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Resumo

Transgéneros apresentam demandas singulares e, historicamente, tém sido estigmatizados, o que impacta no processo satde-
doenga, quadro exemplificado pelo maior acometimento de infec¢des sexualmente transmissiveis (IST) em comparagdao com
a populacdo em geral. Observa-se que doencas passiveis de antibioticoterapia, como sifilis, gonorreia e clamidia, apresentam
significativa prevaléncia nesta populagdo vulneravel, decorrente, entre outros fatores, pela fragilidade do acesso a saude. Neste
cendrio, o processo transexualizador normatizado pelo Ministério da Satde através da Portaria GM/MS 2.803/13 visa atuar
como facilitador da adesdo de travestis e mulheres transexuais ao cuidado longitudinal e ao tratamento de IST. Tendo isto em
vista, realizou-se revisao de literatura a fim de promover reflexao sobre a implementacdo do processo, impasses do atendimento
de demandas relacionadas a autonomia de identidade de género e demais fatores que prejudicam o contato com instituicdes de
saude. A partir da andlise, foi possivel constatar que a garantia da equidade e o estabelecimento de vinculo entre profissional
de saude e individuo aproximam este do sistema, promovendo maior sensacdo de pertencimento e consolidando o conceito de
longitudinalidade. Ao passo que a deslegitimagao, violéncia e desamparo vivenciados por transgéneros configuram como barreira
a direitos basicos. Desta forma, constata-se a relevancia da implementacao efetiva do processo transexualizador no Sistema Unico
de Saude (SUS) e a necessidade de diversificagdo da agenda de cuidado em sauide para a inclusdo e adesdo de travestis e mulheres
transexuais, promovendo agdes para promogao, prevengdo e tratamento de doengas.
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