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Esse trabalho descreve a trajetdria de um homem transexual gestante e analisa
as violéncias institucionais e as possibilidades de mudanca no SUS. O caso
revela o despreparo dos servigos para lidar com situacbes que envolvem a
diversidade. O paciente negro, em uso de testosterona, descobriu gravidez néo
planejada e iniciou pré-natal tardiamente apds diversos constrangimentos em



seu centro de saude. Enfrentou insegurangca diante da possibilidade de
transfobia; atraso em diagnosticos e tratamentos, problemas burocraticos que
exigiram autonegagao de sua identidade para emissao de guia de cesarea e
episodios de constrangimento durante sua internacdo e puerpério. A analise
classifica barreiras em trés dimensdes: transfobia estrutural expressa em
comportamentos que naturalizam a exclusdo, em consonancia com a nogao de
violéncia simbdlica( Bourdieu,1998), transfobia por arranjos binarios dos
servigos, que limita o acesso a banheiros, enfermarias, e fluxos organizados
apenas para homens e mulheres, reforcando a condigdo de vida precaria (
Butler,2019) e a transfobia por desinformacéo, resultante da falta de formacao
em saude trans, o que compromete vinculo, diagndstico e tratamento. Foi
utilizada a ferramenta usuario guia para mapear instituicbes do SUS e suas
tensdes politicas, deixando evidente que o problema central nao esta no corpo
gestante, mas no proprio SUS que ainda ndo garante cuidado integral,
universal e equanime a populacéao trans. A Politica Nacional de Saude Integral
LGBT (2011) constitui um marco importante, mas sua implementagao € fragil.
Nesse contesto a Educagdo Permanente em Saude (Portarias n° 198/2004 e n°
1.996/2007) emerge como uma ferramenta estratégica ndo apenas para
capacitagcao técnica, mas para fomentar reflexdo critica, transformacao
institucional e protagonismo trans na formulag&o do cuidado.
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