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TRANSEXUALIDADE: UMA LUTA EMANCIPATORIA.
Flévia F Silva'

TRANSSEXUALITY: AN EMANCIPATORY STRUGGLE

Resumo: Esse trabalho pretende pensar um sujeito que, para emancipar-se, precisa abrir mao da au-
tonomia. O transexual é hoje um género ininteligivel no aspecto sociocultural, um sujeito anulado em
sua expressao de identidade, esse corpo estranho, abjeto, incomoda e perturba, ja que o significado
cultural dado pelo meio nao condiz com o que ele sabe de si, sua construcao ideoldgica é atravessada
por essa estranheza. Ao perceber-se transexual, a medida que se encontra fora da dicotomia normati-
va ele precisa abdicar de sua autonomia, para permitir-se diagnosticar e assim ser “colonizado” pelo
biopoder institucional.
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Abstract: This work intends to think a human being who, to emancipate herself/ himself, needs to give up auto-
nomy. The transsexual is now an unintelligible genre when it comes to the socio-cultural aspect, a subject annulled
in its identity expression, this unfitted body, object, bother and disturb, since the cultural significance given by the
social environment dismisses what he knows about himself/ herself, his/ her ideological construction is crossed
by a strangeness. By the moment s/he perceives himself/herself transsexual, as s/he is outside the standard dicho-
tomy, s/he faces the necessity of abdicating his/her autonomy, in order to allow self diagnosis and, therefore, be
“colonized” by the institutional biopower.
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Introducao

Emancipacao, segundo os dicionaristas, é
autonomia, independéncia; a transexualidade é
definida por Jaqueline Gomes de Jesus (2012, p.
15) como: “pessoa que reivindica o reconheci-
mento do sexo ao qual se identifica”. Connell
(2014), em palestra proferida na Universidade
do Estado do Rio de Janeiro (UERJ), diz a respei-
to da transexualidade que “nao se trata de uma
escolha de estilo de vida, ou preferéncia, mas
sim saber o que a pessoa é, e isto estda em con-
tradicdo com o que os outros pensam saber.”

Desde 2008 o Sistema Unico de Satude (SUS)
atende a transexuais no formato predefinido
pelo Conselho Federal de Medicina (CFM) atra-
vés da portaria n. 457, que € ampliada em 2013
na portaria n. 2803. O atendimento ¢é realizado
nos moldes do CFM, e tem como base o diag-
nostico dos manuais de psiquiatria, como o DSM
V, que recentemente fez uma mudanca de no-
menclatura em relacdo ao seu antecessor, o DSM
IV, que tratava a transexualidade como transtor-
no de identidade de género (TIG). Em sua versao
atualizada, temos a volta do termo disforia de
género, porém com maior detalhamento de cri-
térios para o diagnéstico clinico. Nao podemos
negar a importancia da primeira resolucdo dada
pelo CFM para a liberacao dos procedimentos
cirdrgicos, uma vez que antes disso tais proce-
dimentos eram eticamente condenados como
crime de lesao corporal, assim como considerar
gue atualmente o transexual somente é incluso
no programa do SUS caso atenda as postulacoes
do CFM, como ja dito. Dessa maneira, os profis-
sionais que presentemente realizam atendimen-
to e producgao de laudos sao, hoje, o caminho
de assisténcia a demanda dessas pessoas. Ape-
sar de a transexualidade ter surgido como termo
desde o final do século. XIX, com o intuito de
classificacao de homossexualidades, foi somente
diante da resolucao do CFM que alguma forma
assistencial foi de fato pensada e implementada,
primeiro em carater experimental e de pesqui-
sa, para gradativamente ir evoluindo nao sé en-
guanto procedimento, com o desenvolvimento
biotecnoldgico, mas também nas discussdes em
outros campos do saber.

Autores que defendem a necessidade de
despatologizacao da transexualidade colocam
em pauta nao somente a nomenclatura utilizada
pelos manuais, mas questionam a forma que um
diagnéstico desta magnitude se propde, assim
como, seus critérios, que por si s6 criam a ne-
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cessidade de autenticacdo do sujeito, por meio
de uma série de laudos e de provas que venham
a justificar seu tratamento, tirando da pessoa
transexual o poder de perceber seu corpo e ter
por ele a capacidade deciséria.

Neste artigo pretendo problematizar bre-
vemente ndo sé a necessidade de um diagnos-
tico como também as implicacbes que ele traz
para a experiéncia transexual, além da maneira
com a qual a sociedade vivencia a quebra da
norma dicotdmica homem e mulher.

Género: variavel biolégica ou construcao social.

Autores das mais diferentes praxis de-
fendem a ideia de deslocamento de género, re-
cusam o pensamento biologicista em que o sexo
binario seria definidor do género, percebem a
identidade de género como uma construcao
social regida por identificacbes processuais do
sujeito, sua histéria e experiéncia corporificada.
Porém o que se observa no meio social é uma
tendéncia a arrastar questdes de género para
uma espécie de adequacao fisioldgica, estereoti-
pica, e até de orientacdo de desejo sexual, como
se todos esses quesitos estivessem intimamente
entrelacados, e tivessem um lugar ‘correto’ para
habitarem.

Recentemente Guacira Louro (2015)
trouxe a tona a perspectiva de corpos que tran-
sitam e desprezam as normas regulatérias da so-
ciedade, rompendo com o que Butler chama de
“interpelagao fundamental”, que seria um cha-
mamento que convoca o sujeito ao género anun-
ciado, a tomar seu lugar no binarismo homem/
mulher tendo como ponto de partida o sexo
bioldgico. A autora ressalta o recorte cultural a
respeito do que é esperado de cada sexo como
sendo um produto da linguagem, ou seja, da
cultura, das producdes de sentido regidas pelo
social. Louro (2015) diz ainda nao haver espaco
na légica binaria para as multiplas possibilida-
des, corpos transexuais seriam corpos abjetos,
excluidos, despreziveis e repugnantes. Butler
(2011) aponta o género como performativo, ou
seja, produzindo uma série de efeitos: a maneira
gue agimos globalmente no dia-a-dia e a forma
como nos expressarmos consolida o ser homem
ou mulher, e isso nao se trata de uma verdade
interna, mas sim uma idealizacdo, um fenGme-
no produzido o tempo todo, uma performan-
ce cujo “roteirista” seria a cultura. A proposta
da filésofa é a de pensarmos a possibilidade de
ninguém pertencer a determinado género, rom-



pendo com os esteredtipos do dominio do “nor-
mal” para nos implicarmos na liberdade de Ser.
O que percebemos na pratica é que, ao romper
com a normatividade, o sujeito perde a liberda-
de autbnoma e independente, passa a vivenciar
a vulnerabilidade do desenquadre. Butler (2009)
destaca que a violéncia é imposta pelas normas
ideais de género, especialmente contra aquelas
pessoas que sao diferentes em relacao ao géne-
ro, que sao desviantes, em sua apresentacao.

Violéncia e vulnerabilidade

Podemos agora pensar no conteiudo da
violéncia, partindo do conceito de performa-
tividade para o de precariedade, também da
fil6sofa Judith Butler, que ndo toca somente
na questao do transexual, mas abarca o que
ha de marginal na sociedade, seja no ambito
da pobreza, do racismo, da prostituicao, a vio-
Iéncia de uma maneira geral. O conceito esta
intimamente ligado a humanizacao/desuma-
nizacao da alteridade do ser. A precariedade
com a qual o sujeito vive o coloca em situacao
de vulnerabilidade, a “colonizacao” feita pelo
poder médico, que legitima o sujeito como
“verdadeiro transexual” ou ndo, conduz a um
processo de psiquiatrizacdo do transexual, o
marginaliza, torna-o vulneravel, ja que o reduz
a um padrao dicotdémico de sanidade x doen-
ca. A esse respeito nos esclarecem Aran, Murta
e Liongo (2009):

A partir do relato de experiéncias as-
sistenciais, alguns autores destacam que a
certeza quanto ao pertencimento ao géne-
ro oposto, a qual as vezes se expressa pela
crenca numa identidade fixa, se repete no
cotidiano do atendimento a pacientes tran-
sexuais. Porém, afirmam que a transexuali-
dade ndo necessariamente fixa uma posicao
subjetiva e destacam a importancia de des-
locar a manifestacdo social da transexuali-
dade da necessidade de traduzi-la imediata-
mente numa patologia, numa estrutura ou
num modo de funcionamento especifico, o
gue nos permitiria escapar da sua psiquiatri-
zacdo. A experiéncia transexual, neste senti-
do, comportaria varias formas singulares de
subjetivacdo. (p. 1145)

O transexual se observa perante uma
questao existencial, precisa autorizar que ou-
tros saberes o tutelem, para que, com este en-
guadramento, possa ser atendido, ainda que
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dentro de um padrao biomédico. Ocorre com
o transexual a indisponibilidade de seu pro-
prio corpo, para o direito decisério sobre o
qgue diz respeito a si, sua vida, seu corpo e sua
construcao ideoldgica.

Diante disso sucede a necessidade de
pensar o reenquadramento imposto por um
coletivo que nao sustenta a quebra de suas
normas, produzindo uma pasteurizacao de
como cada corpo deve se expressar, para que
esteja de acordo com os papeis performaticos
dados e possa, assim, ser um ator social ade-
guado. Marreiros e Silva (2014) questionam
o que de fato faz um sujeito ser homem ou
mulher, sinalizam a transgressao do transexual
ao negar essas polaridades para se construi-
rem a partir de suas mudancas corporais; suas
identidades sao remoldadas a partir de suas
experiéncias, que sao corporificadas, vivencia-
das, e por que nao dizer, sangradas em seus
corpos. Seja na intervencao médica, através
das cirurgias de ressignificacao, seja pelo mas-
sacre ideoldgico e fisico que passam em seu
dia-a-dia de violéncia e preconceito. Segundo
as autoras:

Manter um pénis ndo faz de uma mu-
Iher trans um homem, ou ter uma vagina
nao faz de um homem trans uma mulher, o
que pretendemos mostrar aqui é exatamen-
te as multiplas possibilidades de se colocar
em uma identidade de género sem necessa-
riamente precisar de um aparato fisico além
do sentir-se... (Marreiros e Silva, 2014, p. 4)

Louro (2013) afirma que delimitamos pa-
droes ao colocarmos na heterossexualidade uma
matriz de normas, ao passo que, género e sexua-
lidade tém em si, a instabilidade de construcoes
histérico-cultural, pondo em risco significados e
praticas, desestabilizando as normas, transgre-
dindo a pauta heteronormativa. Essa ousadia
do transexual tira a sociedade de seu habitual,
causa estranheza e reacao, e nessa guerra de ve-
tores sociais as forcas se direcionam para muitos
lados, fazendo com que a experiéncia transexu-
al esteja para além de sua experiéncia corporal
subjetiva, o transexual nao sé vive o que Connel
(2014) chama de corpo encarnado, ele experién-
cia também essa estranheza, muitas vezes tradu-
zida em hostilidade, violéncia, exclusao, negacao
de espaco, negacao simbolica de sua existéncia,
assim como, a perda de sua competéncia auto6-
noma, e a exigéncia da salvaguarda biomédica
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para ter sua demanda legitimada.
A importancia da despatologizacao das identida-
des transexuais.

A cientista social Berenice Bento (2014),
chama a atencado para a necessidade do esta-
belecimento de um campo conceitual que seja
explicito da transexualidade, que abarque suas
demandas de maneira a respeitar a subjetivida-
de de seus atores. A reinvindicacdo comum aos
muitos grupos de militancia trans é em relacao
a direitos basicos como ao acesso a espacos pu-
blicos e privados, como no caso da utilizacao
de banheiro que esteja de acordo com seu sexo
anunciado, por exemplo, além de direito a edu-
cagao e a empregabilidade.

Os processos de estigmatizacao, de vio-
[éncia simbdlica e de vulnerabilidade aos quais
a pessoa trans esta exposta, como vimos na pri-
meira parte desse artigo, desencadeia sofrimen-
to fisico e psiquico. Transexuais sao compelidos
a negociar nas mais diferentes instancias, com
as varias instituicoes publicas e sociais, o respei-
to pela sua subjetividade, a sua experiéncia cor-
poral e sua construcao subjetiva do sentimento
que envolve sua percepcao de si, nao sao por si
s6 vistos como fundadores de sua demanda. Ha
de se ter um diagndstico regulamentado e uni-
versal, tal exigéncia é apontada pela militancia
trans e também por autores como uma nega-
tiva de autonomia, singularidade e direito sob
o proéprio corpo. Bento (2014) destaca em sua
pesquisa que:

O trabalho de campo revelou que
ha uma pluralidade de interpretacdes e de
construcoes de sentido para os conflitos
entre corpo e a subjetividade nessa expe-
riéncia. O que faz um sujeito afirmar que
pertence a outro género é um sentimento;
para muitos transexuais a transformacao do
corpo através dos horménios ja é suficiente
para lhes garantir um sentimento de iden-
tidade, nao chegando a reivindicar as cirur-
gias. (p. 50)

Os mais diversos autores sinalizam que,
para entendermos as reivindicacbes da popu-
lacao trans, € imperativo nos debrucarmos em
suas demandas de maneira a amplia-las no que
tange o direito a saude publica: que a essas pes-
soas seja garantido o principio da integralidade,
tendo a equipe de atendimento da pessoa tran-
sexual uma pratica que se ocupe do sofrimento
deste paciente para além do dispositivo biolo-
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gico e o reconhecimento de sua demanda de
maneira global, respeitando sua subjetividade e
as peculiaridades de cada caso, somente assim
teremos um atendimento que dé conta das plu-
ralidades que a tematica exige.

Perelson (2011) destaca que a solicitacao
do transexual nao se encerra na modificacdo de
seus caracteres primarios e secundarios de géne-
ro, mas que essa modificacao seja reconhecida,
chegando a salientar que o tratamento juridico
das demandas trans se torna mais capital que
as abordagens e intervencoes médicas a que sao
submetidos. A autora destaca o argumento do
médico Klotz e o explicita: “Se o tratamento ade-
quado ao transexual pode ser concedido pelo
direito e nao pela medicina, o transexualismo
deixa de ser uma questao médica, ou ainda, sai
definitivamente da rubrica do patolégico” (PE-
RELSON, 2011, p. 10).

Entre os tedricos que se ocupam da tran-
sexualidade sob a perspectiva socio-histérica,
partindo de um viés subjetivo da experiéncia do
sujeito, em que somente a ele cabe falar de si e
de sua experiéncia intrinseca de ser, experimentar
a vivéncia da conviccdo de que a transexualidade
passa a ocupar o lugar antes ocupado pela ho-
mossexualidade como patologia a ser adminis-
trada pelo saber médico (AVILA; GROSSI, 2010;
ARAN; MURTA; LIONCO, 2009; BUTLER, 2009)

Nao podemos negar que a discussao so-
bre a questao da despatologizacao pode trazer
a tona o argumento de que o diagndstico se faz
necessario, uma vez que a pessoa transexual so-
licita um tipo de tratamento. Pensamos que tal
associacao reduz o sujeito que demanda cuida-
dos a estar atrelado sempre ao carater patolégi-
co, o0 que se desconstroi quando consideramos
pacientes obstétricas, que tém em seu quadro
de gravidez um espaco de vida com garantida
de assisténcia médica e suporte nos sistemas de
saude de maneira ampla.

Butler (2009) aponta o diagnéstico como
um instrumento de possibilidades, tanto a de
acoes quanto de restricoes, e emerge a forca
simbdlica que tal instrumento pode ter, princi-
palmente em relacdo a pessoas que sao privadas
do espaco da escola e com isso nao se equipam
de pensamento critico para lidar com os estig-
mas de uma vida patologizada. Segue a autora:

Nesses casos, o diagnéstico pode ser
debilitante, senao assassino. Algumas vezes,
o diagnostico assassina a alma; e, algumas
vezes torna-se um fator para o suicidio. As-



sim, o que estd em jogo neste debate é al-
tamente importante, pois parece ser, afinal,
uma questao de vida ou morte; para alguns,
o diagndstico parece significar a propria
vida e, para outros, o diagndstico parece
significar a morte. (p. 98)

O diagnostico de pessoas transexuais, de
acordo com ou autores ja citados, nao sé cria
um estigma da loucura, como também torna-as
vulneraveis e desapropria o sujeito de seu corpo,
exigindo uma autenticacao do outro para que
o exercicio de SER seja autorizado. A despato-
logizacao contribui, sob esse aspecto, na saude
global e ampla do sujeito, que, segundo a Or-
ganizacdo Mundial de Saude (OMS), promove
um estado de pleno bem estar fisico, mental e
social, estando para além da saude x doenca, e
se constitui em um direito fundamental de to-
dos a ser garantido por seus governos nao s6 no
atendimento ao direito a saude, mas também
no esclarecimento social afim de que esses se-
jam agentes promotores do conceito de saude e
bem- estar.

Conclusao

Precisamos ter compromisso com a alteri-
dade na esfera publica, praticas éticas indepen-
dente de igualdade, mas principalmente partin-
do da diferenca. Que esses sujeitos nao tenham
mais corpos abjetos, dependentes de todo um
sistema. A liberdade s6 pode ser exercida se ha
apoio para do ato de ser livre.

Nao ha como ser livre quando se esta sob
a tutela de um manual, de um profissional e/ou
de uma instituicdo. Para que haja igualdade no
atendimento, o paradoxo da diferenca tem de
ser analisado; atender de maneira igualitaria sig-
nifica atender a demanda de cada sujeito, res-
peitando sua subjetividade e singularidade.

O direito a vivéncia corporal é inerente a
todas as pessoas, porém para o transexual esse
direito deve passar pela esfera do enquadre di-
cotomico, lhe é negado o direito decisério so-
bre o préprio corpo e o melhor tratamento que
deseja para si. A proposta aqui é pensarmos a
possibilidade de transito, em que a expressao
corporal, a “incorporacao” de si possa ser livre,
autébnoma e ontica.

Nao podemos compreender esse corpo
vulnerabilizado fora dessa rede em que vivemos,
ou seja, a vulnerabilidade corporificada é rela-
cional, tendo na ciéncia, na norma médica do
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diagnéstico um contribuidor da desqualificacao
e por consequéncia um dos atores da vulnerabi-
lidade.

Dar voz ao transexual é empodera-lo, so-
mente a ele cabe o relato real de sua experiéncia
de existir, de sentir-se, como articulou a psica-
nalista Thatiana Lionco em video gravado pelo
Conselho Federal de Psicologia (CFP), “é o tran-
sexual quem deve nos dizer algo a respeito dele
e nao o contrario”.

Diante da realidade diagnostica atual po-
demos perceber, em eventos e até mesmo den-
tro das militancias LGBT, que esse sujeito fica
invisibilizado, devemos pensar no quanto o ca-
rater patolégico contribui para esse movimento
diante do explanado neste artigo, esse sujeito
tutelado, que precisa autenticar no poder bio-
médico sua experiéncia, acaba sendo discursa-
do também por outros, mas podemos acompa-
nhar que ha entre os transexuais um movimento
de resisténcia e solicitacao de fala, de espaco,
e nés, enquanto profissionais de promocao de
saude e articulacdo politica, ndo podemos fe-
char os olhos a essa solicitacdo. Os varios cam-
pos do saber, social, antropoldgico, politico e de
promocao de saude podem, ao pensar o seu lu-
gar, contribuir para que tenhamos uma pratica
de acesso a autonomia e ao direito decisério.
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