os homossexuais. Hoje, a moderna
teologia (estudo da religido cristd) e exegese
(comentario para esclarecimento de um texto

ou palavra, que aplica-se as leis e a Biblia) com-
provam que essa homofobia biblica foi baseada
em premissas e/ou traducdes equivocadas,
jaexistindo algumas poucas igrejas e/ou lideres
religiosos que defendem a criacéo de pastorais
especificas para homossexuais.

Segundo estimativa do Relatorio Kinsey®,

0s homossexuais masculinos e femininos
representam por volta de 10% da populacéo
-0 que vale dizer que segundo esta estimativa,
0 Brasil possui cerca de 17 milhdes

de homossexuais.

° Mott, Luiz. “A Igreja e a questdo homossexual no Brasil”, Mandragora, S&o Paulo, ano 5, n.5,1999

“ Mott, Luiz. “Aids: Reflexdes sobre a sodomia”, Comunicacdes do ISER, n°17, dez.1985
° Kinsey, A. C. et alii. Sexual Behavior in Human Male. Philadelphia, Saunders, 1948,



No entanto, de acordo com a avalia¢do do Plano
Nacional de Direitos Humanos, 0s homossexuais
estdo entre as minorias sociais mais vulneraveis
na sociedade brasileira, atingindo um indice

de 80% de rejeicéo entre os formadores de opinido.
Uma pesquisa realizada no Brasil em 1993°
mostrou que: 79% dos brasileiros ficariam tristes
se tivessem um filho ou filha homossexual;

56% mudariam sua conduta com o colega se
soubessem que é gay; 56% néo concordam

que um candidato homossexual seja eleito
Presidente da Republica; 47% mudariam seu
voto caso fosse revelado que seu candidato
aeleicdo € homossexual; 45% trocariam de médico
e dentista se descobrissem que ele é gay; 36%
deixariam de contratar um homossexual para
Sua empresa mesmo que fosse o candidato mais
qualificado. Assim, no inicio do século XXI, ainda
constatamos a triste realidade dos homossexuais
continuarem sendo as principais vitimas do
preconceito e da violéncia dentro da sociedade
brasileira.

® “Brasileiros ndo aceitam médicos nem politico gay”, Pesquisa IBOPE. Veja, 10-5-1993.

Direitos humanos

Apesar dos atos homoerdticos entre gays,
Iéshicas e travestis terem sido descriminalizados
h& quase dois séculos, 0s homossexuais continuam
sendo tratados como criminosos nas delegacias,
sendo vistos em batidas policiais como
delin-qlientes e, mesmo quando vitimas,
tratados como réus’.

No Brasil 76 municipios, 2 estados e o Distrito
Federal, possuem leis proibindo a discriminacéo
baseada na orientacéo sexual, sendo essa uma
grande conquista do movimento homossexual
brasileiro. Mesmo assim, essa protecao legal

¢ ainda letra morta em muitos casos, ja que sao
registradas poucas condenagdes por discriminagao
de homossexuais, principalmente se compararmos
0 nmero de homossexuais assassinados no Pais
-1.960 no periodo de 1980/2000, segundo
pesquisas realizadas— com o nimero de efetivas
punices por crimes e/ou atos discriminatorios
a0s homossexuais.

' Mott, Luiz. Homofobia: A Violagdo dos Direitos Humanos de Gays, Léshicas e Travestis no Brasil. S.Francisco (USA),

International Gay and Lesbian Human Rights Comission, 1997
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A psicologia e psicandlise propdem que todos

0s seres humanos sao “perversos polimorfos”,
com uma forte presenca da bissexualidade

na libido. Kinsey, pesquisador norte-americano,
descobriu em 1948 que 37% dos homens ociden-
tais tinham experimentado na idade adulta,

a0 menos dois 0rgasmaos Com 0 Mesmao Sexo.
Assim, numa sociedade tao fortemente marcada
pela homofobia, percebemos paralelamente

gue quase a totalidade das pessoas sentem
desejos unissexuais e que um numero significativo
de individuos ja teve secretamente alguma pratica
homoerotica. Essa contradi¢do provoca, em muitas
pessoas, um odio doentio contra o proprio desejo
homoerotico e, sobretudo, contra aqueles que
ousam transgredir a ditadura da heterossexualidade.
A psicologia chama esse 6dio morbido contra

a homossexualidade de homofobia internalizada,
provocando sintomas diversos que incluem a
neurose por frustragao sexual, suicidio e atos

de violéncia (como agressdes e assassinato sadico
de homossexuais).

8 Hilton, B. A Homofobia tem cura? Sao Paulo, Edicdes Ouro, 1992; Weinberg,
G. La Homosexualidad sin prejuicios. Barcelona, Granica Editor, 1971.

Nosso pais é extremamente contraditorio no que
se refere aos homossexuais: por um lado temos

a aceitagdo e consagragao de transexuais (como
por exemplo, a eleicdo de Roberta Close como
“modelo de beleza da mulher brasileira™) e por
outro, a cada dois dias um homossexual é barba-
ramente assassinado, vitima da homo-fobia(6dio
ahomossexualidade)®. A homofobia tem raizes
profundas na nossa sociedade, comprovando
assim que as travestis, gays, Iésbicas e transexuais
constituem a minoria social mais vulneravel.
Como ja vimos, essa fragilidade e/ou vulnerabili-
dade tem também sua origem na falta de apoio
familiar: enquanto criangas e adolescentes negros,
judeus ou deficientes fisicos, aprendem com seus
familiares, a enfrentar o preconceito e a hostilidade
da sociedade, desenvolvendo o orgulho étnico/
racial e a auto-estima, 0s jovens homossexuais
vivenciam em seus proprios lares a brutalidade
da discriminacéo. Aqueles que néo séo insultados,
agredidos ou expulsos de casa, vém-se forcados
amanter na clandestinidade sua verdadeira
esséncia existencial, impedidos de compartilhar
sua vida intima com seus entes mais proximos.



Permanece, portanto, um compl6 do siléncio
contra “o amor que ainda ndo ousa dizer o nome”,
perpetuando a ditadura da intoleréncia da hete-
rossexualidade, que rotula os amantes do mesmo
$ex0 como “anormais”, “doentes” ou “marginais”.

Mais grave do que o preconceito encontrado entre
os lideres religiosos e académicos, é a homofobia
observada entre as liderancas das instituicdes
voltadas para a defesa dos direitos humanos.
Varios politicos, lideres religiosos e intelectuais
brasileiros ligados a essa area, tém divulgado

na midia opinides discriminatorias contra os
homossexuais, alguns opondo-se radicalmente
ao reconhecimento legal da unido civil entre
pessoas do mesmo sexo®. Assim, torna-se evidente
que os principais culpados pela divulgacao

do mais violento discurso homofobico e pela
conseqliente legitimacdo da intolerancia e
violéncia anti-homossexual, continuam sendo
pessoas ligadas as diferentes seitas/crencas
religiosas e cada vez mais, aos jovens com
discurso néo-nazista pertencentes ao meio
universitario ou a periferia das grandes cidades.

Direitos humanos

Podemos também citar alguns exemplos de como
aintolerancia anti-homossexual é agressiva em
diferentes setores da nossa sociedade: por duas
vezes 0 maior jornal do Nordeste publicou impu-
nemente, a pena de morte aos homossexuais
divulgando o0 s/ogan“mantenha Salvador limpa,
mate uma bicha todo dia”: em Sao Paulo um
politico de peso'® declarou publicamente que “os
homossexuais ndo podem ter os mesmos direitos
que tém as pessoas normais”; no Rio de Janeiro um
conhecido jornalista®! escreveu que “gostaria

de ver todos 0s homossexuais condenados a
morte em forno crematorio e mesmo assim
lamentava que sobrassem as cinzas”; em Fortaleza
um arcebispo declarou que “o homossexualismo

é um defeito da natureza humana, como o orgulho,
atendéncia ao roubo, a cleptomania, o homicidio,
ou qualquer coisa assim” e, um arcebispo de
Floriandpolis proclamou que “0s gays sdo gente
pela metade, se é que s&o gente”*2 Por fim, néo
podemos esquecer do assassinato na Praca da
Republica, em S&o Paulo, de Edson Néris da

Silva homossexual e adestrador de caes??,

por um grupo de skinheads (auto-denominados
“Carecas do ABC").

¥ Mott, Luiz. Violagdo dos Direitos Humanos e Assassinato de Homossexuais no Brasil. Salvador, Editora Grupo Gay da Bahia, 2000

‘Y Deputado Raimundo da Cunha Leite - PMDB
* Ivan Leal - Jornal do Brasil

““ATarde (Salvador)12-7-1982;15-11-1989;Diario do Grande ABC (SP),7-10-1986;Jornal do Brasil,14-12-86.

*Em 06 de fevereiro de 2000
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Esse crime barbaro despertou as autoridades
paulistas para o ressurgimento de uma forte
organizagdo neonazista que emprega a violéncia
contra homossexuais, negros, nordestinos

e judeus.

Para quem ainda tem duvidas do quanto a violén-
cia homofobica ameaca gravemente a integri-
dade fisica e psicologica dos gays, travestis, lés-
bicas e transexuais, cabe a rapida apresentacédo
de alguns dados sobre 0 assunto: no Rio de Janeiro
(julno/1999 a dezembro/2000) foram registradas
500 denuncias sobre diferentes abusos contra

0s homossexuais* e num levantamento realizado

na Bahia®® registrou-se 130 assassinatos de
homossexuais e 261 casos de violacao dos direitos
humanos (50 casos de agressdes e torturas, 16
ameacas e golpes, 15 casos de discriminacdo em
instituices e por autoridades governamentais,
29 casos de discriminacdo econémica, contra

a livre movimentacao, privacidade e trabalho,
33 casos de discriminacéo familiar, escolar,
cientifica e religiosa, 22 difamac0es e discrimi-
nacdes na midia), 235 insultos e preconceitos
anti-homossexual, 8 casos de violéncia contra
Iéshicas e 63 episodios de violéncia contra
travestis.

Como ja vimos, segundo a estimativa feita por
Kinsey, 0s gays, Iéshicas e transgéneros devem
representar pelo menos 10% da populagéo
brasileira, sendo portanto, 17 milhdes de seres
humanos presentes em todas as ragas, grupos
étnicos, classes sociais, profissdes e idades. Em
nivel mundial, os homossexuais constituem

a Unica minoria que se faz presente em todas

as demais minorias sociais. Por isso o principal
sloganusado pelo movimento homossexual inter-
nacional é “somos milhdes e estamos em toda
parte”. N&o obstante tal fato, é provavel que 99%
dos homossexuais continuem escondidos “dentro
do armario”, vivendo clandestinamente o que
para todo ser humano é motivo de grande satis-
fagdo, reconhecimento publico e orgulho: o amor.
O preconceito, a opresséo e discriminagdo contra
este grupo populacional sdo téo fortes que a quase
totalidade dos gays e Iésbicas introjetaram

a homofobia dominante em nossa ideologia
heterossexista, tornando-o0s homossexuais
egodistonicos, ou seja, ndo assumidos. Devido
aessa invisibilidade, deixam de fornecer modelos
positivos para os jovens com orientacdo homo-
erotica, podendo causar, entre outras coisas,
frustracdo e alta taxa de suicidio entre

os adolescentes?®.

“* “DDH-500 Casos”, Instituto de Estudos da Religi&o (ISER); Centro de Estudos de Seguranca e Cidadania da Universidade Candido Mendes, dezembro 2000.

> Mott, Luiz & Cerqueira, Marcelo. Causa Mortis: Homofobia. Salvador, Editora Grupo Gay da Bahia, 2001

% Mott, Luiz. A Cena Gay em Salvador em Tempo de Aids. Salvador, Editora Grupo Gay da Bahia, 2000



Para que gays, lésbicas e transgéneros brasileiros
ocupem efetivamente sua posi¢éo na sociedade

e exercam sua cidadania plena, 0 movimento
homossexual considera urgente a adocao

de algumas medidas:

1) descriminalizar de vez a homossexualidade
no que se refere ao trato que a policia e a jus-
tica d&o as minorias sexuais, aprovando-se
leis que condenem a discriminagdo sexual
COmM 0 Mesmo rigor que o crime de racismo;

2) quebrar os tabus religiosos que colocam
0 amor entre pessoas do mesmo Sexo como um
grande pecado, propondo as diferentes igrejas
apromocao de pastorais especificas voltadas
para as minorias sexuais;

3) tratar a homofobia internalizada - que
impede a sociedade heterossexista de reco-
nhecer os direitos humanos e a diversidade
das minorias sexuais - criando sentimentos
de toler&ncia dentro das familias para que
respeitem a livre orientacéo de seus filhos
e parentes homossexuais;

Direitos humanos
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4) quebrar o compl6 do siléncio e divulgar

informac0es corretas e positivas a respeito

da homossexualidade, desmascarando as
falsas teorias que a define como uma patologia
e ampliando na academia, as pesquisas que
resgatem a historia e dignidade das minorias
sexuails;

5) substituir a homofobia reinante nos par-

tidos e grupos politicos que tratam a
cidadania homossexual como luta menor,
erradicando, dos grupos que defendem os
direitos humanos, qualquer tipo de manifes-
tacdo de preconceito que viole a dignidade

e cidadania dos homossexuais;

6) propdr aos 6rgdos governamentais, politicas

publicas visando o desenvolvimento da auto-
estima, consciéncia e saude integral de gays,
travestis, transexuais e Iéshicas, com campanhas
especificas de prevencédo de DST/aids

e de garantia da seguranca e da cidadania
das minorias sexuais;
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7) estimular os gays, léshicas, travestis
e transexuais a assumirem publicamente sua
identidade homossexual, lutando pela cons-
trucéo de uma sociedade onde todos possam
ter reconhecidos seus direitos humanos e sua
cidadania plena.

A sexualidade é parte integral da personalidade
de todo ser humano e o seu desenvolvimento
total depende da satisfacao de necessidades
humanas bésicas, tais como, o desejo de contato,
aintimidade, a expressdo emocional, 0 prazer,

0 carinho e 0 amor. Como j& vimos anteriormente,
asexualidade é construida a partir da interacéo
existente entre o individuo e as estruturas sociais,
sendo um elemento essencial para o bem estar
individual, interpessoal e social. Assim, a satide
sexual é considerada também um resultado

de um ambiente que reconhece, respeita e exer-
cita estes direitos sexuais. Os direitos sexuais
sdo direitos humanos universais baseados
naliberdade inerente, dignidade e igualdade
para todos os seres humanos, logo, a satde
sexual deve ser um direito humano basico.

Para assegurarmos que 0s seres humanos e a
sociedade desenvolvam uma sexualidade sau-
davel, os direitos sexuais devem ser reconhecidos,
promovidos, respeitados e defendidos por todas
as sociedades.

A prética homossexual entre maiores de dezoito
anos nao é crime no Brasil porém, observamos

a freqliéncia de noticias sobre abuso de poder
ou graves discriminacdes por parte de autori-
dades civis, de policiais ou de empresas. Ninguém
pode ser discriminado, nem privado de qualquer
direito constitucional simplesmente por ser
homossexual. No caso de uma pessoa ser presa
ou sofrer agressao fisica/moral por ser homos-
sexual, a lei garante protec¢do. A sequir indicamos
algumas recomendaces de como proceder

e quais artigos de leis devem ser utilizados/
citados, no caso de abusos, discriminacéo

Ou prisao Injusta:

1) N&o existe no Brasil nenhuma lei que cri-
minalize a homossexualidade. E legal ser
homossexual. Nem o Codigo Penal nem a
Constituicdo Federal proibem o amor entre
pessoas do mesmo sexo, maiores de 18 anos.



Portanto, no caso de ameacas, discriminacéo
ou priséo pelo fato de ser gay, lésbica, tra-
vesti, transexual ou bissexual, considera-se
como abuso de poder e crime contra o direito
de cidadania. Eis os artigos da Constituicao
Federal que protegem quem for vitima de
abuso do poder:

Art.5% Todos sdo iguais perante a lei, sem
disting&o de qualquer natureza, garantindo-se
atodos a inviolabilidade do direito a vida, a
liberdade, & igualdade, a sequranca

e apropriedade.

Paragrafo 2: Ninguém sera obrigado a fazer
ou deixar de fazer alguma coisa, sendo em
virtude da lei.Paragrafo 3: Ninguém sera sub-
metido a tortura nem a tratamento desumano
ou degradante.Paragrafo 10: S&o inviolaveis
aintimidade, a vida privada e a honra dos
cidadaos.

2) Ninguém pode ser detido se ndo praticou
crime ou delito. Ser homossexual ndo é crime.
S0 pode ser preso quem for surpreendido
cometendo um crime em flagrante ou por
ordem de um juiz. Desmunhecar, travestir-se,
namorar com pessoa do mesmo sexo em local
publico, ir para hotel com outro homossexual
- nada disto é crime e ninguém pode ser amea-
cado ou preso por praticar tais atos.

Direitos humanos

83

Porém, se despir ou exibir 0s 0rgaos genitais na
rua e fazer sexo em vias publicas, sdo conside-
rados atos de “atentado publico ao pudor”,

e 0 rigor na repressao desses delitos deve ser
igual para heterossexuais e para homossexuais.
A prostituicéo, seja de mulheres ou de homens,
n&o é considerada crime no Brasil. Eis os para-
grafos da Constituicdo Federal que protegem
a cidadania:

Art. 5° - Parégrafo 51 Ninguém sera preso
sendo em flagrante delito ou por ordem escrita
e fundamentada de autoridade judiciaria
competente.

Paragrafo 52: A prisdo de qualquer pessoa

e o local onde se encontra serdo comunicados
imediatamente ao juiz competente e a familia
do preso ou a pessoa por ele indicada”.

3) Se houver prisdo por qualquer motivo rela-

cionado a homossexualidade, & necessario
argumentar sem, no entanto, resistir a prisao,
exigindo ser tratado sem violéncia fisica ou
verbal, como manda a Constitui¢céo e o Codigo
Policial. Nunca se deve desafiar ou insultar

o policial, pois isto é considerado desacato
aautoridade e pode provocar atitudes de
violéncia.
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E recomendado que a pessoa diga ser homos-
sexual, reforcando que a Constituicéo proibe
a discriminagdo contra gays e lésbicas.

Na maioria das cidades a policia tem conhe-
cimento dos grupos homossexuais locais
existentes e assim, o relato do vinculo com
um desses grupos pode favorecer a solugdo
do problema enfrentado;

4) Nos casos de prisdo por orientagdo sexual
recomenda-se memorizar ou anotar o nome
do policial, a chapa da viatura, o local e horério
onde a prisdo ocorreu e se/onde aconteceu
qualquer tipo de violéncia policial. Se houver
agressao fisica, logo que possivel é fundamental
ir ao Instituto Médico Legal para fazer o exame
de corpo delito, contando com a presenca
de testemunhas que presenciaram o abuso
de poder policial e registrando fotografica-
mente o ferimento ou leséo corporal. Nesses
casos a Constituicdo Federal também garante
protecao:
Art. 5°” - Paragrafo 54. O preso tem direito
aidentificacdo dos responsaveis por sua prisao
ou por seu interrogatorio policial.

5) Toda pessoa presa tem direito legal de entrar
em contato com sua familia e assisténcia

de advogado. Ninguém é obrigado a fazer
declaragdes, nem assinar documentos se assim
néo desejar. Eis a garantia da Constituicéo:

Art. 5° - Paragrafo 53: O preso sera informado
de seus direitos, entre 0s quais de permanecer
calado, sendo-lhe assegurada a assisténcia da
familia e de advogado.

6) Logo que a pessoa for solta —caso tenha
sido vitima de prisdo injusta (abuso de
poder) ou presa por justa causa mas,
humilhada ou sofrido violéncia por ser homos-
sexual- o contato com grupos homossexuais
e ONG da cidade é recomendado, afim de
receber orientagdo e denunciar o fato ocorrido
as autoridades competentes e aos meios de
comunicacéo. Calar-se ou esconder-se, em se
tratando de ser vitima de homofobia, eqiivale
a dar forca e impunidade aos opressores.
Quanto maior for a publicidade dos casos
de discriminagdo, mais as vitimas ficam prote-
gidas, ja que os agressores geralmente temem
represalias de seus superiores.

7) A seguir relacionamos uma lista dos 6rgaos
publicos que podem ser acessados no caso
de prisdo abusiva, discriminagéo ou tortura
por ser homossexual.



» Prefeitura e Cdmara Municipal - Comisséo
de Direitos Humanos: essa instancia existe
justamente para defender os abusos ao direito
de cidadania. Os vereadores podem informar
se a cidade em questéo esta inserida na lista
dos estados e municipios onde a Lei Organica
ou a Constituic@o Estadual proibem discrimi-
nacéo contra a orientagdo sexual dos individuos;

» Assembléia Legislativa: onde também existe
uma Comisséo de Direitos Humanos para
onde podem ser encaminhadas denuncias e

solicitadas providéncias. Uma opcéao no caso de

pouca receptividade, é procurar parlamentar
do Partido dos Trabalhadores, ja que esse é o
Unico partido politico brasileiro que define em
seu regimento interno que “os homossexuais
ndo devem ser tratados como caso de policia”;
» Secretaria de Justica e Direitos Humanos e
Secretaria de Seguranca Publica: pode
ser solicitada audiéncia, para a entrega de uma
“representacdo” (folha de papel onde a vitima
denuncia detalhadamente o fato/agressao
ocorrida);

Direitos humanos

» Defensoria Publica: esse 6rgéo da Justica esté
geralmente situado no proprio Forum da cidade
e é onde os promotores e procuradores devem
fazer a Lei ser respeitada e cumprida. Caso
a pessoa nédo tenha recursos financeiros,
tais autoridades s&o obrigadas a indicar
advogado gratuito para defender a causa;

» Ordem dos Advogados (OAB): 6rgédo
ue também dispde de uma comissao de
direitos humanos, com servico de advogados
para atender vitimas de abuso do poder.

8) Os meios de comunicacdo podem igualmente

ser um grande aliado na luta contra a homo-
fobia. Muitos jornais dispdem de plantéo
policial e em caso de abuso policial ou outro
tipo de violéncia, 0 contato com a redacéo ou
com o plant&o policial dos principais jornais da
cidade é uma opgao recomendada;

(9) No caso da pessoa ser menor de 18 anos

e homossexual, é preciso saber que ninguém
pode obriga-la a mudar de tendéncia erotica.
A livre orientacdo sexual é um direito humano
fundamental de todo/a cidadéo, garantido
tanto pela Declarac&o Universal dos Direitos
Humanos,quanto pela Constituicdo Federal

e pelo Estatuto da Crianca e Adolescente (ECA).
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No caso de sofrer algum tipo de pressao ou vio-
I&ncia psicologica/fisica por ser homossexual,
€ necessario procurar o Conselho Tutelar da
cidade - 6rgéo encarregado de zelar pelo
cumprimento do ECA. Caso haja internacéo
na FUNABEM ou no Juizado de Menores,

é fundamental exigir que a integridade fisica/
psicologica enquanto homossexual seja respei-
tada. Se houver violéncia sexual, deve-se exigir
fazer o exame de corpo delito e a assisténcia
de um advogado da defensoria publica.

Eis os artigos do Estatuto da Crianca

e do Adolescente que protegem os homosse-
Xuais menores de 18 anos:

Art. 15: A crianca e 0 adolescente tém direito

a liberdade, ao respeito e a dignidade como
pessoas humanas e como sujeitos de direitos
civis, humanos e sociais garantidos na Consti-
tuicdo Federal e nas leis;

Art. 17. O direito ao respeito consiste na
inviolabilidade da integridade fisica, psiquica e
moral da crianca e do adolescente, abrangendo
a preservacgdo da imagem, da identidade,

da autonomia, dos valores, etc;

Art. 18: E dever de todos velar pela dignidade
da crianca e do adolescente, pondo-0s a salvo
de qualquer tratamento desumano, violento,
aterrorizante, vexatorio ou constrangedor;

10) No caso dos homossexuais que estao
cumprindo pena de prisdo por algum delito
comum, deve ser exigido o respeito por sua
condicédo de homossexual. Sofrendo alguma
violéncia sexual, & necessario solicitar
transferéncia para local seguro, denunciando
o fato a8 OAB, a Comissao Carceraria e aos
grupos homossexuais locais.

Como ja vimos, nos ultimos 20 anos, mais de
1.960 yays, lésbicas e travestis foram barbara-
mente assassinados no Brasil vitimas da homo-
fobia, sendo que a cada dois dias um homossexual
€ morto no Pais. Muitos desses assassinos séo
garotos de programa ou desconhecidos que

0 homossexual encontra na rua e leva para
casa. Portanto, & importante reforcar algumas
recomendagdes de auto-protecéo, na tentativa
de evitar situacdes que promovam a violéncia
fisica ou o assassinato:

= Nunca se sentir inferior a ninguém. Ser homos-
sexual ndo é crime. Se alguém humilhar, dis-
criminar ou agredir um homossexual somente
pela orientagéo sexual é necessario reagir,
discutir e denunciar. E preciso também evitar
se mostrar indefeso, demostrando passividade,
medo ou submissao;



» “Deve se evitar levar desconhecidos para
dentro de casa, principalmente quando for
para relagGes sexuais: a maioria dos homos-
sexuais assassinados foram executados no

seu proprio quarto. Assim, hotéis, motéis ou
saunas devem ser utilizados preferencialmente.
Mesmo se tratando de hotéis e motéis, € impor-
tante se identificar na portaria, deixando docu-
mentos na recep¢do e avisando que o casal
deve sair junto;”= No caso do homossexual
levar alguém para casa, recomenda-se trancar
aporta e esconder a chave, nunca deixando
armas, facas e objetos perigosos a vista;

Em nenhuma situagéo - e principalmente
nesse caso - deve-se humilhar o parceiro dando
demonstracéo de maior poder econdmico,

com a exposicao de joias, dinheiro, cartdes

de crédito e etc. Muitas vezes, essa atitude

leva 0/a convidado/a ao latrocinio
(assassinato por roubo);

E preciso ter cuidado com as bebidas ofe-
recidas por um desconhecido: elas podem
conter soniferos. Nunca deve-se ter como
acompanhante/parceiro um desconhecido,

no caso de ter bebido demais e de ndo ter mais
autocontrole. E muito perigoso dormir depois
da relacdo sexual ao lado de quem nao

se conhece;

Direitos humanos

8/

= Deve-se acertar todos os detalhes antes da
relagéo sexual: preferéncias eroticas, duragao
e preco. E importante também esclarecer, por
exemplo, se 0 parceiro faz tudo, se transa com
camisinha, se quer ser pago ou n&o;

« E preciso manter boas relacdes com a vizi-
nhanca, pois, além de outros beneficios, em
momentos de perigo, 0s vizinhos podem ajudar
e socorrer a vitima ou mesmo salvar sua vida;

= Se houver caso de humilhag&o, agresséao
e roubo, deve-se procurar imediatamente
apolicia e fazer o Boletim de Ocorréncia
e/ou o exame de corpo delito.



