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RESUMO
Pessoas trans enfrentam mazelas sociais e dificuldade de acesso a direitos básicos,

como a educação, trabalho e saúde. Deste modo, os ambulatórios especializados

para o atendimento de população trans, como é o caso do citado neste estudo, são

necessários para garantir um serviço de saúde humanizado, além de prover acesso

ao processo transsexualizador pelo Sistema Único de Saúde. O nutricionista tem

muito a oferecer para a saúde do indivíduo, pois, a terapia hormonal pode trazer

alterações fisiológicas não desejadas pelo paciente, como mudanças do perfil

lipídico e ganho de peso. Este tema tem ganhado a atenção de alguns

pesquisadores recentemente, no entanto, pouco se fala sobre o atendimento

nutricional desta população. O estudo atual, além de ter como objetivo relatar o

atendimento nutricional de pessoas trans e não binárias, visa investigar a presença

do tema em matrizes curriculares do curso de bacharelado de Nutrição em

universidades públicas do Brasil. Foi utilizado o modelo de relato de experiência

para detalhar o atendimento nutricional realizado, e pesquisa por palavras-chave nos

modelos de planos componentes de aulas, que caracterizassem o tema da saúde da

população trans ou LGBTQIA+ nas universidades públicas. No ambulatório, a autora

percebeu um grande interesse da população em realizar atendimento nutricional. No

entanto, esta temática raramente encontra-se descrita nos cursos de nutrição,

sugerindo-se então, a inclusão de uma disciplina, ainda que optativa, sobre a

inclusão e importância do atendimento de vários grupos minoritários.

Palavras-chave: Pessoas transgênero, Nutrição,  Saúde Pública, Educação

ABSTRACT
Trans people face social ills and difficult access to basic rights, such as education,

work and health. In this way, specialized outpatient clinics for the care of the trans

population, as is the case mentioned in this study, are necessary to guarantee a

humanized health service, in addition to providing access to the transsexualization

process by the Unified Health System. The nutritionist has a lot to offer to the

individual's health, because hormone therapy can bring physiological changes not

desired by the patient, such as changes in the lipid profile and weight gain. This topic

has gained the attention of some researchers recently, however, little is said about

the nutritional care of this population. The current study, in addition to having the
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objective of reporting the nutritional care of trans and non-binary people, aims to

investigate the presence of the theme in curriculum matrices of the Bachelor's

Degree in Nutrition in public universities in Brazil. The experience report model was

used to detail the nutritional care performed, and search for keywords in the models

of lesson plans, which characterized the theme of the health of the trans or

LGBTQIA+ population in public universities. In the outpatient clinic, the author

noticed a great interest of the population in providing nutritional care. However, this

theme is rarely described in nutrition courses, suggesting the inclusion of a discipline,

even if optional, on the inclusion and importance of serving various minority groups.

Keywords: Transgender people, Nutrition, Public Health, Education
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INTRODUÇÃO
Em 2013, o Brasil implementou o Plano Nacional de Saúde Integral a

Lésbicas, Gays, Bissexuais, Travestis e Transexuais (LGBTs), com o objetivo

de melhorar o acesso e garantir a promoção e vigilância em saúde [1]. Este

plano cita ainda, as vulnerabilidades que essa população pode apresentar, em

especial, os estigmas sofridos. Declara que a saúde deve ser ofertada a toda

população brasileira, respeitando suas especificidades de gênero, raça/etnia,

geração, orientação e práticas afetivas e sexuais.

O gênero inclui características socialmente construídas, como normas,

comportamentos e regras relacionados à figura de homens, mulheres, meninos

e meninas. Enquanto o sexo refere-se as características fisiológicas, o gênero

aborda os papéis construídos socialmente, como comportamentos, atividades e

atributos que a sociedade considera apropriados para os indivíduos baseado

no sexo em que foram designados ao nascimento. Os papéis de gênero são

aprendidos, mutáveis e variáveis de acordo com o tempo e cultura [2]. As

pessoas que não se identificam com o gênero designado ao nascer, são

denominadas de pessoas trans. Podem se identificar com a binaridade do

gênero masculino e feminino, ou não (nesse último, há a denominação de

pessoas não binárias). Esses indivíduos fogem da “normalidade” imposta pela

sociedade, sofrendo estigma e discriminação.

Na área de nutrição, há poucos estudos sobre a população LGBT+. É

importante ressaltar que a maior parte das fórmulas e diretrizes utilizadas na

avaliação nutricional, consideram somente o sexo biológico. Visto que a

população citada possui diversas vulnerabilidades, como a dificuldade de

inserção no mercado de trabalho formal - 90% da população de travestis e

transexuais utilizam a prostituição como fonte de renda, e 13 anos é a idade

média em que são expulsas de casa pelos pais [3,4] - é de extrema importância

estudar pessoas trans e travestis no que tange a alimentação, já que estudos

iniciais apontam presença de insegurança alimentar nessa população [5], além

de fatores que podem predispor a condição de transtornos alimentares, e

mudanças no perfil lipídico - sendo o último relacionado com a transição

hormonal [6].

Estima-se que pelo menos 75% da população brasileira não conhece,

teve contato ou se relaciona socialmente em seu cotidiano com uma pessoa

trans [3]. Como podemos reduzir a transfobia, se a população trans continua
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sendo colocada à margem da sociedade, sendo negada à direitos básicos

como o acesso à educação, emprego e saúde? O estudo foi norteado pelas

questões: qual a importância do atendimento nutricional na saúde LGBT+, em

especial às pessoas transgênero? Quais as especificidades dessa população

em relação a saúde? Os cursos de bacharelado em nutrição das universidades

públicas estão abordando essa população no ensino?

O estudo atual vincula-se às propostas da residência de análise

situacional de saúde, levantamento de reflexões acerca de uma população que

possui menor acesso à saúde e sugestão da incorporação de minorias

populacionais nos cursos de saúde, com ênfase em nutrição. Visto a

experiência da autora no atendimento nutricional dessa população, buscou-se

avaliar as unidades curriculares dos cursos de bacharelado em nutrição das

faculdades públicas do país, com o objetivo de averiguar a existência da saúde

integral da população LGBT+ como tópico de estudo de futuros nutricionistas.

METODOLOGIA
Trata-se de um relato de experiência de caráter qualitativo que descreve

o atendimento nutricional em um ambulatório de pessoas trans e não binárias,

com intervenção nutricional por meio de atividades relacionadas a

comportamento alimentar. Esse trabalho respeitou os aspectos éticos, e

dispensou a análise por comitê de ética, tendo em vista que não analisa dados

primários ou secundários.

De forma complementar, foi feita uma análise dos Planos Pedagógicos

das Universidades Federais, Estaduais e Municipais do país que oferecem

Nutrição no seu campo de cursos, com objetivo de verificar a existência de

disciplinas obrigatórias ou eletivas, que agregassem a população trans,

travestis e/ou saúde LGBT+.

RESULTADOS

CARACTERIZAÇÃO DO LOCAL
O ambulatório de pessoas trans e não binárias está localizado em Porto

Alegre-RS, possui equipe multidisciplinar composta majoritariamente por

residentes de diversas instituições e duas médicas servidoras públicas. Entre

as profissões dos residentes, estão enfermeiros, médicos, fonoaudiólogos,

5

SciELO Preprints - Este documento é um preprint e sua situação atual está disponível em: https://doi.org/10.1590/SciELOPreprints.3638



psicólogos e terapeutas ocupacionais. A oferta de alguns serviços pode mudar

conforme disponibilidade de alguns profissionais (como o caso do atendimento

nutricional), porém entre os serviços fixos, está a escuta e acolhimento, o

acompanhamento de processo transexualizador, procedimentos como exame

citopatológico, testes rápidos e tratamento de ISTs. O ambulatório funciona às

segundas e quartas-feiras, no período noturno das 18h - 22h, visto que o

ambulatório é localizado em uma Unidade Básica de Saúde, que utiliza o local

no horário matutino e vespertino.

ATENDIMENTO NUTRICIONAL
Os atendimentos nutricionais iniciaram em 31 de março de 2021. Visto

que os serviços ofertados dependem dos residentes atuantes, foi a primeira

vez que o atendimento nutricional foi disponibilizado de forma contínua. Em

cada turno, eram atendidas cerca de quatro a cinco pessoas, entre primeiras

consultas e retornos online e presenciais, conforme disponibilidade do paciente

e da profissional nutricionista. Os agendamentos foram realizados por outros

profissionais que verificaram necessidade de atendimento nutricional,

solicitações dos pacientes na recepção ou via whatsapp do serviço. As

consultas presenciais foram realizadas em um consultório localizado na

unidade de saúde onde encontra-se o ambulatório. Os primeiros atendimentos

duram cerca de uma hora, e os retornos, 30 minutos. Na Tabela 1, é descrito as

principais abordagens realizadas em ambas modalidades. Cada indivíduo,

realidade e demandas são únicas, logo, as abordagens podem ser diferentes

conforme necessidade.

GRADE CURRICULAR DOS CURSOS DE BACHARELADO DE NUTRIÇÃO
E SAÚDE LGBTQIAP+

Conforme demonstra a Figura 1, das 118 universidades públicas

(federais, estaduais e municipais), 55 ofertavam o curso de bacharelado de

nutrição em sua grade. Duas universidades não disponibilizaram o plano

pedagógico, portanto, foram 53 planos avaliados. Das 40 faculdades federais

que ofertam o curso de bacharelado em nutrição, apenas três tinham como

ementas em disciplinas optativas, a saúde LGBT+. A Universidade Federal do

Rio Grande do Norte no entanto, é a única que descreve a população trans em

seu plano pedagógico como grupo a ser estudado, em conjunto com outros
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populações vulneráveis (pessoas com deficiência, povos e comunidades

tradicionais, analfabetos, pessoas privadas de liberdade, pessoas em situação

de rua, dentre outros). [7]

A Unifesp disponibiliza a disciplina “Constituição do Humano, Políticas e

Marcadores sociais da diferença” como disciplina obrigatória em vários cursos

de saúde, que visa discutir os ciclos da vida em intersecção com os

marcadores sociais da diferença como, classe, raça/etnia, gênero e

sexualidade. A disciplina eletiva disponível para vários cursos “Saúde LGBTI+:

Cuidados Interdisciplinares” busca detalhar as especificidades dos cuidados à

saúde integral da população LGBTI+. [8]

Das 42 universidades estaduais presentes no país, 11 ofertavam o curso

de nutrição. Embora nenhuma aborde especificamente a população trans ou

saúde LGBT+ em sua grade curricular, a Universidade de São Paulo (USP)

possui uma disciplina “Corpo, Indivíduo e Sociedade” que aborda a

compreensão entre os marcadores sociais da diferença e a alimentação,

incluindo questões de gênero, racismo e violência. [9]

Referente às universidades municipais, das 10 analisadas, quatro

possuíam nutrição na gama de cursos disponíveis. A Furb (Universidade

Regional de Blumenau) tem em seu componente curricular obrigatório a

disciplina “Saúde, Cultura e Sociedade”, que busca abordar a diversidade de

religiosidades, identidade de gênero e relações étnico-raciais [10]. Apesar das

universidades citadas citarem de alguma forma a população LGBT+,

percebe-se uma deficiência na matriz curricular para abordagem de grupos

populacionais específicos, no que tange à alimentação.

DISCUSSÃO
Pessoas trans são aquelas que apresentam uma identidade de gênero

diferente da que foi designada no nascimento, incluindo pessoas que não se

identificam com o gênero feminino ou masculino, ou identificam-se com ambos

(não binárias). Travesti é a denominação de pessoas que vivem uma

construção de gênero feminino, oposta à designação de sexo atribuída no

nascimento, seguida de uma construção física, de caráter permanente, que se

identifica na vida social, familiar, cultural e interpessoal, através dessa

identidade [11]. Estudos preliminares indicam que o Brasil possua cerca de
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1.090.200 brasileiros que possam se identificar como transgênero, e 1.880.200

como gênero não binário [12].

Intersexo é um termo guarda-chuva que refere-se a uma variação

natural de características sexuais (cromossomos, genitália externa, gônodas,

hormônios, órgãos reprodutivos internos, ou combinações) que fogem das

concepções tradicionais do masculino ou feminino [13].

Ao que compete o atendimento nutricional, os recursos hormonais ou

cirúrgicos podem alterar o metabolismo, através da modificação do perfil

lipídico, redistribuição corporal, resistência a insulina, elevação de citocinas

inflamatórias. Dentro do âmbito comportamental, a investigação de uma

alimentação disfuncional, histórico de dietas, além de fatores que possam

causar problemas de imagem corporal é de extrema importância para

formulação da conduta nutricional [6].

Indivíduos que utilizam hormônios masculinizantes ou derivados de

testosterona podem apresentar risco elevado de desenvolver alguns efeitos,

como o ganho de peso, eritrocitose, aumento do nível de lipoproteínas de baixa

densidade, diminuição do nível de lipoproteínas de alta densidade, aumento de

hematócrito e hemoglobina, tempo de protrombina reduzido e aumento de

níveis de creatinina. Devido às mudanças do perfil lipídico, esses indivíduos

podem ter um risco elevado de desenvolver doenças cardiovasculares,

hipertensão e diabetes tipo 2 [14].

Pessoas que fazem uso de hormônios feminilizantes também podem

apresentar mudanças no perfil das lipoproteínas, a depender da via de

administração. A densidade mineral óssea e a pressão arterial podem

aumentar, além do risco de desenvolvimento de doença tromboembólica e

hipertrigliceridemia, consequentemente aumentando o risco de diabetes tipo 2,

hipertensão quando outros fatores de risco estão presentes [14].

Pessoas que retiraram as gônadas (pessoas trans e intersexo),

mulheres trans que utilizam bloqueadores de testosterona (espironolactona,

acetato de ciproterona ou antagonistas de GnRH) sem estrogênio, devem

acompanhar regularmente os níveis de vitamina D, visto o risco de perda de

massa magra, e consequentemente, perda óssea. É importante considerar

também que a gestação e aleitamento não são momentos restritos as mulheres

cis. Homens trans também podem ter o desejo de gestar, sendo aconselhável a

interrupção da terapia hormonal no período de gestação e aleitamento (caso o
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indivíduo possua mamas) [6]. Dessa forma, a nutrição pode participar do

cuidado interdisciplinar da pessoa trans gestante, garantindo o estado

nutricional adequado tanto do indivíduo, quanto do bebê.

No ambulatório de Porto Alegre - RS, foi possível observar que as

demandas mais comuns, foram queixas de redistribuição de gordura corporal,

modificação de características corporais (perda de gordura na região do

abdômen, ganho de músculo, aumento de peso), transição para

vegetarianismo estrito, melhora da alimentação e da saúde.

Sugere-se que as universidades tenham uma disciplina, mesmo que

optativa de nutrição inclusiva. A alimentação, sendo direito de todos, deve ser

abordada de formas diferentes, com diferentes pessoas. É dever, enquanto

profissionais da saúde, conhecer a diversidade da população, no que tange às

diferenças étnico-raciais, orientação sexual, identidade de gênero e classe

social. Ao abordar população trans e travesti, questões como as diferenças na

estruturação corporal, possíveis consequências fisiológicas da hormonização,

saúde mental e transtornos alimentares são de extrema importância para o

profissional nutricionista.

CONCLUSÃO
Enquanto profissional nutricionista e em breve, especialista em Saúde

Coletiva, a minha experiência no atendimento nutricional na população trans

trouxe diversas reflexões. Em minha formação de bacharelado, pouco foi

mencionado sobre a pluralidade da população, não somente a população

LGBTQIAP+, como também as pessoas com deficiência, em situação de rua,

indígenas, usuários de drogas e substâncias psicoativas, que podem precisar

de abordagens diferentes no atendimento nutricional.

A assistência nutricional não pode ser resumida à elaboração de dietas.

Como podemos garantir a promoção em saúde e alimentação saudável, se os

profissionais de saúde não conhecem os determinantes de saúde que podem

influenciar no estado do indivíduo? Como realizar um atendimento

individualizado, se as referências de antropometria não incluem pessoas trans

em uso de hormonização?

É essencial que, durante a formação do futuro profissional de saúde,

sejam discutidas as especificidades destes grupos, com o objetivo de realizar

um atendimento nutricional individualizado. Os grupos minoritários precisam
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ser enxergados pelos profissionais de saúde, para que ocorra o

desenvolvimento de mais estudos, o aprimoramento da assistência nutricional

desses indivíduos e a criação de um espaço seguro dentro do atendimento

nutricional.
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Tabela 1 - Ações e temáticas abordadas na primeira consulta e retorno.

Primeira
Consulta

- Apresentação do modelo de consulta

- Acolhimento e escuta de preferência de pronome de

tratamento (se houver), história de vida, queixas e

necessidades (relações Interpessoais e rede de apoio, terapia

hormonal, alterações corporais e metabólicas)

- Avaliação Nutricional

- Anamnese Alimentar

- Aplicação de ferramentas de alimentação comportamental

- Avaliação Antropométrica

- Identificação de transtornos alimentares

- Solicitação de exames complementares, se necessário.

- Elaboração de plano alimentar qualitativo ou elaboração de

metas mensais ou elaboração de plano alimentar qualitativo +

quantitativo.

Retorno (30
ou 45 dias)

- Escuta de queixas, avaliação de sintomas

- Avaliação das estratégias elaboradas

- Avaliação antropométrica se necessário

- Elaboração de novo plano alimentar e nova estratégia se

necessário

Fonte: autora.

13

SciELO Preprints - Este documento é um preprint e sua situação atual está disponível em: https://doi.org/10.1590/SciELOPreprints.3638



Figura 1 - Aspectos Metodológicos da pesquisa dos Planos Pedagógicos
das Universidades Públicas do Brasil.

Aspectos Metodológicos. Fonte: autora.
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