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RESUMO

Esta pesquisa tem como objetivo caracterizar a producéo cientifica sobre a satde de mulheres
lésbicas a partir de métodos bibliométricos, buscando compreender a dindmica de produgao
de conhecimento sobre a temética e desvelar as maneiras pelas quais a ciéncia tem abordado
a saude desse grupo social. Utiliza como método a pesquisa bibliométrica, com carater
exploratdrio e descritivo, e abordagem quali-quantitativa, tendo como objeto de anélise
publicagdes cientificas recuperadas a partir de buscas nas fontes de informacdo Scopus e Web
of Science. Apresenta uma reflexdo sobre a construcdo dos discursos sociais sobre as
lesbiandades, tracando um panorama historico sobre a homoafetividade feminina no mundo
ocidental, da Antiguidade aos dias atuais. Aborda os trés principais paradigmas que
direcionaram os discursos coletivos acerca das relacbes entre mulheres, séo eles: o discurso
religioso, o discurso médico e o politico. Apresenta os estudos métricos da informacdo, suas
origens, métodos, funcionalidades e principais aplicacdes. Os resultados demonstram que a
salde de mulheres lésbicas é tema pouco explorado no Brasil, e apontam uma producéao
cientifica aindaincipiente, frutodeuma comunidade cientifica pouco estruturada. O panorama
descortinado através das publicacfes analisadas evidencia a tendéncia universalizante da
abordagem da cientifica sobre o tema, onde as especificidades em saude da populacéo léshica
sdo tratadas de maneira tangencial. Recomenda, por fim, o fortalecimento e estruturagdo da
producédo de dados e estudos cientificos voltados a saude de mulheres Iésbicas, bem como o
envolvimento das esferas politico-institucionais no estimulo a esforcos cientificos voltadosao

tema, através de editais e iniciativas de fomento.

Palavras-chave: Homossexualidade Feminina. Minorias Sexuais e de Género. Publicacbes

Cientificas. Bibliometria.



ABSTRACT

This research aims to characterize the scientific production on the health of lesbian women
based on bibliometric methods, seeking to understand the dynamics of knowledge production
on the subject and reveal the ways in which science has approached the health of this social
group. Ituses bibliometric research as a method, with an exploratory and descriptive character,
and a quali-quantitative approach, having as object of analysis scientific publications retrieved
from searches in Scopus and Web of Science information sources. It presents a reflection on
the construction of social discourses on lesbianism, tracing a historical overview of female
homoaffectivity in the Western world, from antiquity to the present day. It approaches the
three main paradigms that guided the collective discourses about the relationships between
women, they are: the religious discourse, the medical discourse and the political discourse. It
presents the metric studies of information, its origins, methods, functionalities and main
applications. The results demonstrate that the health of lesbian women is a subject little
explored in Brazil, and point to a still incipient scientific production, the result of a poorly
structured scientific community. The panorama unveiled through the analyzed publications
evidences the universalizing tendency of the scientific approach on the subject, where the
specificities in health of the lesbian population are treated in a tangential way. Finally, it
recommends strengthening and structuring the production of data and scientific studies
focused on the health of lesbian women, as well as the involvement of political and
institutional spheres in stimulating scientific efforts focused on the theme, through public

notices and promotion initiatives.

Keywords: Female Homosexuality. Sexual and Gender Minorities. Scientific publications.

Bibliometrics.
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1 INTRODUGCAO

Optamos por organizar a introducdo em duas partes. Na primeira, € explorada de forma
mais pessoal a trajetéria que motivou a realizacdo desta pesquisa. Na segunda parte, sdo
expostos o0s aspectos metodoldgicos da investigacdo, tais como tema, objetivo, e a justificativa
que embasa 0 desenvolvimento da pesquisa sobre a producéo cientifica sobre atencdo a salde

de mulheres lésbicas.

1.1 OBJETIVAR O INTANGIVEL: O QUE NOS LEVA A PESQUISAR O QUE
PESQUISAMOS?

Discutir sobre relacionamentos afetivos e sexuais entre mulheres é desafiador sob
diferentesaspectos. Primeiro por ser daclasse dosassuntos relacionados a sexualidade humana,
0 que por si SO ja suscita incontéveis tabus sociais. E depois, por fazer emergir reflexdes acerca
de uma classe social e historicamente relegada ao mistério e a incompreensao, as mulheres.
Dessa forma, os discursos sobre relagdes entre mulheres coadunam dois grandes epicentros de
polémicas na atualidade ocidental: género e sexualidade.

A deciséo de pesquisar sobre um tema considerado por muitos como polémico néo
surgiu por acaso. A escolha de abordar a tematica da saude de mulheres lésbicas surge das
minhas vivéncias e dos valores que compartilho. Laville e Dionne (1999) expressam que 0S
pesquisadores, assim como todo mundo, ndo escapam de seus valores, e nem é preciso tal
esforco inconcebivel. Nossos valores nos movem, faz com que tenhamos diferentes leituras do
real, estdo na origem da percepcdo de um problema de pesquisa (LAVILLE; DIONNE, 1999).
Logo, construir um problema de pesquisa nao exige tornarmo-nos uma pagina em branco, mas
sim objetivar, pér em perspectiva o que nos move. Diante disso, penso ser adequado iniciar este
trabalho contextualizando o panorama no qual essa proposta de pesquisa se originou, e, para
isso, € necessario contar minha trajetoria.

Cresci numa pequena comunidade rural do interior do Rio de Janeiro. No meu bairro
ndo havia pavimentacéo, as redes de telefonia movel ndo chegam la e a internet via radio chegou
h& pouco tempo. A agricultura é a principal atividade econdémica e meio de subsisténcia da
maior parte da populagdo local. As familias sdo grandes, compostas por muitos filhos, e todas

de alguma forma séo interconectadas por lagcos matrimoniais.
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Nesse ambiente, as conversas mais proximas em discutir sobre sexualidade e género
ocorriam quando vinha a publico que uma pessoa de nosso convivio havia sido sexualmente
violentada (0 que acontecia com certa frequéncia, e na maioria das vezes as vitimas eram
criancas) ou quando uma adolescente aparecia gravida (o que também ocorria com consideravel
frequéncia). Toda a complexidade que envolve o debate sobre género e sexualidade era reduzida
a plano de fundo de uma licdo moral, onde o outro servia como exemplo da violéncia, do
fracasso, do que ndo ser.

Na escola ndo era muito diferente. Lembro-me de na adolescéncia participar de uma
palestra onde reproduziram um documentario sobre aborto. O conteudo do filme mostrava
gravacdes de diferentes procedimentos cirtrgicos abortivos. As mulheres que passaram por
esses procedimentos eram entrevistadas e suas falas traziam o sentimento de culpa,
arrependimento, até certo nojo do proprio corpo, repulsa de si mesma. O conteido sobre satde
sexual era igualmente assustador. Cartilhas com imagens de lesfes de InfeccGes Sexualmente
Transmissiveis (IST) eram o carro-chefe das aulas de educagdo sexual. Ao final dacartilha, a
ordem “Use camisinha”, em letras grandes e destacadas em vermelho, soava quase como uma
convocagéo militar. O conjunto daobra indicava uma mensagem clara aos alunos adolescentes:
néo fagcam sexo!

Na&o havia dialogo, o que existia era uma exortacao calcada no medo. Medo de ser mée
na adolescéncia, de ser infectado por uma doenca, medo de se tornar um exemplo do que néo
ser. Ocorre que 0 medo ndo é bom conselheiro, principalmente para adolescentes puberes no
auge dos hormdnios. O discurso do medo ndo impedia que meus colegas tivessem suas
experiéncias sexuais e nem fazia com que fossem cuidadosos com seu corpo e sua saude. O
ensino pelo medo demonstrou-se ineficaz em todos 0s aspectos.

Por outro lado, o conteudo que realmente precisdvamos, que nos faria desenvolver
ferramentas para lidar com a realidade, jamais foi abordado. Pelo contrério, eram evitados,
indiziveis. Nessa localidade havia casos de abuso sexual infantil, exploracdo sexual de menores,
pedofilia, zoofilia e estupros corretivos. Alguns dos meus colegas de escola apresentavam
caracteristicas violentas, dificuldades de aprendizado, introspeccdo. Outros choravam ou
vomitavam durante a aula. Mais tarde descobriamos que essas meninas e esses meninos eram
vitimas de algum tipo de violéncia ou aliciamento, seja no meio familiar ou em outros circulos
sociais. Sobre isso nada era dito no sentido de ensinar a proteger a nés mesmos. Por vezes,
transformavam um acontecimento atroz em assunto banal, motivo de chacota ou fofoca. Talvez

essas tenham sido as formas que a comunidade encontrou para lidar com as barbaridades que
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ocorriam em seu interior. Preferiam virar o rosto, ignorar, e deixar que o tempo reduzisse o
ocorrido a uma fofoca, mais um caso para contar.

Além disso, outro véu de obscurantismo pairava sobre nés: a ojeriza a pessoas que
viviam com HIV1. Isso fazia com que as pessoas expostas ao virus mascarassem 0s sintomas
da fase desenvolvida da Aids por detras de outras doencas. Cancer, anemia, verminoses e
pneumonia eram algumas das justificativas dadas aos conhecidos quando uma pessoa
desenvolvia Aids. Caso semelhante ao do meu tio, que adoeceu severamente e passou a
apresentar os sintomas da fase severa da doenca. Quando questionada, minha avo, neste caso
sua méae, dizia que ele estava com pneumonia. De fato, pneumonia era uma constante nessa fase
davidade meu tio, mas ndo como uma causa, e sim como uma doenca oportunista em razao do
sistema imunoldgico debilitado. Ele faleceu poucos anos apds ser diagnosticado com HIV. Até
o fim da vida minha av6 negou veementemente que seu filho tivesse vivido com HIV e morrido
por conta da Aids. Ainda hoje na familia, a morte do meu tio é um assunto sobre o qual ndo
falamos.

A época de seu diagnostico ja havia tratamento disponivel, gratuito e eficaz. Por isso
ndo posso deixar de imaginar que a indiferenca ceifou a vida de meu tio. Penso que ele desistiu
de viver, porque € tarefa dificil levar a vida num ambiente tdo inGspito e agressivo a sua
existéncia, onde a maioria lhe nega o direito a dignidade. Pois além de viver com HIV, meu tio
era um homem negro gay, e este é outro assunto indizivel. Ndo s6 na minha familia, mas na
comunidade como um todo, a homossexualidade & dos males mais condenaveis. Entre as
pessoas mais religiosas, € tidacomo pecado mortal, desvio imperdoavel. Para os ndo-religiosos
é motivo de zombaria. Entre os dois lados ha um ponto em comum: a violéncia justificada pelo
preconceito. N&o raro surgia casos de meninos estuprados por colegas ou parentes. Quando se
comentava o ocorrido, era possivel ouvir alguém dizer “mas também, com aquele jeito de
viado...”. De maneira geral, a comunidade se acostumou a normalizar o estupro corretivo de
meninos que manifestassem alguma diferenca da norma heterossexual.

A relacdo entre HIV e homossexualidade também era presente, por isso as pessoas que
viviam com HIV, principalmente os homens, preferiam esconder isso da familia e dos amigos.
Quando manifestavam sintomas mais severos, apresentavam outra doenga como justificativa.
Arrisco dizer que talvez o maior receio ndo fosse com relacdo ao estigma relacionado ao virus
em si, mas sim por medo de que pensassem que eram homossexuais, por conta da relacéo

socialmente erigida entre HIVV, homossexualidade e promiscuidade.

1 Sigla em inglés de Human Immunodeficiency Virus, em portugués, Virus da Imunodeficiéncia Humana.
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A violéncia contra homossexuais era perpetrada ndo sé no nivel fisico, como os abusos
narrados anteriormente, mas também em nivel emocional e psicolégico. Assim como na
sociedade em geral, a comunidade onde cresci submetia as pessoas desviantes da norma
heterossexual ao escarnio publico, transformando-as em motivo de piada ou vergonha. Para
blindar-se das ofensas, os homens e mulheres alvos dessas violéncias simbolicas aprenderam a
rir quando eram a piada, aprenderam a fingir que essas atrocidades ndo afetavam suas vidas.

Cabe ressaltar, porem, que muito do escarnio a homossexualidade estava relacionado a
homens que se relacionavam sexualmente com outros homens. Sobre mulheres que se
relacionavam com outras mulheres, pouco se ouvia sobre elas. Era uma espécie de fabula, um
tipo peculiar de sereia. Enquanto permaneci nessa comunidade, pelos primeiros dezessete anos
de minha vida, conheci apenas duas mulheres abertamente lésbicas. Isto porque tratava-se de
mulheres que ndo possuiam os signos identificAveis da feminilidade, e por isso muitas vezes
tratadas e lidas pela comunidade como homens. Surgiam boatos sobre algumas mulheres em
casos muito pontuais, mas logo eram esquecidos, como se esse tipo de perversdo nao fosse téo
ameacadora quanto aquela praticada entre homens.

Nesse microcosmos, as mulheres tinham um papel definido, e ndo havia abertura a
novos rumos. O destino da maior parte de nds era se tornar maes e esposas, de preferéncia
evangélicas. A nossa existéncia estava previamente atrelada a vida de um homem, sem o qual
seriamos incompletas. Inimagindvel um cenario em que existiamos e prosperdvamos sem um
homem. Inconcebivel desejarmos e amarmos umas as outras. Se para 0s homens o peso da
condenagdo vinha travestido de violéncia, a nds, mulheres que amam outras mulheres, estava
reservado o siléncio, o esquecimento.

Minha comunidade natal € um espelho que reflete a sociedade como um todo. A
educacdo pelo medo, a segregacdo do outro em razdo de sua diferenca, a violéncia com 0s mais
vulneraveis, o cerceamento das possibilidades de vida das mulheres. Eu ndo sou a narrad ora
distante detodosesses relatos, sou produtode uma comunidade e de uma sociedade ameacadora
as subjetividades. Eu vivi e vivo nela. Sou amiga, sobrinha, prima, vizinha e sobrevivente de
algumas das histérias sobre as quais escrevo aqui, e cresci com o peso de nascer com varios dos
signos que tornam o meu corpo menos digno de amor, dignidade, empatia e respeito.

A sorte ou 0 acaso me possibilitaram refletir sobre essas experiéncias no espaco de
interlocucdo privilegiado da ciéncia. Portanto, apresentar a minha origem e falar das
experiéncias que me levaram a pesquisar sobre esse tema, é também parte importante da

pesquisa que ora desenvolvo. Contar dos ambientes hostis que transitei, e dos quais 0 mundo
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estd povoado, é chamar atencdo para a relevancia de olharmos para essa populacdo tédo
especifica, mas também tdo silenciada. Uma populacdo que, por sorte ou acaso, eu faco parte.

Sendo assim, esta pesquisa € sobre mulheres que resistiram e resistem ao apagamento e
ao siléncio. E sobre aquelas que viveram num ambiente t30 ameacador quanto 0 que eu cresci,
gue se sentiam inadequadas em todos os lugares, que recebiam olhares condenatorios sem ao
menos saberem o porqué. E sobre todasas meninas, mocas e mulheres que se privaram doamor
e do afeto por receio da condenacéo, da violéncia, da discriminag&o. E sobre todas essas que,
assim como eu, resistiram a familias abusivas, a ambientes de trabalho discriminatérios, para
vivenciar seus amores por outras mulheres. Sobreviventes de uma sociedade que consome,
violenta e mata mulheres por simplesmente serem mulheres. Esta pesquisa é sobre nos,
mulheres que amam outras mulheres, e que, mesmo resistindo a tantos percal¢os, ainda temos
deconviver com a indiferenca com que as politicas publicas, o0s servicos deatendimentoa satde
e a ciéncia tratam as nossas especificidades em salde. Por isso, essa pesquisa intenta ser parte
do movimento que a precede, pretendendo ser mais uma voz a somar-se ao coro cada vez mais
forte que brada por equidade, por reconhecimento, por dignidade.

Nesta apresentagdo escolhi langar mdo de uma narrativa mais pessoal, com uso de
verbos no singular e linguagem menos académica. Essa escolha é intencional e ambiciosa, pois
a partir dela espero conectar-me com vocé, cara leitora, caro leitor, para que conheca as raizes
vivas que sustentam esta pesquisa. Um trabalho académico, por vezes, pode soar frio e distante
para com seus leitores, assim como a propria ciéncia tendea se apresentar como uma instituicdo
a parte da sociedade. Minha intengdo aqui foi mostrar-lhe que o pragmatismo e a objetividade
cientifica ndo devem ser confundidoscom frieza e indiferenca. Ao me apresentar, eu lhe mostro
meu mundo e convido-a (0) a embarcar numa histdria comigo, pois uma pesquisa nada mais é
do que uma narrativa construida a partir de desafios, percalcos, alegrias e tristezas. E por sua
atencéo, eu agradeco.

A partir da préxima se¢do, quando adentraremos nos aspectos mais técnicos e teoricos,
usaremos a linguagem comumente empregada para narrar pesquisas cientificas, porém,

perseguindo sempre o objetivo de tornar esse contetdo o mais fluido e compreensivel possivel.
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1.2 ENTRE A VIOLENCIA, O FETICHE E O ESQUECIMENTO:
CONTEXTUALIZANDO A PROBLEMATICA DE PESQUISA

Quando se aborda a relacdo entre mulheres, é preciso, antes de tudo, compreender as
raizes historicas que constituiram a compreensdo coletiva acerca do assunto. Do esquecimento
a condenacdo, os discursos em torno dos corpos de mulheres que se relacionam com mulheres
sempre penderam entre a inexisténcia e a violéncia. A ruptura com a norma heterossexual que
representa uma relacdo dessa natureza, causou confusdes ao longo dos séculos entre aqueles
que procuravam defini-la e nomeé-la. 1sso porque os modelos sociais de categorizacdo das
relacbes afetivo-sexuais sempre foram centrados na figura do falo, e sem ele uma relacdo nao
poderia ser reconhecida por modelos mentais e classificatorios criados, conformados e
legitimados por homens (NAVARRO-SWAIN, 2016). Quando se tornaram nomeaveis, 0
reconhecimento das relagdes afetivo-sexuais entre mulheres passou a existir sob o signo da
condenacdo, da segregacao e davioléncia, como exemplo a ndo ser seguido, como crime a ser
condenado, como doenga a ser extirpada.

A construcdo social do relacionamento entre mulheres € sustentado por um pensamento
dicotdmico, o que faz com que mulheres ndo-heterossexuais vivenciem sua sexualidade sob o
julgo constante de dois estigmas: o fetiche e a repulsa. A dependerda cor, da classe social e da
performance identitéaria, pode-se ser alvo de objetificacdo, curiosidade, erotizagdo, ou de
incompreensdo e ojeriza. Aos corpos brancos, magros, femininos e pertencentes a camadas
sociais mais privilegiadas, reserva-se afetichizacdo. Os conteidoseroticos e pornogréficos, por
exemplo, retratam essa objetificacdo quando disponibilizam para consumo masculino a
performance sexual entre mulheres de fenotipos bem especificos, performando um tipo
caracteristico de feminilidade.

Enquanto mulheres que vivenciam tipos diferentes de feminilidade, em especial aquelas
que séo lidas como masculinas, séo alvo de estranhamento e desprezo, sendo consideradas
aberracOes. Geralmente sdo negras ou ndo-brancas, e pertencem a extratos sociais mais baixos.
A estes corpos reserva-se avioléncia, como bem comprova o caso alarmante de Luana Barbosa,
mulher negra, léshica, periférica e ndo-feminina espancadae morta pela Policia Militar de S&o
Paulo por recusar-se a ser revistada por agentes do sexo masculino. Em marco de 2021 o
assassinato de Luana completou cinco anos. Seus algozes permanecem aguardando recurso em

liberdade, dois deles seguem na ativa e outro fora transferido para a reserva remunerada
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(WARKEN, 2021). O assassinato de Luana representa um exemplo extremo das violéncias
diarias as quais mulheres lésbicas ndo-femininas sdo submetidas.

Para entender melhor as raizes do estigma que fundamenta toda essa violéncia € preciso
ler atentamente as palavras de Tanya Saunders (2017). A autora propde pensarmos a lésbica
negra nao-feminina como representante do absoluto ndo-humano por encarnar dois marcadores
corpdreos que possibilitam essa classificacdo: a feminilidade e a negritude. Ela coloca a ciéncia
no centro da discussdo, argumentando que esta desempenhou um papel decisivo na construcédo
dos discursos que desumanizam corpos negros léshicos, ao associar a anatomia da mulher negra
a um potencial de virilidade e promiscuidade. A ciéncia atribuiu a corpos de mulheres negras o
carater sexual relacionado a bestialidade, imputando a léshicas negras o papel de predadoras
sexuais, semelhante ao esteredtipo dos homens negros (SAUNDERS, 2017).

Os argumentos que construiram esses corpos como hirpersexualizados, viris,
voluptuosos e dominadores excederam 0 espaco-tempo dos discursos que os fundaram,
chegando aos dias atuais e demarcando intensamente ndo apenas o0 imaginario social, mas
também a propria nocdo de uma identidade lésbica. Enquanto associado ao desempenho sexual,
0 corpo léshico ndo-feminino é desejado no plano do erético; por outro lado, causa abjecéo pela
performance de masculinidade, por ter em seu corpo as evidéncias que comprovam sua
orientacao sexual (FACCHINI, 2008). No Brasil, essa repulsa a mulheres que néo expressam a
feminilidade esperada ndo é um fendmeno recente, ela esta enraizada no discurso médico-
cientifico tecido no alvorecer do século XX no interior da Medicina Legal e das ciéncias
criminais, como veremos mais a frente.

E preciso destacar, no entanto, os avangos conquistados por essa parcela da sociedade,
impulsionados em grande medida pela atuagcdo de movimentos sociais e intelectuais. A partir
da década de 1960, com a ampliacdo do debate feminista e a formacdo de movimentos
organizados de homossexuais, é possivel observar a conformacdo de uma agenda de discussdes
em torno dareivindicacdo de direitos sociais a partes da populacdo até entdo marginalizadas. A
partir dai fica evidente o crescente avanco na criagdo de dispositivos institucionais e politicas
de Estado destinados a promoc¢do da qualidade de vida das mulheres e da populacdo de
Léshicas, Bissexuais, Travestis e Transgéneros (LGBT?), que se fez reverberar, inclusive, no

campo da saude.

2 A sigla que aglutina sexualidades e géneros desviantes recentemente sofreu alteracdo passando a forma
LGBTQIAP+, designando pessoas queers, intersexo, assexuais, pansexuais e demais orientagfes sexuais e
géneros que ndo se encaixem nas demais categorias. Nesta pesquisa utilizaremos a versdo mais antiga da sigla
(LGBT) para fazer mencdo a léshicas, gays, bissexuais, travestis e pessoas transgénero, considerando a
nomenclatura e as categorias abrangidas na Politica Nacional de Satude voltada a essas populacdes.
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Um marco importante nessa esfera foi a criagdo da Politica Nacional de Saude Integral
de Léshicas, Gays, Bissexuais, Travestis e Transexuais — LGBTT (BRASIL, 2012), que
estabelece diretrizes de atencédo a saude, definindo os papeis dos entes federativos (Municipio,
Estado e Unido) na efetivagdo dainclusdo desses grupos nos sistemas de salde. Rita de Céssia
Valaddo e Romeu Gomes (2011), quando analisam a Politica sob a perspectiva da atencdo as
lésbicas e mulheres bissexuais, estabelecem-na como um marco emblematico na abordagem da
homossexualidade feminina dentro dos sistemas de sadde. A despeito desses fatos, a questao
envolvendo a aten¢do a satde desse grupo esta longe de um desfecho.

Ao considerarmos satde como o “estado de completo bem-estar fisico, mental e social,
e ndo meramente auséncia de doenca ou incapacidade.” (ALMEIDA FILHO, 2011, p. 8), fica
premente a adocdo de uma perspectiva holistica na abordagem da satde de mulheres que se
relacionam com mulheres. E preciso, portanto, ampliar as discussdes para que abranjam mais
do que apenas as patologias associadas ao grupo, e, mais do que isso, é urgente o
reconhecimento e compreensao de suas especificidades em saude.

O Dossié Satde das Mulheres Lésbicas (REDE FEMINISTA DE SAUDE, 2006)
identifica um conjunto de especificidades relacionadas aos aspectos sexuais e mentais de
mulheres que se relacionam com outras mulheres. De acordo com o documento, em mulheres
desse grupo social had uma alta prevaléncia de cancer de mama e de colo do Utero, maior do que
em mulheres heterossexuais, além de consideravel ocorréncia de InfeccBes Sexualmente
Transmissiveis (IST). Aponta niveis elevados de sofrimento psiquico em decorréncia de
violéncia fisica e psicolégica sofridas no circulo familiar, social, e até dentro dos
relacionamentos amorosos. Identificaaindao uso abusivo deélcool, drogas ilicitas e tabagismo,
se comparados a populacdo heterossexual.

Um estudo longitudinal recente (SIMENSON; COREY; MARKOVIC; KINSKY,
2020) realizado com mulheres de Pittsburgh, Pensilvania, indicou que, quando comparadas as
mulheres heterossexuais, as léshicas apresentam taxas mais altas de doengas crénicas como
depressdo, obesidade, hipertensédo e diabetes, e maior ocorréncia de casos de alcoolismo e
tabagismo. Da mesma forma, Marques, Oliveira e Nogueira (2013) concluem que essas
mulheres sdo mais suscetiveis a ansiedade, depressdo, ideacdo suicida e transtornos
psiquiatricos. E essas mazelas ndo devem ser isoladamente cuidadas, pois sdo marcas de uma

questdo mais ampla e de origem social, de forma que:

Os determinantes desse padrdo devem ser buscados, menos nas caracteristicas
individuais e especificas dessa populagio, e mais no contexto social marcado
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porestigma e discriminacdo, que geraum cotidiano repleto de experiéncias de
preconceitos em varias instancias da vida, na familia, no trabalho, na escola,
nos servigos de satde. Um cotidiano marcado pelaansiedade e pela vivéncia
- em geral, pouco compartilhada da experiéncia homossexual - relacionadas
ao medo e expectativa de rejeicdo decorrente da homofobia presente na
sociedade (REDE FEMINISTA DE SAUDE, 2006, p. 21).

Essas premissas sustentam a existéncia de demandas reais e emergentes sobre
pesquisas que investiguem e respondam questdes especificas de mulheres que se relacionam
afetiva e sexualmente com outras mulheres, desvelando a necessidade de producdo de
conhecimento acerca desse grupo e de suas especificidades em satde. Sob a nocéo de saude
como um estado de bem-estar que excede a auséncia de doencas, a atencdo a salde dessa
populacdo precisa partir de uma perspectiva abrangente que admita e compreenda suas
necessidades com relacdo a seus corpos, suas praticas sexuais e afetivas e todaa carga social
inerente as suas vivéncias.

Vivendo a margem da humanidade por tanto tempo, sem nome, rosto e voz, mulheres que
se relacionam com outras mulheres encontram ainda hoje o reflexo de séculos de discursos que
as condenaram a exclusdo. Embora muito se tenha avancado, € urgente reconhecer que ainda
hd muito a ser feito para corrigir os efeitos que as narrativas hegemonicas, cooptadas e
chanceladas em grande parte pela ciéncia, causaram e ainda causam a esses corpos. Assim, a
relevancia desta pesquisa repousa na proposta de abordar um tema emergente, essencial, com
impacto direto na vida social, mas que ainda carece de novos percursos, novas provocagoes.

Este trabalho nada mais é do que o esfor¢o de tracar novos olhares as publicacbes
cientificas, objeto amplamente explorado por diferentes &reas do saber, mas que ainda oferece
uma gama de possibilidades quando observado sob o prisma desta pesquisa. Desvelar as
maneiras pelas quais a saude de léshicas se apresentam na producdo cientifica é, em certa
medida, compreender como as tensbes politicas e sociais sdo administradas pelo campo
cientifico e os impactos que isso gera na producéo de conhecimento sobre tematicas entendidas
como tabus sociais.

Dessa forma, na busca por trazer novas contribuic6es a discussao, esta pesquisa tem como
tema a producdo cientifica sobre atencdo & satde de mulheres Iésbicas, partindo dos seguintes
questionamentos: como a ciéncia tem se debrucado sobre a saude de mulheres que se
relacionam com outras mulheres? Como podem ser caracterizadas as pesquisas brasileiras
desenvolvidas sobre o tema?

Respondendo a essas questfes esperamos desvelar a dtica pela qual a ciéncia brasileira,

em particular o campo da Saude, tem abordado essa populacdo. Nesse sentido, esta investigacdo
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busca alcancar os objetivos descritos nas se¢bes 1.2.1 e 1.2.2 abaixo, tendo como objeto de
analise publicacdes cientificas que abordam a salide de mulheres homossexuais®, recuperadas a
partir de buscas nas fontes de informacao Scopus e Web of Science (WoS).

O panorama ao qual esta dissertacdo se insere € amplo e complexo, com interlocugdo
entre os estudos de género e sexualidade, saude publica, comunicacdo cientifica e métricas da
ciéncia. Trata-se, portanto, de uma pesquisa com aspiracfes interdisciplinares, e nesse sentido,
o0 Programa de P6s-Graduacdo em Informagdo e Comunicacdo em Satde (PPGICS)do Instituto
de Comunicacao e Informacédo Cientifica e Tecnoldgica (ICICT), lugar escolhido como lécus
de desenvolvimento desta investigacdo, se revelou um terreno fértil para receber as discussdes
que esta pesquisa suscita.

Ademais, este trabalho esta subdivido em 7 se¢bes. Na primeira, relativa a introducao,
apresentamos as motivacdes que culminaram no tema de pesquisa que ora abordamos, bem
como a justificativa, problematizacdo, o tema, os objetivos e as perguntas que esta pesquisa
anseia responder. A seguir, na secdo 2, € apresentada uma reflexdo sobre a constru¢do dos
discursos sociais que conformaram o que hoje entende-se como lesbiandades, bem como 0s
conceitos utilizados para designar esse termo no ambito desta investigacdo. Na secdo 3,
buscamos tracar um panorama da historia das relacbes entre mulheres no ocidente, com o
objetivo de demonstrar os diferentes discursos que conformaram a vivéncia desses corpos € a
compreensdo social sobre essas relagdes. Em seguida, na se¢do 4, nos debrugamos sobre 0s
estudos meétricos da informacdo, buscando compreender suas origens, seus métodos,
funcionalidades e aplicagbes. Na quinta secdo é evidenciado o percurso metodoldgico da
pesquisa. A sec¢do 6, por sua vez, traz as analises e resultados da investigacdo, seguida das

consideragdes finais. Ao fim, tem-se as referéncias e os Apéndices.

1.2.1 Objetivo geral

Caracterizar a producdo cientifica brasileira em salde sobre a homossexualidade

feminina.

3 Esta pesquisa abrange somente publicacdes cientificas que tratem da satde de mulheres Iésbicas cisgénero, ou
seja, mulheres que se identificam com o género que Ihes foi atribuido ao nascerem. Sendo assim, mulheres Iéshicas
transgénero ndo sao abrangidas pelo recorte proposto aqui, do mesmo modo em que se optou pela ndo inclusdo
das vivéncias e corpos transmasculinos.
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1.2.2 Objetivos especificos

e Mapear a trajetdria e evolugdo dos estudos brasileiros sobre o tema ao longo dos

anos.

e Identificar e caracterizar a existéncia ou ndo de uma comunidade/campo de

pesquisa sobre 0 tema, seus principais atores, instituicdes e areas de origem.

e Identificar as principais tematicas/assuntos contemplados nos estudos brasileiros

sobre a saude de mulheres lésbicas.
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2 MULHERES QUE AMAM MULHERES: A CONSTRUCAO DE UM CONCEITO
SOCIAL E HISTORICO

Estabelecer conceitos que abranjam as complexidades da sexualidade humana é um desafio
imposto a todas as areas do saber que se debrucam sobre tais questdes. Sendo assim, responder a
pergunta “o que é lesbiandade” torna-se tarefa igualmente complexa, haja vista a profusdo de
respostas possiveis. Soma-se a isto a propria natureza abrangente do conceito, em contraponto a
singularidade da sexualidade humana. Na visdo de Dahlberg (1978), o conceito € 0 somatério de
enunciados sobre dado objeto. No caso do objeto lesbiandade, um conjunto de enunciados podem
verdadeiramente representa-lo.

E possivel assumir, por exemplo, que a lesbiandade designa mulheres que mantém relacoes
eroticas ou sentem desejo sexual por outras mulheres (ARC, 2009; MALTI-DOUGLAS, 2007).
Por outro lado, pode ser também um posicionamento politico, uma filosofia, centrada na
priorizacdo do afeto entre mulheres em todos os ambitos possiveis da vida (CLARKE, 1988).
Outros escolnem ndo categorizar as mulheres por suas sexualidades, argumentando que
homossexuais e heterossexuais sdo 0s atos que praticam, e nao elas em si (DANIEL, 1983). Néo
obstante, ha quem questione a necessidade de ancoragem grupal, de um aval identitario para que
0s atos possam ter sentido, e enxergam nessa reivindicacdo de espacos de identidade sexual um
instrumento de disciplina e domesticacdo do humano (NAVARRO-SWAIN, 2016).

De categoria sexual a identidade politica, diferentes enunciados criam conceitos singulares
sobre 0 que é leshiandade, da mesma maneira em que conformam sujeitas distintas. A
multiplicidade de enunciados que podem ser atribuidos as relacbes homoafetivas femininas turva
a possibilidade de conceituacdo una e inequivoca, muito em razdo da pluralidade de vivéncias que
se pretende abranger num so conceito.

A inquietude de constantemente reunir esforcos para apreender as particularidades
inerentes a complexa teia que conforma a sexualidade é habilmente expressa por Tania Navarro-
Swain (2016, p. 13), quando a autora questiona: “Como se pode criar um nucleo identitario em
torno de préticas que podem variar ndo s6 no tempo e no espago, mas em relagcdo aos proprios
individuos e seus desejos?”. Em consonancia, Cheryl Clarke (1988, p. 100, traducdo nossa) afirma
que “Nao ha um so tipo de lesbiana, ndo ha apenas um tipo de comportamento Iésbhico, e ndo ha
apenas um tipo de relagao Iésbica”.

Dessa forma, o correto seria designar o termo no plural, uma vez inexistente a possibilidade

de universalizacdo das sujeitas e praticas que pretende abranger. Fala-se, portanto, em



27

lesbiandades femininas para designar a pluralidade de préticas, atitudes e identidades relacionadas
a mulheres gue se relacionam sexual e afetivamente com outras mulheres.

Sapho de Lesbos, poetisa grega do século VI a. C, talvez seja das personagens mais citadas
nas andlises historicas sobre relacionamentos entre mulheres. Considerada uma espécie de ‘marco
zero® da lesbiandade, o nome da Décima Musa deu origem a muitos dos termos que hoje séo
empregados na nomeacdo de mulheres que se relacionam com outras mulheres (DANIEL, 1983).
Em razdo disso, € relevante trazermos a tona os motivos que transformaram esta personagem
especifica em um simbolo do amor entre mulheres.

Os fragmentos das poesias de Sapho registram o que hoje se considera a manifestacdo de
seu desejo por mulheres, e, embora haja divergéncias entre estudiosos sobre a natureza da
admiracdo, do amor e do desejo descritos nos textos da poetisa grega, sua vida e obra foram
avidamente incorporados ao imaginario atual da cultura Iésbica como um icone. Isto porque,
mesmo com todas as divergéncias sobre seu real significado, a obra de Sapho é um dos registros
mais antigos de enaltecimento do afeto entre mulheres, escrito e vivenciado por uma mulher.
Sapho tornou-se um icone léshico porque seus escritos sdo 0s parcos registros historicos que
comprovam aexisténcia dapaixdo entre mulheres desdea Antiguidade, provando que sentimentos
dessa natureza ndo pertencem a tempos atuais, e assim atestando o equivoco da sentenca “no meu
tempo ndo era assim”. Pois ndo so era assim, como o ¢ desde a Antiguidade.

Acostumadas a viver as sombras da historia, mulheres de sexualidades desviantes tiveram
suas existéncias omitidas, apagadas, das narrativas hegemdnicas. A ascensdo de Sapho a icone
histérico das leshiandades, portanto, se da pelo valor memorialistico de seus escritos, pela
possibilidade que estes ofereceram as mulheres de desejos socialmente dissonantes de se
enxergarem na poetisa. Tdo escassos S0 0s registros sobre esses corpos, que qualquer resquicio
de existéncia passada se transforma em relicario. A poesia de Sapho, nesse sentido, ofereceu a
geracOes de léshicas a possibilidade de reconhecimento de si através do outro, a existéncia a partir
da memoria.

A invisibilidade ¢ ento o principal desafio a ser encarado em termos histéricos quando se
pretende discutir as relagdes entre mulheres sob esse viés. O que a hist6ria ndo diz, nunca existiu
(NAVARRO-SWAIN, 2000), e durante séculos a regra geral fora o siléncio: silenciar para melhor
apagar, para melhor esquecer, para conjurar o perigo daquelas que escapam a norma de uma
heterossexualidade tdo “natural” (NAVARRO-SWAIN, 2016). Os resquicios desse esquecimento
compulsorio se demonstram na forma como o imaginario social delineou as relagbes entre
mulheres no decorrer dosséculos. Antesde se tornar um estigma, os relacionamentos sexuais entre

mulheres foram relegados ao lugar da incompreenséo.
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A quebra da norma heterossexual que uma relagdo entre mulheres representa causou, por
muitos séculos, certa confusdo entre aqueles que procuravam defini-la. 1sso porque para se
configurar como um romance, a relacdo precisava da efetivacdo erdtico-sexual, a qual so era tida
como possivel a partir dafigura masculina (NAVARRO-SWAIN, 2000). Em outras palavras, uma
relacdo entre mulheres era algo indefinivel, pois carecia nelas uma caracteristica essencial: o falo,
e essa premissa ainda persiste na construgdo social das relagdes homoafetivas femininas.

Como elucida Stéphanie Arc (2009), a visdo sobre o sexo continua falocéntrica, de maneira
que a sexualidade é com frequéncia relacionada a penetracdo, seja ela vaginal ou ndo. Sob essa
I6gica, na opinido da autora, o sexo entre mulheres pode parecer insignificante e semelhante a
preliminares, justamente por serem destituidas de um 6rgdo necessario para a penetracdo. A ndo
ser que uma delas faca o “papel do homem”, munida ou ndo de um pénis artificial, encaixando-se
assim nos moldes do sexo heterossexual através deum simulacro de coito. Dessa forma, a pergunta
“Quem ¢ o homem da relagdo?”, incessantemente ouvida por mulheres que se relacionam com
outras mulheres, pode-se dizer, parte da necessidade de classificar essas relagdes a partir de
dinamicas heterossexuais identificaveis, reconheciveis, o que reduz o universo de possibilidades
ndo apenas das relacdes eroticas entre mulheres, mas de todas as outras formas de manifestacéo
da sexualidade humana para além do pré-estabelecido.

Existe ainda uma perspectiva que ndo deve ser ignorada quando se pretende discutir a
incompreensdo que rodeia o desejo entre mulheres. E preciso considerar que se trata de corpos
femininos, ou seja, corpos profundamente marcados pelas assimetrias impostas as mulheres
socialmente, dentre elas o postulado de que devem direcionar seus esforgos para a doacéo, e ndo
para a propria satisfacao.

Homens e mulheres aprendem desde pequenos sobre seu lugar no mundo e as funcgdes
inerentes a cada um desses papeis. Em principio, sdo criados sob pontos de vistas distintos, onde
ao homem cabe o papel de dominador e provedor, enquanto a mulher reserva-se a subserviéncia e
a passividade. Mulheres sdo criadas para atender as necessidades dos homens, sejam elas fisicas
ou emocionais, enquanto eles sdo ensinados a priorizar outros homens em seus circulos de afeto.
Mulheres sdo socializadas para enxergarem outras mulheres como potenciais ameagas, enquanto
aos homens ensina-se a importancia da parceria e protecdo entre seus iguais. Ou nas palavras de

Chimamanda Adichie:

Perdemos muito tempo ensinando as meninas a se preocupar com 0 que 0s
meninos pensam delas, mas o oposto ndo acontece. [...] Ensinamos as meninas a
seencolher,asediminuir, dizendo-lhes: “Vocé podeter ambig¢éo, mas ndo muita.
Deve almejar o sucesso, mas nao muito. Sendo vocé ameaga o homem [...]7. [...]
Ensinamosque, nos relacionamentos, € amulher quem deve abrir méao das coisas.
Criamos nossas filhas para enxergar as outras mulheres como rivais [...] da



29

atencdo masculina. Ensinamosas meninas que elas ndo podem agir como seres
sexuais, de modo como agem 0s meninos. [...] Nés as fazemos sentir vergonha
da condigdo feminina; elas ja nascem culpadas. Elas crescem e se transformam
em mulheres que ndo podem externar seus desejos (ADICHIE, 2015, p. 27-36).

Assim, por serem mulheres, a relacdo de lésbicas e bissexuais com a sexualidade carrega a
marca de um sistema social que as precede. Um sistema que conforma o corpo da mulher como
“corpo para outrem” — para 0s homens, em particular — e ndo como um “corpo para si”’, enquanto
seguem sendo educadas de acordo com a perspectiva da doagéo de si mesmas e da atengédo para
com o outro (ARC, 2009). Em razdo disso, as relacdes entre mulheres sdo subversivas, ndo apenas
por desobedecer & ordem social na qual devem temer umas as outras, mas principalmente por
existirem e prosperarem sem a figura masculina, abdicando assim das condutas que ditam o
homem como Unico objeto de desejo das mulheres.

As assimetrias de género se mostram também na diferenca de abordagem entre a
homoafetividade masculina e a feminina. Quando comparadas as relacbes homoafetivas entre
homens, as formas de manifestacdo do desejo sexual entre mulheres ocupam frequentemente o
lugar da docilidade. Para Stéphanie Arc (2009), a homossexualidade masculina é vista sob o
prisma de uma sexualidade desenfreada, enquanto a relagdo feminina ¢ “privada de sua dimensao
fisica — ou é atenuada, assimilando-se a jogos eroticos sem grandes consequéncias. Assim, 0 amor
entre mulheres ¢ visto mais como cumplicidade afetuosa do que como relacao torrida” (ARC,
2009, p. 22). Dessa forma, pontua a autora, o amor entre mulheres é considerado assexuado:
enquanto para os homens estéo reservados a azaragdo e 0 sexo, para as mulheres reserva-se a
ternura e as caricias inocentes. Essas colocacGes demonstram o apagamento da dimensao fisica
das dinmicas eroticas entre mulheres, e exemplificam bem a ideia preconcebida na qual sem a
figura masculina as relacdes sdo desprovidas de intensidade sexual.

Por outro lado, embora persista 0 apagamento ou a atenuacdo da manifestacdo fisica do
desejo entre mulheres, existe ainda a fetichizacdo dessas relacdes para deleite dos homens. Isto
significa que, se por um lado as relagdes entre mulheres séo anuladas ou minimizadas em sua
dimensdo sexual, por outro, elas sdo erotizadas para consumo masculino. Essa abordagem
reducionista é expressa em muitos produtos intelectuais e artisticos, onde as relacBes entre
mulheres sdo, em muitos casos, representadas de forma estereotipada, extremamente erotizada e,
por vezes, em nada condizentes com a realidade.

Stéphanie Arc (2009) conta-nos do protagonismo masculino nas representacdes do amor
entre mulheres. Durante séculos, a maioria esmagadora — se ndo a totalidade — dos produtos
artisticos, intelectuais e cientificos que traziam a questdo a tona eram concebid os por homens, a

partir do que eles imaginavam ser uma relacdo entre mulheres, ja que as mulheres ndo ocupavam



30

0s espacos publicos de interlocucao para falarem por si. Para Arc, as principais representacdes das
relacGes entre mulheres sdo imaginarias, dado que nenhum homem sabe de fato do que se trata.
Assim, a maneira como essas relagdes sdo evocadas € comumente fruto de uma projecdo das
fantasias masculinas.

Exemplo expoente do olhar masculino sobre as relacbes homoafetivas femininas € o filme
“Azul é a cor mais quente” (titulo original: La vie d'Adele), de 2013, do diretor e roteirista
Abdellatif Kechiche. A pelicula, que narra a historia das personagens Adéle e Emma, ficou famosa
pelas cenas de sexo que chegam a durar mais de seis minutos com performances sexuais explicitas
entre as atrizes. A obra se transformou num representante de vulto das relagcdes entre mulheres,
por narrar 0 despertar sexual de uma jovem ao se apaixonar por outra mulher. Mas quando se
analisa mais a fundo, é possivel identificar a fetichizacdo masculina através do olhar do diretor.

O artigo “A Camera Abusiva — fetichismo patriarcal e voyeurismo no filme “Azul ¢ a Cor

9999

mais Quente””, escrito por Bianca Borgianni em 2015, destrincha a forma como as cenas do filme
sdo construidas como se 0 expectador fosse uma espécie de vigilante de Adéle, com as cameras
focalizando sempre partes do corpo da personagem, em especial a boca, que inclusive é
metaforicamente representada no filme como intrinsicamente erodtica. De forma geral, o texto de
Borgianni apresenta com mindcias todos os elementos que conformam “Azul ¢ a cor mais quente”
como uma obra que aborda a relacdo entre mulheres sob a ética masculina, com um olhar invasivo
e carregado de erotizagao.

Isto €, a0 mesmo tempo em que a ideia de duas mulheres juntas exerce fascinio entre
escritores, cineastas e médicos ao longo da historia, ha também a preocupacdo de mostra-las
incompletas, e dessa forma acentuar a importancia do papel masculino na dindmica, mesmo que
seja como observador ou narrador (por vezes de forma violenta e abusiva, como em “Azul ¢ a cor

mais quente”). Persiste entdo nessas representacdes o fascinio inerente ao fetiche, mas também o

receio de se tornarem coadjuvantes para o prazer feminino. Em suma:

Se é verdade que muitos homens sdo fascinados pelo amor feminino, eles se
revelam, no entanto, preocupados com a ideia de que as mulheres possam sentir
prazer sem eles — quando ndo mais prazer com uma mulher. Sindbnimo de uma
profusdo envaidecedora para os homens, quando eles sdo solicitados, a
homossexualidade feminina também pode ser vista como um desafio a seus
talentos sexuais (ARC, 2009, p 41).

Assim, a0 mesmo tempo em que evoca 0 amor entre mulheres, o imaginario construido por

homens continua ambiguo, por convocar essas relagcdes e ao mesmo tempo negé-las ao se apropriar
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delas. Ao se apropriar, constréi um imaginario que assimila e reduz as relages femininas ao prazer
sexual, apagando suas dimensbes afetivas, cotidianas, identitarias e politicas (ARC, 2009).

Diante do exposto até aqui, € possivel observar o lugar fundamental da linguagem na
conformacdo do imaginario social acerca das relagdes entre mulheres. Nesse sentido, a filosofa
Judith Butler (1997) oferece algumas perspectivas pelas quais € possivel vislumbrar a relagdo
intrinseca entre linguagem e a formacdo de uma ideia coletiva sobre determinad as sujeitas. Uma
dessas perspectivas é a no¢do da linguagem como ato corporeo, isto €, com poder de acdo no
mundo.

A nocdo da linguagem como acdo € antes abordada pelo linguista John Langshaw Austin
(1990), que inaugura um novo paradigma teodrico ao considerar a linguagem como forma de
atuacdo sobre o real, e, portanto, de constitui¢do do real (SOUZA FILHO, 1990). O ato de fala, ou
seja, a forma de atuacdo no mundo pela linguagem, se d& através do que Austin denomina de
“enunciados performativos”, os quais podem ser conceituados como “enunciados que nao sdo nem
verdadeiros nem falsos, ndo descrevem nem servem para informar, mas sim fazemalgo.” (PINTO,
2013, on-line). Para Paulo Ottoni (2002, p. 129) “o performativo realiza uma agao através de um
enunciado, que ¢ a realizacdo de um ato de fala”. Glenda Melo e Luciana Rocha (2015, p. 103)
resumem adequadamente o que representa 0s enunciados performativos ao afirmar que “a
linguagem nao so descreve, ela traz a existéncia aquilo sobre o qué fala”.

Judith Butler (1997) se apropria do performativo austiniano para afirmar que fazemos
coisas com a linguagem, produzimos efeitos com ela, mas a linguagem é também aquilo o que

A9

fazemos. A linguagem, ¢, portanto, um nome para nossas agdes: tanto o “qué” fazemos quanto
aquilo que fazemos acontecer, ou seja, 0 ato e suas consequéncias. Nesse sentido, Butler defende
que a linguagem sustenta corpos, da mesma maneira em que também pode ameacar a sua
existéncia. Em outras palavras, os enunciados, as palavras e discursos que emitimos, constroem
realidade e estabelecem a possibilidade de reconhecimento.

Glenda Melo e Luciana Rocha (2015, p. 5), acrescentam a discussdo de Butler a assertiva
de que a “compreensdo disseminada [...] de que a palavra se separa de seu efeito, que uma ofensa
acontece “apenas” no ambito do discurso, desconsidera a fala como ato corpéreo”. Assim,
compreender a linguagem como potencial de construcdo ou aniquilacdo de corpos é jogar por terra
a nocédo presente no discurso de senso comum de que as palavras estdo contidas em si mesmas,
sem efeitos ou impactos concretos no mundo “real”.

Sendo assim, a ideia de incompletude sexual, o carater décil e sensivel atribuidos as
relagbes entre mulheres, bem como a fetichizagéo e erotizacdo que perpassam sua representacéo,

ndo sdo apenas palavras ao vento, sdo construgdes possiveis através da linguagem, por meio de
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atos de fala repetidos e sedimentados no tempo. Se pela linguagem a existéncia se faz, é também
por ela que a inexisténcia se perpetua. Os atos de fala que construiram corpos de mulheres lésbicas
sob o viés da curiosidade, do desejo, do fascinio, sdo 0s mesmos que 0s relegaram a
incompreensdo, ao medo e a repulsa. Discursos ambiguos que colocaram esses corpos no lugar
gue hoje ocupam, a margem da Humanidade.

Em contrapartida, damesma forma em que atos de fala perpetuadosno tempo fizeram essas
mulheres serem relegadas ao silenciamento, € a partir da subversdo desses mesmos discursos que
algo novo se faz, a partir do que Butler (2003) denomina de performatividade. Ao empregar o
performativo austiniano para analisar as relacGes de género na sociedade ocidental contemporanea,
a filosofa demonstra como género é algo dado pela repeticdo de enunciados performativos, ou seja,
atos de fala, que por sua possibilidade de repeticdo e producdo de significados em diferentes
contextos, povoam nossa visdo de mundo e estabelecem os papeis que devem ser socialmente
desempenhados por homens e mulheres.

Mas se o ideal normativo s6 é possivel pela repeticdo, € ela também que permite a ruptura
ao possibilitar uma repeticdo malfeita, uma “copia” inexata, pois embora a repeticdo dos atos de
fala incida fortemente sobre o potencial criativo dos corpos, € também ela que evidencia o novo
(MELO; ROCHA, 2015). Na leitura de Pinto (2013, on-line), “[...] explorando a falha constitutiva
do ato, Butler argumenta que o ato de fala evidencia a performatividade do corpo ao produzir
espagos de articulagdo e deslizamento, pontos de descontinuidade”. Assim, a performatividade ¢
“o0 precioso parasitario [...] que inaugura novos sentidos transgressivos.” (MELO; ROCHA, 2015,
p. 7).

Uma relacdo entre mulheres expressa a performatividade a medida em que transgride a
heteronormatividade impostas as relacdes. Mulheres que se relacionam com outras mulheres séo,
em esséncia, desobedientes. Como mulheres, desobedecem aos atos de fala que erigiram o homem
como centro do mundo. Como léshicas, desobedecem aos enunciados performativos que
construiram a regra na qual a mulher deve atrair-se Unica e exclusivamente por homens. Quando
ndo performam a feminilidade, renegam os signos, os icones e os simbolos que as tornam
mulheres. O amor entre mulheres €, portanto, o “precioso parasitario” que brota do performativo
heterossexual e masculino, transgredindo séculos de atos de fala cujo efeito transformou-as em
criminosas, em doentes, em mistério. Mulheres que estabelecem relacfes erdticas e afetivas com
outras mulheres ndo sdo incompletas, nem devem ter suas afei¢cfes circunscritas por normas
heterossexuais. Elas representam algo novo, o precioso parasitario da performatividade que brota

no inospito da misoginia e da heteronormatividade.
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Debrucar-se sobre a sexualidade feminina configura um trabalho arduo sobre um terreno
de tabus e preconceitos. Historica, social e discursivamente, os afetos entre mulheres foram
sistematicamente apagados, silenciados e relegados a incompreensdo - mais do que isso, a
inexisténcia pela auséncia de evocagdo. A lingua, assim como a sexualidade humana, € viva e
fluida. Os termos se reinventam, 0s conceitos se expandem, se ressignificam. No entanto, a
investigacdo cientifica cobra-nos certo pragmatismo, um recorte apurado do que se quer pesquisar,
a conceituacao do objeto. A ciéncia exige circunscri¢ao.

Sendo assim, para este trabalho, circunscrevemos os afetos entre mulheres no termo
lesbiandades, admitindo que designa mulheres que se relacionam sexual e afetivamente com outras
mulheres. Este trabalho parte entdo de um desafio ambicioso, que é discutir as lesbiandades sob
um olhar amplo, compreendendoe admitindoa pluralidade de vivéncias que esse conceito procura
representar.

Posto isso, reconhecendo a importancia dos processos sociais, historicos e linguisticos na
conformacéo das sujeitas léshicas, a secdo a seguir sera dedicada a tracar um panorama da historia
das relacGes entre mulheres no ocidente, com o objetivo de demonstrar os diferentes discursos que

conformaram a vivéncia desses corpos e a compreensdo social sobre tais relacoes.
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3 DAS FOGUEIRAS DA INQUISICAO AS POLITICAS PUBLICAS DE SAUDE: O
PERCURSO HISTORICO DAS RELACOES ENTRE MULHERES

E importante considerarmos que as palavras e sua significacdo nio fogem a historicidade
na construcéo e seus sentidos (NAVARRO-SWAIN, 2016), assim, os sentidos hoje apreendidos
ao se falar sobre lesbiandades ndo sdo os mesmos que em outras épocas, lugares e sociedades.
Embora uma série de enunciados possam ser evocados para definir o relacionamento entre
mulheres, e todos possam ser considerados verdadeiramente representativos, & importante
destacarmos os sentidos comumente mobilizados pelo espectro social quando se aborda relagoes
dessa natureza. O que perpassa 0 imaginario coletivo quando se fala sobre relacfes entre mulheres?
Em diferentes momentos da historia, quais os enunciados mobilizados para atribuir-lhes
significacdo?

Relagdes entre pessoas do mesmo sexo ndo sdo uma “inveng¢ao” pos-moderna. Embora a
visdo social sobre a homossexualidade tenha passado por diversas transformacdes ao longo dos
séculos, esses temas perpassam a historia das sociedades ao redor do mundo. A compreensdo que
hoje se tem sobre essas relacbes € resultado de um percurso socio-historico que delineou muitas
das ideias e estigmas que povoam o imaginario coletivo contemporaneo a respeito das relagdes
entre iguais. Os discursos que hoje moldam a no¢do sobre homossexualidade ndo surgiram ao
acaso, eles vém de um lugar, de uma construgdo narrativa de muitos séculos.

Sendo assim, esta secdo estd dedicada a um passeio pela historia das relacGes entre
mulheres no ocidente, com o objetivo de demonstrar os diferentes discursos que conformaram a
vivéncia desses corpos e a compreensdo social sobre tais relacbes. Optamos por comegar esta trilha
na Idade Média, com o inicio da perseguicdo cristd as relacdes entre iguais, passando pela
construgdo moderna da homossexualidade pela Medicina como desvio passivel de cura, chegando
finalmente a constituicdo das mulheres léshicas enquanto sujeitas politicas socialmente atuantes
na reivindicacdo de direitos, focando nas a¢des e nas politicas publicas de saude conquistadas por

essa populacgéo.
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3.1 GLORIA PATRI, ET FILIO, ET SPIRITUI SANCTO*: AS MULHERES NEFANDAS NA
MIRA DA SANTA AMADA IGREJA

A associacao entre homossexualidade e pecado, ainda hoje presente em determinadasfalas,
tem uma de suas possiveis origens, além de potencial respaldo, nas religibes cristds, que
estigmatizam a relacdo entre pessoas do mesmo sexo. O livro de Levitico, manual de rituais para
os sacerdotes de Israel (ARC, 2009), preconiza: “Com homem ndo te deitards, como se fosse
mulher; abominagdo é.” (Lv, 18, 13). E evidencia a forma violenta com que a relacdo entre dois
homens deveria ser punida: “O homem que se deitar com outro homem, como nos deitamos com
uma mulher: isso é abominacdo cometida por ambos, eles devem morrer, seu sangue caira sobre
eles.” (Lv, 20, 13).

No entanto, embora as escrituras sagradas sejam especialmente virulentas com as relacdes
entre homens, é de estranhar a presenca timida de criticas direcionadas as relacbes entre mulheres.
Segundo Stéphanie Arc (2009), as relacbes entre mulheres sdo citadas apenas no Novo
Testamento, na epistola do Apoéstolo Paulo aos romanos, onde registra-se: “Por causa disso Deus
0s entregou a paixdes vergonhosas. Até suas mulheres trocaram suas relagdes sexuais naturais por
outras, contrarias a natureza.” (Rm, 1, 26). Ainda assim, se comparada a critica que segue,
direcionada aos pecadores do sexo masculino, as admoestacBes as mulheres podem ser

consideradas dubias e até mesmo generalistas, tamanho o furor do Apdstolo ao exortar os homens:

Da mesma forma, os homens também abandonaram as relagfes naturais com as
mulheres e se inflamaram de paix&o uns pelos outros. Comecaram a cometer atos
indecentes, homens com homens, e receberam em si mesmos o castigo merecido
pela sua perversdo. (RM, 1, 27).

Uma visdo valida sobre o aparente desinteresse dos textos biblicos em admoestar as
relacdes entre mulheres, é o fatode que na época em que foram escritos, essas relacbes eram menos
preocupantes ou condenaveis do que entre homens, em razdo do contexto sociopolitico em que se
inseriam: com a preocupacao de garantir uma descendéncia numerosa, o povo de Israel algou o
esperma ao lugar de elemento sagrado, cujo desperdicio merecia castigo (ARC, 2009). Dessa
maneira, ndo estando em jogo o desperdicio de sémen, as relagdes entre mulheres passaram quase

que despercebidas nos escritos cristaos.

4 Em portugués: “Gloria ao Pai, ao Filho e ao Espirito Santo”. Trecho da doxologia Gloria Patri, utilizada em véarias
liturgias cristds como hino de louvor a Deus.



36

Importante considerar nessa analise, o fato de que, na Antiguidade, as mulheres eram vistas
como inferiores aos homens. Na perspectiva dos gregos antigos, as mulheres eram versoes
inferiores, incompletas e imperfeitas dos homens. Partindo daideia de que existia uma diferenca
bioldgica originéria entre os sexos, na qual o masculino é relacionado ao calor e a perfeicdo, e 0
feminino ao frio e a imperfeicdo, Aristoteles afirmava que apenas o homem, por sua constituicdo
quente, seria capaz detransformar sangue em esperma, e que a mulher, por ser fria, ndo conseguiria
realizar tal transformacdo. Isso significa, em ultima analise, que a participacdo da mulher na
concepcao era secundaria, sendo o seu papel limitado a alimentar o germe com seu sangue e a
oferecer o corpo como lugar onde 0 homem deposita o germe (GOMEZ, 2000).

Além da inferioridade bioldgica, as mulheres ocupavam um lugar inferior também na
sociedade. Aristoteles utilizava o termo akuros para designar, a0 mesmo tempo, a auséncia de
legitimidade politica e a incapacidade biolégica da mulher, que a tornavam semelhante a uma
crianca e uma versdo impotente doshomens (GOMEZ, 2000). Nesse sentido era quase impensavel
que, tanto as leis judaico-cristas quanto a filosofia dosgregos antigos, se atentassem em prescrever
e analisar as praticas sexuais de seres supostamente desprovidos de qualquer impulso sexual ou
significancia politica e social.

De todomodo, a condenacéo cristd dahomossexualidade excedeu os escritos da lei judaica
e 0 espaco-tempo que a continha, influenciando o inicio da repressdo ocidental a
homossexualidade masculina posta em pratica em 390 d.C. pelo imperador romano Teodoésio I,
que se baseou em textos biblicos para justificar a condena¢do dos homossexuais passivos a
fogueira. De fato, nessa trajetoria de muitos percalcos, poucas mulheres foram punidas: a lei e a
religido sempre se mostraram muito mais duras com os homens, imputando-lhes castigos mais
pesados (ARC, 2009). A partir dai relacbes entre pessoas do mesmo sexo comegam a ser tratadas
com violéncia cada vez mais crescente, até ser efetivamente institucionalizada pelas vias
inquisitoriais da Igreja Catdlica.

Dentro do sistema juridico da Igreja Catolica a copula entre pessoas do mesmo sexo era
enquadradacomo pecado da sodomia, conceito usado para indicar “um ato ou um conjunto deatos
pecaminosos, ofensivos a Deuse a lei.” (VAINFAS, 1997, p. 152). O termo tem origem no Velho
Testamento, relacionado a destruicdo divina da cidade de Sodoma, cujos moradores, movidos por
suposto desejo sexual, intentaram invadir a casa de L6 para abusar dos anjos mensageiros
hospedados no local. De acordo com Vainfas (1997), essa histéria, narrada no livro do Génesis, é
a raiz daassociagdo entre o castigo de Sodoma e a condenacdo judaica das relagdes sexuais entre

homens.
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A partir dos séculos X1 e XI1,com a sacramentalizacdo do casamento e dacdpula conjugal,
a moral sexual crista seria sintetizada na noc¢do de luxuria, e assim os “vicios da carne” seriam
categorizados e distribuidos em classes capazes de apreender com precisdo o vasto rol de
transgressdes morais. Nesse novo contexto a sodomia adquire novos sentidos: engquanto ato,
poderia significar os desvios da genitalidade na copula entre individuos do mesmo sexo ou de sexo
diferente, podendo ser também usada para conceituar o coito anal homossexual e heterossexual.
Assim a sodomia € elevada ao ponto maximo do pecado da luxuria, passando a ser punida
rigorosamente pela Igreja durante a Idade Média com penas que iam desde suplicios até mortes
crueis e agonizantes, como enforcamento, afogamento e fogueira (VAINFAS, 1997).

Ronaldo Vainfas (1997) estabelece o século XI como marco temporal do inicio da
perseguicdo moderna a homossexualidade pela Igreja. De acordo com o autor, iSso ocorre no
contexto de fortalecimento da Igreja pela Reforma Gregoriana e no momento de expansdo das
monarquias feudais. Logo, afirma Vainfas, € no cenéario de afirmacdo da Igreja e de expanséao
territorial da cristandade por via das Cruzadas, que 0s praticantes do sexo entre iguais passam a
sofrer a hostilidadesdas leis. Nesse mesmo periodo, a Inquisicao® foi um dispositivo extremamente
frutifero & consolidagio daperseguicdo aos sodomitas. E importante considerarmos que no cenario
de expansdo feudal a procriacdo adquiria essencial relevancia, pois era necessario povoar 0S
territorios conquistados, e 0 sexo entre iguais, por sua vez, nao permitia a procriacao.

E, portanto, a partir dos séculos X1 e XII que a Europa assiste o recrudescimento dos
cddigos civis com o crime da sodomia, postulando penas infames e capitais que se tornariam mais
tarde a base juridica de perseguicdes modernas. Esse endurecimento das leis civis e eclesiasticas,
somadas a crescente atencdo dos saberes eruditos a sexualidade durante o periodo, influenciou
mudancgas significativas na visao social acerca das relagdes entre pessoas do mesmo sexo. Embora
antes disso houvesse certa animosidade e discriminacéo, a partir desse momento o plano social
passa a olhar a sodomia de maneira diferente, e a condena-la com mais fervor (VAINFAS, 1997).

O recrudescimento da Igreja em relacdo a sodomia provocou também uma série de
mudangas na visao juridica acerca do tema. E por isso que a partir do século XV, e especialmente
no século XVI, os Estados europeus adotam uma abordagem juridica ainda mais hostil contra os
sodomitas condenados. E fortemente influenciadas pelas propagandas moralistas das Reformas, as

populacbes europeias comegam a denunciar massivamente comportamentos sodomitas a Justica

> Iniciada entre os séculos XI e Xll, a Inquisicdo perpassou sete séculos, persistindo até o inicio do século XIX, com
atuacdo em varios paisesda Europa e seus respectivos impérios e coldnias nesse interim. O objetivo desse grupo de
instituicdes dentro do sistema juridico da Igreja Catélica era combatera heresia, a blasfémia, a bruxaria e os
costumes considerados desviantes (INQUISICAO, 2023), e nesse sentido o pecado da sodomia se enquadrava ao
escrutinio das leis eclesiasticas.
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Civil e aInquisicao (VAINFAS, 1997). Ha nesse periodo, portanto, a sedimentacéo social davisdo
religiosa acerca das relagdes entre pessoas do mesmo sexo, demonstrada na forma em que duas
esferas seculares passam ndo sO a enxergar, mas a efetivamente agir contra os sodomitas. Se antes
imperava 0 preconceito e 0 escarnio publico, a partir desse momento as pessoas se sentem
impelidas, seja por medo ou repulsa, a denunciarem seus conhecidos, da mesma forma em que a
Justica Civil passa a legitimar, e até amplificar as demais estruturas juridicas dos Estadoseuropeus,
a condenacdo e punicdo perpetradas, a priori, pela Igreja Catolica.

Em se tratando das formas de nomeagdo do sexo entre mulheres, é a partir do século XV
que alguns termos passam a ser empregados para descrever a pratica: sodomia, depravacdo mutua,
polucdo, fornicagdo, molicie, coito, vicio mutuo, cdpula, violacdo ou profanacdo de uma mulher
pela outra. E as mulheres que faziam essas praticas eram chamadas fricatrices (mulheres que
bolinavam umas as outras) ou tribades —, pois, embora o termo “Iésbica” tenha sido cunhado no
século X VI, seu uso corrente aconteceria apenas a partir do século X1X (SILVA, 2018).

A atribuicdo de nomes aos atos partia da necessidade de compreender as préaticas imbuidas
no sexo entre mulheres, de classifica-las para assim coibi-las de forma mais especifica. Isto posto,
observa-se nesse periodo a conformacao de determinados corpos, de determinad assujeitas, através
da sua nomeacédo, a existéncia possibilitada na e pela linguagem, como Judith Butler (1997)
propGe. A construcdo discursiva das relacbes entre mulheres esta, portanto, intimamente ligada a
necessidade de lancar luz sobre as sombras do desconhecido feminino, sobre o corpo da mulher e
suas formas de prazer, os quais intrigavam substancialmente as autoridades eclesiasticas.

Consideradaum pecado nefando, isto €, “indigno de se nomear, abominavel” (BLUTEAU;
SILVA, 1789, p. 112), a sodomia foeminarum® causou imensa confuséo entre os inquisidores que
pretendiam conceitué-la e compreendé-la. Como conta Ronaldo Manoel Silva (2018), o assunto

gerou uma complicada discussdo na legislacdo inquisitorial, isso porque havia:

[...] uma imensa dificuldade em admitir que as mulheres pudessem realmente se
sentir atraidas por outras mulheres. A visdo da sexualidade era falocéntrica — as
mulheres deveriam se sentir atraidas (apenas) pelos homens e estes, pelas
mulheres. Ndo havianada numamulher que pudesse despertar o desejo sexual de
outra (SILVA, 2018, p. 3).

Outra variavel importante a incompreensdo que circundava a questdo foi o fato de que a
Igreja apreendia e julgava os usos sexuais do corpo através da pratica dos atos (VAINFAS, 1997).

No caso dasodomia, 0s atos que a tornavam nefandaestavam intrinsicamente ligados a penetracéo,

6 Sodomia Foeminarum (ou sodomia das mulheres): Termo em latim utilizado para nomear a pratica sexual entre
mulheres nos documentos eclesiasticos a época da Inquisicdo (MOTT, 2021).
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especialmente a penetracdo anal. Sem saber ao certo se o corpo dasmulheres permitia-lhes penetrar
umas as outras, as instancias punitivas da Igreja Catélica ndo sabiam como enquadra-la com
exatiddo nas leis e estatutos que condenavam a sodomia. Em vista disso, o absoluto
desconhecimento sobre a anatomia e as formas de prazer feminino tornou-se o principal impeditivo
a uma adequada compreensao do sexo entre mulheres.

Por isso, 0s questionamentos que moveram a producao de conhecimento sobre a sodomia
feminina tiveram como ponto de partida a experiéncia do homoerotismo masculino e dos
parametros que o condenavam, ou seja, a penetracao anal e o desperdicio de sémen. Destituidas
de pénis, e assim impossibilitadas de concretizar o “supremo ato sodomitico” (VAINFAS, 1997)
umas nas outras, os atos sexuais entre mulheres passaram a ser investigados a fim de aprimorar o
conhecimento sobre sua morfologia. Com maior conhecimento sobre as préaticas sexuais e sobre o
corpo feminino, uma melhor compreensdo do ato sodomitico entre mulheres poderia ser tracada,
propiciando o refinamento das legislagdes inquisitoriais acerca do tema.

Foi no sentido de melhor compreender a sodomia feminina e classifica-la de maneira mais
adequada que, no final do século XVII, o clérigo italiano Luigi-Maria Sinistrati se ocupou em
escrever um tratado sobre o tema. O tratado, intitulado “De Sodomia”, sistematizava todo o
conhecimento que havia até entdo sobre a lei e a sodomia cometida entre mulheres. Na obra
estavam elencadas, e ordenadas de acordo com sua gravidade, as praticas consideradas ilicitas e a
definicdo mais precisa possivel, sob a 6tica de Sinistrati, de cada tipo detransgressdo e como devia
ser punida. Como também foi criado com o intuito de ser um guia para os confessores da
Inquisicdo, o tratadotrazia com mindcias o que era discutido sobre o assunto, em especial no plano
da teologia moral, as variadas concepcdes, e as penalidades previstas (BELLINI, 1989).

Ligia Bellini (1989) evidencia que nos séculos XVIe XVII os conhecimentos existentes
sobre o corpo da mulher e os processos fisioldgicos que nele ocorriam eram ainda bastante
incertos. Partindo entdo dos pressupostos existentes na época, entre eles o de que o corpo da mulher
produzia esperma, Sinistrati apregoou gque a verdadeira sodomia poderia ser praticada entre duas
mulheres se elas “utilizassem do clitoris para que uma penetrasse a outra no vaso feminino, mesmo
que ndo houvesse seminagdo” (BELLINI, 1989, p. 45). A posse de um clitéris desenvolvido que
pudesse penetrar outro corpo se tornou um indicativo de que a mulher que o possuisse estaria mais
inclinada ao nefando.

Tem inicio em Sinistrati, portanto, a no¢do da determinacéo fisica como condicdo para o
desvio, a ideia do ser humano exposto ao pecado por sua natureza, que traz no proprio corpo as
marcas de sua inclinacdo ao vicio — teoria que viria a ser retomada com maior proeminéncia no
final do século XVI11 e inicio do X1X (BELLINI, 1989), em especial nos estudos de individuos
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criminosos na Medicina Legal do fim do século XI1X, os quais se dedicardo também a investigar
0s homossexuais, mas desta vez enxergando o desvio como uma doenca — abordagem sobre a qual
discutiremos mais a frente.

Assim como a masculina, a sodomia feminina encontrava lugar nos conventos, palécios e
cortes europeias. Vainfas (1997) destaca a presenga de “amores palacianos™ entre mulheres nas
cortes medievais lisboetas, mas ressalta que nesse sentido as cortes francesas eram insuperaveis,
citando o exemplo de Catarina de Médici e suas cortesds. Conhecidas como “o esquadrdao voador
doreino” (em francés I'escadron volant de la reine), o grupo de mogas acompanhantes da rainha
era utilizado por Catarina como um ativo politico, transformando o poder de sedu¢do feminino em
estratégia de reinado (PETITOT, 2015). Mas além de preciosas informantes, I'escadron também
era objeto de paixdes ardorosas por parte de Sua Alteza (VAINFAS, 1997).

Para além das cortes europeias, o Brasil Col6nia apresenta um panorama interessante do
nefando entre mulheres. De ‘brincadeiras’ de jovens mogas até torridos relacionamentos entre
mulheres casadas, grassava em terras brasileiras a nefanda amizade, acalentada pelo calor dos
tropicos. J& nos idos da chegada dos portugueses, o jesuita Pero Correia perceberia a adogédo de
postura masculina por parte de algumas indigenas que se aprazavam em guerrear com homens e
casar-se com mulheres. Gregorio de Matos, o poeta de versos acidos, também conhecido por Boca

3

do Inferno, no século XVII escreveu sobre “uma dama que macheava com outras mulheres”,
espelhando assim o tratamento popular direcionado as mulheres nefandas ao compara-las a
“machos” por inverterem os comportamentos que lhes era socialmente exigido (VAINFAS, 1997).

O arranjo das relagdes e o perfil das nefandas na colonia portuguesa era bastante
diversificado. Ligia Bellini, no classico “A coisa obscura: mulher, sodomia e inquisi¢ao do Brasil
colonial” (1989), analisa os registros de confissdes ¢ dentncias que tratam de relagdes afetivas e
sexuais entre mulheres que viveram no Nordeste brasileiro no final do século X VI, tragcando um
perfil sdcio-racial das elencadas. De acordo com a prospec¢do da autora, tratava-se de mulheres
procedentes de um grupo social intermediario entre as camadas mais altas e o grupo dos
escravizados e marginais. Eram majoritariamente esposas ou filhas de artesdos, lavradores e
pequenos proprietarios de terra. Em relagdo a etnia, algumas eram brancas vindas de Portugal e
mesticas. Em sua maioria eram mulheres livres, mas também se encontra na analise algumas
mulheres negras escravizadas.

Nesse sentido, eram bastante corriqueiros relacionamentos entre mogas jovens e meninas
detenraidade. Noentanto, as relagdes entre meninas mais jovens ndao eram vistas como preferéncia
pelo mesmo sexo, mas sim como brincadeiras pueris, ou entdo, no caso de mocgas jovens, uma

forma de dar vazé@o aos desejos sem comprometer a virgindade. Entre as mulheres casadas que
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preferiam o0 amor de outras mulheres, a dindmica das relagdes era diversa, podendo envolver tanto
romances entre senhoras e escravizadas, quanto entre mulheres livres e forras (BELLINI, 1989;
VAINFAS, 1997).

Nesse aspecto, é Felipa de Souza a personagem mais proeminente na histéria da sodomia
foeminarum no Brasil Coldnia. Embora tenha se casado duas vezes — pois enviuvada do primeiro
matrimonio — Felipa adorava as mulheres ¢ dizia sentir por elas “grande amor ¢ afei¢do carnal”
(VAINFAS, 1997, p. 186). Era descrita por suas amantes como galanteadora e orgulhava-se disso,
e diante do Santo Oficio ndo negou as acusacdes que a levaram a receber a alcunha de “grande
nefanda da Bahia” - e também as mais duras penas imputadas até entdo em terras brasileiras para
0 pecado nefando entre mulheres: Felipa foi presa, sentenciada, acgoitada publicamente e
condenada ao degredo perpétuo para fora da capitania (BELLINI, 1989; VAINFAS, 1997).

E embora seja de Felipa as penas mais duras registradas, o Santo Oficio portugués nao
chegou a executar nenhuma mulher pelo crime de sodomia (SILVA, 2018), diferente de paises
como Itélia, Suica e Russia, onde houve condenacdes de enforcamento e mortes a fogueira
(VAINFAS, 1997). Por esse motivo considera-se que a Inquisi¢do foi benevolente para com as
mulheres nefandas da Colonia (BELLINI, 1989). Tanto em numero de indiciamentos e
condenacdes quanto em gravidade das penalidades, os homens sodomitas foram expressivamente
mais afetadosdo que as mulheres. S6 no Brasil, quando da primeira Visitacdo do Santo Oficio
(1591 a 1595), 101 homens foram indiciados pelo crime da sodomia, em vista de 29 mulheres”’
(VAINFAS, 1997).

Por outro lado, essa benevoléncia permanece apenas em perspectiva com as penalidades
previstas nas leis — as quais eram realmente duras - para o crime da sodomia. Mas quando se
considera o0 sucesso do Santo Oficio em instaurar uma atmosfera de medo, culpa, vigilancia e
delacdo, é possivel perceber que ele cumpriu com louvor os objetivos para o qual foi criado
(BELLINI, 1989). Mais do que imputar condenacbes, a Inquisicdo foi responsavel por moldar
novos regimes sociais e de domesticacdo dos corpos. Ao ditar o que era certo ou errado, divino ou
nefando, ajudava a sedimentar atitudes, ideias e culturas sob a sua visdo de bem e mal, as quais
vigoram em certa medida até os dias atuais.

Em suma, Vainfas (1997) aponta que quando comparada ao homoerotismo masculino, o

amor entre mulheres era menos visivel e por isso menos punido, e nisto ha pontos positivos e

7 Ligia Bellini (1989) apresenta um quadro sindptico que elenca nominalmente cada uma dessas mulheres, expondo
informacdes que vao desde o local de nascimento até as penas recebidas. E um trabalho rico a quem pretende se
aprofundar no tema, e por isso o indicamos aos que buscam esse fim, ja que aqui nos ocupamos em tracar um
panorama amplo para contextualizar o percurso histérico do que hoje compreende-se como leshiandades.
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negativos. Cerceadas no espaco doméstico ou enclausuradas em conventos, as mulheres tinham
melhores condigdes de manterem suas relagdes em segredo. N&o é inadequado imaginar, portanto,
que muitas mulheres podem ter se livrado de penalidades juridicas e de olhares persecutdrios em
razdo dessadiscricdo e da pouca importancia que as instancias punitivas davam ao pecado nefando.
Por outro lado, a auséncia de registros documentais sobre essas relacBes tornou-as igualmente
invisiveis aos olhos do historiador e das sociedades em geral, influenciando ainda hoje na forma
com que essas relacdes sdo comumente (ndo) enxergadas.

Prosseguindo na trajetéria histdrica das relagbes entre mulheres, a se¢do a seguir adentrao
século XX para apresentar a construcdo do discurso moderno daquilo que deixa de ser nefando,

inominavel, para constar como objeto de investigacdo das ciéncias médicas e do direito.

3.2 PELO DIREITO DE VIGIAR, PUNIR E CURAR: A CONSTRUCAO MEDICO-
CIENTIFICA DA INVERSAO SEXUAL FEMININA

A partir do século XIX, outros atores adentram a arena de discussbes sobre a
homossexualidade, reivindicando o direito de abordar tal questdo sob outra perspectiva, a da
Medicina. Se antes a relacdo entre pessoas do mesmo sexo era tida como um pecado cuja pena
capital culminava na morte, o paradigma médico-cientifico irrompe o discurso religioso-penal
defendendo a ideia de que a homossexualidade consistia essencialmente numa anomalia, um
desvio para o qual a ciéncia poderia oferecer a cura. Os praticantes d o sexo entre iguais ndo seriam
entdo pecadores, mas sim doentes necessitados daintervencdo médica para correcdo do seu desvio.
Inicia-se entdo um novo paradigma: se por vias juridicas ahomossexualidade é considerada crime
passivel de punicdo, na medicina ela serd vista como uma transgressao, um desvio para o qual a
ciéncia tem o tratamento. Passa-se entdo do direito de punir ao direito de curar (PEREIRA, 1994).

Peter Fry (1982) defende que a medicina comegou a se preocupar com a homossexualidade
no mesmo periodo em que passou a se preocupar com todas as relages sexuais fora do casamento,
num momento cujo autor denomina como a entrada da medicina no campo da moral. Fry explicita
ainda que os medicos adentram a discussdo da homossexualidade como haviam entrado no campo
da loucura, apresentando as ciéncias medicas como a salvagdo dos loucos e dos “invertidos
sexuais”. Mas o que ocorre de fato é apenas o deslocamento da homossexualidade da seara do

pecado para “o controle muito mais totalizante da ciéncia” (FRY, 1982, p. 100).
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Essa visdo, da homossexualidade como doenca a ser solucionada pela medicina, ocorre no
momento de frenesi social com relagdo a ciéncia e seu poder de intervencdo e transformacgdo da
realidade. A partir do século XIX, em particular no século XX, as sociedades ocidentais séo
tomadas pelo que Nancy Stepan denomina como um “entusiasmo generalizado pela ciéncia como
‘sinal” de modernidade cultural” (STEPAN, 2004, p. 337). Especialmente no Brasil, a medicina
passa a ter legitimidade cada vez maior para intervir nos assuntos cotidianos sob a chancela da
autoridade cientifica. Ndo apenas o comportamento sexual dos individuos é passado em revista
por essa nova ordem social: maternidade, matrimoénio, concepgéo, aleitamento, organizagéo do lar
e educacdo escolar sdo apenas alguns dos temas que passardo a ser direcionados pelos homens da
ciéncia, com vistas ao desenvolvimento de cidaddos higiénicos, saudaveis e aptos a conduzir o
futuro da nacdo (CARULA, 2012; FREIRE, 2008; KOBAYASHI, 2018; SILVA, 2016).

E sob o alvorecer social da legitimidade médico-cientifica que o jurista Karl Heinrich
Ulrichs e o psiquiatra Richard von Krafft-Ebing comegardo a encaminhar a discussdo sobre a
homossexualidade a partir da bussola da ciéncia. Considerados os tedricos percursores da
abordagem da homossexualidade sob a 6tica médica, ja em meados do século XI1X os alemdes irdo
desenvolver uma série de classificacbes e conceitos para situar a homossexualidade como uma
condicdo, um tipo de manifestacdo sexual inerente a determinados individuos. Para Ulrichs, por
exemplo, a homossexualidade era algo congénito, que resultava de uma combinacdo andmala de
tracos masculinos e femininos num so corpo (FRY, 1982; FRY; MACRAE, 1985).

Peter Fry (1982) explica que tanto Ulrichs quanto Krafft-Ebing propuseram taxionomias
de identidades sexuais que funcionam a partir de um modelo hierarquico, a partir do qual as
pessoas seriam divididas entre ‘heterossexuais’ e ‘homossexuais’, com base no papel de género e
no comportamento sexual. A anélise classificatoria médica seria produzida entdo pelo
entrelacamento de dois parametros béasicos, a orientacdo sexual e o papel de género.

No Brasil sdo os tedricos da Medicina Legal e da Psiquiatria que, influenciados pelas
teorias de Ulrichs e Krafft-Ebing, dardo a tonica do debate. Apropriando-se das discussdes
europeias acerca da homossexualidade, os médicos/as Afranio Peixoto, Leonidio Ribeiro, Estécio
de Lima, Antdnio Bello da Motta, José Ricardo Pires de Almeida e Iracy Doyle sdo alguns dos
nomes que direcionardo o pensamento cientifico brasileiro acerca da homofilia no século XX. A
compreensdo apoiada e disseminada por grande parte desses médicos e médicas era de que a
homossexualidade provinha de uma anomalia organica, onde fatores ambientais e biologicos eram
apontados como causa da “inversdo”. Haveria, portanto, uma predisposi¢do organica que poderia
ser potencializada pelas questdes socioambientais (SILVA; CAETANO; SOARES, 2020).
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No Brasil, a mudanca de paradigma da homossexualidade como assunto medico-cientifico
compde um contexto mais amplo, o da formagdo de um projeto de ordenacéo social, testemunhado
pelo pais na virada do século XIX para o XX. Fortemente marcado pela institucionalizacdo do
ideario moderno e da afirmacdo doautoritarismo, esse momento traz consigo as preocupagdes com
a saude e a higiene social como indissociaveis a construcdo do homem moderno (PEREIRA,
1994). O debate e a producdo cientifica acerca da medicalizacdo da homossexualidade se torna
expressivo a partir da década de 1920, e especialmente intenso nas décadas de 1930 e 1940. Sao
desse periodo os escritos mais proficuos sobre o tema (PEREIRA, 1994). N&o a toa, no mesmo
periodo consolida-se em terras brasileiras os ideais eugénicos, 0s quais estdo intrinsecamente
relacionados ao movimento de medicalizagdo da homossexualidade no pais.

Para compreendermos melhor o cenario do debate moderno sobre a homossexualidade no
Brasil, é preciso, portanto, analisarmos mais de perto as manifestacfes dos movimentos higienista
e eugenista no pais. Gisele Reis (2006, p. 36) defende que “o foco de preocupacdo do movimento
higienista era a descoberta das doencas que colocavam em risco a satde publica”, enquanto o
movimento eugenista “se preocupava mais em entender o cruzamento racial como o grande mal.”.
Nesse sentido, “A higiene abarca para si problemas ligados a moral e aos costumes, as doencas
fisicas e mentais, enquanto a eugenia se volta para problemas de raca, em que a anormalidade
fisica ou psiquica se manifesta e necessita desolucdo.” (REIS, 2006, p. 37). No entanto, acrescenta
a autora, a despeito de tais diferenciagdes, tanto o higienismo quanto a eugenia configuravam-se
como instrumentos para a regeneracao fisica e moral dos individuos.

No contexto brasileiro, a eugenia representou a possibilidade de controle social, pois néo
oferecia apenas a chance de mudar o ser humano por meio doambiente que o rodeava, mas também
de modificar as possibilidades do nascer, do viver e do morrer. Por todas as suas caracteristicas, a
Eugenia pode ser compreendida como um exercicio de biopoder e biopolitica (FOUCAULT,
2012), na medida em que se ocupava da regulacdo davida e dos corpos. Na sua faceta biopolitica,
a Eugenia era usada para “gerir e garantir um bem-estar social, controlar a seguranca do territorio
e da populagao” (FACHINI; FERRER, 2019, p. 230), e enquanto braco do biopoder se ocuparia
em cuidar e garantir a permanéncia da espécie.

Os autores que inauguram a reflexdo sobre a homossexualidade no campo da medicina no
Brasil, ja citados neste trabalho, foram também, alguns deles, estudiosos e entusiastas das teorias
eugenistas. Afranio Peixoto, por exemplo, um dos expoentes no campo da sexologia forense e
responsavel por influenciar as geracfes seguintes de médicos legais (PEREIRA, 1994), foi um
fervoroso defensor do exame médico pré-nupcial, um dos dispositivos eugenistas dedicados a
regulacdo do matrimdnio (PEIXOTO, 2017). E, portanto, a partir dos ideais eugénicos que
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médicos e médicas legais defenderdo a tese da homossexualidade como doenca, seja de origem
psiquica ou bioldgica, que pode ser medicalizada. O objetivo final era alcancar a plenitude do
homem modemo, saudavel e ausente das “degenerescéncias” que o poderiam corromper, no
momento de afirmacéo de um novo ordenamento social (PEREIRA, 1994). Em sintese, o discurso
médico-cientifico moderno sobre a homossexualidade no Brasil € fundado a partir de um projeto
eugenista de nacgdo, posto em pratica no pais a partir do final do século XIX.

Embora a questao racial fosse um assunto caro ao debate eugenista, predominou no pais a
adocgdo de medidas eugénicas positivas e preventivas, focadas, respectivamente, na procriacdo
sadia e na conquista de fatores sociais disgénicos. Assim, o corpo damulher transformou-se em
nucleo de atengdo em razdo de sua funcao reprodutiva, de maneira que “Para as mocas, a eugenia
significava maternidade “digna”, com énfase na saude materna e no cuidado pré-natal” (STEPAN,
2004, p. 352). Dessa maneira, o papel da mulher para manutencdo de uma sociedade higiénica e
eugénica passa a ser considerado central. Fosse por sua capacidade reprodutiva ou em razdo do
papel que desempenhava na criacdo de filhos saudaveis, a sade da mulher tornou-se um tema caro
ao debate eugenista. Compreender os aspectos fisicos, mentais e sexuais das mulheres
pressupunha, antes detudo, cuidar dafertilidade feminina - nesse momento vista como um recurso
crucial a nagdo (FARIA, 2012).

Nesse contexto a sexualidade feminina passa a ser estudada e cuidada para que o
comportamento ideal e higiénico fosse mantido e perpetuado. Para isso as praticas
“degeneradoras” para as mulheres deveriam ser banidas, e entre tais praticas figurava no topo da
lista a inversdo sexual, ou “homossexualismo”.

Thais Faria (2012, p. 12) evidencia que “a homossexualidade era considerada a maior
aberracdo sexual feminina, ligada, inclusive, a periculosidade no &mbito criminal [...]”. A relagédo
entre a inversdo sexual e a criminalidade se expressa na patologizacdo psiquica do “invertido”,
ancorada na premissa de que “0 comportamento sexual fora dos padrdes era tido como fruto de
neuroses e, como o individuo neurdtico era propenso ao crime, homossexuais ou “portadoras” de
outras “aberragdes” sexuais também o eram.” (FARIA, 2012, p. 12-13).

A associacdo entre inversdo sexual e criminalidade, no sentido de considerar o/a
homossexual um/a potencial perigo a sociedade, demonstra de maneira categorica a forma com
que o discurso sobre a homossexualidade durante o século XX foi construidoem torno damedicina
e do direito, ambas institui¢cOes utilizadas para conter, reparar e curar a inversao sexual.

E no limiar entre o conhecimento médico-cientifico e o saber criminal que se dara a
construcdo moderna da inversdo sexual feminina. Antes visto como pecado nefando, indigno de

ser nomeado, o paradigma moderno do “homossexualismo” ndo s6 enuncia como também nomeia,
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classifica e disseca as praticas sexuais entre mulheres, tendo por objetivo intervir nas suas
potenciais causas. Assim a ciéncia, em particular a Medicina, ‘inventa’ essa nova categoria sexual,
0 “homossexualismo” (SILVA, 2016), transformando os sodomitas e nefandas, antes pecadores e
pecadoras, em invertidos e invertidas sexuais patoldgicos.

Persistia, no entanto, a mesma nebulosidade em torno do desejo entre mulheres que
desnorteou as autoridades episcopais séculos antes. Esse pensamento se expressa claramente nas
palavras de Estacio de Lima, médico legal precursor no debate brasileiro sobre a
homossexualidade feminina: “A mulher foi, sempre, a Esfinge indecifravel dos psicologistas.
Dispondo, melhor do que nés, do poder, em verdade desconcertante de dissimulacdo, encobre,
disfarca, esconde muito bem suas inclinacfes e pensamentos.” (LIMA, [1935], p. 98 apud
PEREIRA, 1994, p. 128). A colocacdo de Estacio de Lima reflete a forma como a mulher era ainda
vista sob um véu de muitos estigmas e postulados pré-concebidos, muito em razdo do papel social
que lhes era atribuido, completamente voltado a concepcéo, maternidade e matriménio. Para além
desses aspectos 0 saber existente para compreender as particularidades femininas era ainda restrito,
o0 que influenciou diretamente a producdo médico-cientifica a respeito da homofilia feminina.

Se por um lado a inversdo sexual feminina era considerada por médicos e médicas como
mais presente que a masculina (FARIA,2012), é sobre o desejo entre homens que 0 debate médico
se concentrard com maior afinco durante os anos 1930. N&o s6 porque o “homossexualismo”
feminino apontava para algo de dificil reconhecimento e de mais dificil controle, mas,
fundamentalmente, por ser avaliado como menos “danoso” do ponto de vista social (PEREIRA,
1994). A resposta a esse tipo de opinido, na qual a inversdo feminina é tomada como de menor
periculosidade, talvez possa ser encontrada nos escritos de Tais Faria (2012).

A autora evidencia que uma das causas atribuidas a homossexualidade feminina era a
repressao sexual e a auséncia de contato com homens, e essas causas poderiam ser “neutralizadas”
facilmente pelo casamento. Nesse sentido, é possivel que se enxergasse a inversdo feminina como
menos perigosa por existirem ferramentas sociais eficazes ao controle das mulheres, mais do que
com relacdo aos homens.

As mulheres, talvez fossem o matriménio e a maternidade os mais sofisticados dispositivos
de Biopoder, pois historicamente infaliveis na domesticacdo e controle dos corpos e dos
comportamentos femininos ao longo dos séculos. Outra hipdtese possivel é a persisténcia da visao
falocéntrica dasrelacdes, assim, sob tal perspectiva, as relaces entre mulheres poderiam ser vistas
como desimportantes ou menos perigosas do que a homossexualidade masculina.

Embora menos explorada cientificamente do que seu equivalente masculino, a inversédo

sexual feminina teve no Brasil do inicio do século XX importantes pesquisadores e pesquisadoras
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que se dedicaram a pensa-la a luz da Medicina. Neste trabalho gostariamos de nos atentar a dois
nomes precursores na formacgao do pensamento médico-cientifico a respeito do assunto: o médico
legal Estacio de Lima e a psiquiatra Iracy Doyle.

Formado em Direito e Medicina, Estacio de Lima configura um nome essencial na galeria
da Medicina Legal brasileira. Proficuo pesquisador e estudioso do cangago dedicou-se nos anos
1930 a sexologia forense, década em que escreveu “Inversdo Sexual Feminina” (1934), livro
pioneiro na abordagem da tematica no Brasil. Profundamente influenciado pelas teorias
formuladas por Ulrichs e Krafft-Ebing e pela psicandlise freudiana, Estacio empreende um estudo
de caso sobre Vivi, uma lésbica masculina amante de uma prostituta.

Em “Inversdao Sexual Feminina” o médico descreve o resultado do acompanhamento de
varios anos, onde fica premente sua intencdo de identificar no passado da paciente as possiveis
razdes para a sua inversdo. O interesse de Estacio em estudar uma “invertida” masculina ndo surge
a toa: as homossexuais masculinas eram consideradas 0s casos mais preocupantes de inversdo
sexual, pois ndo poderiam ser “curadas” pelo casamento com homens (FARIA, 2012). Estavam,
portanto, inalcancéveis a esse brago do biopoder. Talvez por isso Estacio tenha se debrucado com
tamanho interesse pelo caso de Vivi, por esta personificar um dos maiores desafios impostos a
“cura” do desvio sexual nas mulheres.

“Inversao Sexual Feminina” ndo intenta ser um livro académico destinado aos pares de
Estacio. Fica explicito na parte introdutériada obra que se tratade um produtodestinadoao publico
leigo que busque entender mais sobre a “obscura” alma feminina. Embora destinado a um publico
mais amplo, o livro traz resultados de diversos exames corporais de Vivi empreendidos por
Estacio. Com isso, 0 médico intenta buscar nas caracteristicas fisicas da mulher uma razéo para o
seu “desvio”. Apesar do esforco de compreensao, termina por concluir que “E muito dificil, sendo
impossivel, realmente, quando se fica deante de uma lésbica integral, apurar-se qual ou quaes 0s
factores decisivos que a fizeram mergulhar na barbara anomalia” (LIMA, 1934, p. 41-42).

O livro de Estacio de Lima se demonstra um espécime memoravel da literatura cientifica
sobre a inversdo sexual feminina por diferentes motivos, mas dois saltam-nos aos olhos. Primeiro,
por tratar-se de um registro memorialistico da ciéncia brasileira acerca do assunto, apresentando
as ideologias em voga a época de sua escrita. E ndo somente as ideologias em préatica nas ciéncias
médicas e criminais, mas principalmente a visdo social sobre o tema, a maneira como as pessoas
comuns viam as relagfes entre mulheres. O que nos leva ao segundo atributo mais interessante da
obra (na nossa singela opinido): a absoluta e total desmistificacdo da neutralidade cientifica.

Em sua escrita, Estacio emite opinibes que ndo apenas demonstram a sua visao pessoal

sobre a questdo, mas também refletem e reforcam a visdo social sobre essas individuas. Exemplo
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certeiro € a passagem em que narra seu primeiro contato com Vivi. Tendo ouvido falar da “mulher
homem” pela imprensa didria da Bahia, Estacio vai ao encontro de Vivi quando esta ¢ detida pela
policia por vestir-se como homem. Ao pér os olhos na mulher, a decepcao — ela ndo era nadacomo
esperava: “Ao em vez da virago temivel, barbada, musculosa, voz de marmanjo, como a bocca
pequena se dizia, tropeco com aquillo: uma garéta - franzina, muito esguia, olhos grandes,
chammejantes, physionomia delicada...” (LIMA, 1934, p. 42).

O livro de Estacio pode ser considerado um exemplo proficuo da construcdo narrativa da
ciéncia sobre as “invertidas”, e porque nao sobre as mulheres como um todo: um saber erigido sob
bases androcétricas, onde o homem é o referencial central da experiéncia humana, em um contexto
em que as mulheres estavam cerceadas nas fungdes de maes e esposas, compondo um exército de
genitoras e cuidadoras de filhos higiénicos e eugénicos, destinadosa serem o futuro prospero da
nacdo. E sobre tais premissas que parte significativa da producdo médico-cientifica sobre a
inversdo feminina se dara, sob as lentes observadoras de homens cujo olhar estava impregnado do
pré-construido que erigiu as mulheres como seres incompreensiveis restringidas em funcoes
reducionistas. A exce¢do, porém, de Iracy Doyle.

A psiquiatra e pesquisadora Iracy Doyle é considerada a primeira mulher - e possivelmente
a Unica no Brasil - "a se comprometer a estudar questBes relacionadas a homossexualidade
feminina, em um campo (medicina) que era dominado pela presenca masculina.” (SILVA,
BLAUDT; CAETANO, 2021, p. 168). No livro intitulado "Contribuicdes ao estudo da
homossexualidade feminina”, fruto de sua tese de doutorado, publicado em 1956, Doyle,
diferenciando-se de seus colegas, problematiza os condicionantes que levam ao desenvolvimento
da homossexualidade na mulher. Nas palavras de Marlon Silva, Doyle inova na abordagem da

inversdo feminina, pois:

Enquanto que os discursos desses intelectuais tentavam convencer de que a
origem da homossexualidade feminina era oriunda de uma ma criagdo que
afastava a menina dos referenciais de feminilidade (entdo ‘naturais’: sensivel,
maternal, subalternizada), Iracy Doyle, em uma atitude inovadora, afirmou o
contrario: a homossexualidade femininacomo uma possibilidade de subversdo
dessa mulher passiva e resignada. (SILVA, 2016, p. 124).

Doyle desenvolve sua discussdo fortemente influenciada pelos estudos da doutora e
professora Clara Thompson, sua orientadora de doutorado. Focados na psicologia das mulheres,
os trabalhos de Thompson se debrugam sobre o contexto da atribuicdo de significados sociais que
sdo dados a partir das diferencas bioldgicas e culturais construidas entre os sexos, e questiona o
carater cultural dos significados bioldgicos (SILVA; BLAUDT; CAETANO, 2021). Apropriando-
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se dadiscussdo de Thompson, Doyle questionara a linha de pensamento freudiana que associava
a homossexualidade feminina a um “complexo de castracdo”, no qual as mulheres que sentiam
atracdo por outras eram tidas como sexualmente imaturas. A pesquisadora sugere entdo que se
pense a homossexualidade a partir de uma nova Otica, uma que levasse em conta os fatores
culturais relacionados ao desenvolvimento das mulheres (SILVA; CAETANO; SOARES, 2020).

Doyle acreditava que a inversdo feminina era sim um problema que necessitava
intervencao, contudo, afastava-se da opinido de seus pares ao reconhecer que tal inversao era uma
acao de repulsa da mulher contra a sua subordinacdo ao governo masculino. Por isso defendiaa
promocao da autonomia da mulher, questionando, inclusive, as praticas educativas que, em sua
maioria, serviam para fortalecer relacbes assimétricas entre 0s sexos e, por conseguinte, a
submissdo e desvalorizacdo femininas (SILVA; BLAUDT; CAETANO, 2021).

Ja em meados do século XX, Iracy Doyle abordava as questdes de género sob uma
perspectiva, se assim pode-se dizer, feminista. Ao incluir no debate as assimetrias entre homens e
mulheres, e a subordinacdo feminina a um regime pensado por homens e para homens, a psiquiatra
inaugura uma forma muito sofisticada de leitura da realidade social e a inclusdo dessas variantes
para pensar a conformagdo do comportamento sexual das mulheres.

Fica evidente, portanto, que o debate médico brasileiro acerca da homossexualidade
emerge dentro de um regime social e cientifico em voga desde o século X1X.Com o passar das
décadas, no entanto, esses regimes vao se adaptando para abarcar as especificidades do espaco-
tempo que os contém, dando origem a novas teorias e, por conseguinte, a novas formas de exercicio
de biopoder e novos atores destinados a gestdo desse exercicio.

Por outro lado, vale destacar que esses diferentes ditames ndo existiram isoladamente
dentro de décadas especificas. Esses discursos se coadunam no decorrer do século XX e ajudam a
conformar um corpo solido de teorias que definem o “invertido” sexual como alvo de intervencao.
Ou seja, embora no Brasil moderno as premissas de uma nacdo saudavel se ancorem na proposta
de intervengdo social da ciéncia, ¢ na “parceria” entre medicina e direito que a corre¢do do
“homossexualismo” se dara.

Embora a homossexualidade nunca tenha sido definida como crime no Cddigo Penal
Brasileiro, diferente do que ocorreu em paises como Inglaterra e Franca (FRY, 1982), a medicina
assumiu aqui um papel central na “correcdo” dos desviantes sexuais. Essa relacdo se estabeleceu
muito fortemente no interior da medicina legal, area que coadunou os saberes médicos-cientificos
a valores e comportamentos sociais (PEREIRA, 1994). A partir desse campo de estudos, 0s
médicos legais passardo aatuar quase como um braco cientifico da lei, no sentido de sugerir acoes

médico-correcionais para o0s desviantes. Assim, a medicina e o direito tornaram-se epicentros de
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investigacdo e producdo cientifica sobre a homossexualidade, tendo como objetivo uma acéo
reguladora do comportamento dos individuos (SILVA; CAETANO; SOARES, 2020).

Nao obstante aos objetivos de intervencdo médica, ao transpor a homossexualidade de
crime a doenga, o tratamento institucional direcionado aos homossexuais se torna mais brando, se
assim pode-se dizer. Pois, se no Brasil Colonia o individuo era inquirido, punido e degredado, a
partir desse novo paradigma imposto ao Brasil moderno, ele se torna alvo de tratamento médico
com vistas a sua recuperacdo (FRY, 1982). Por outro lado, cabe também questionar o que se
compreende por uma abordagem mais branda. De fato, se comparadas as puni¢cdes medievais a
intervencdo médica poderia realmente ser considerada leve. Mas se levarmos em conta o papel
fundamental que a ciéncia exerceu na formagdo do imaginario coletivo sobre a homossexualidade,
na narrativa que construiu tais corpos como degenerados patolégicos — pensamentos que
reverberam até os dias atuais — ndo seria descabido interpelar até que ponto a intervencdo médica
da homossexualidade foi de fato branda.

Ainda que o objetivo cientifico fosse curar o homossexual, coexistia junto a Vvisdo
terapéutica uma outra, fortemente violenta e repressora, expressa na relagdo dissoluta entre as
esferas penais e a medicina (FRY; MACRAE, 1985). Logo, a despeito de a homossexualidade néo
configurar crime no Brasil, e a postura cientifica diante do assunto apontar a possibilidade de
correcdo do desvio, o individuo e as praticas homossexuais eram expressiva e violentamente
coibidas, e esse movimento de coercdo era, em certa medida, apoiado e nutrido pelas autoridades
cientificas (FRY, 1982). A visdo “progressista”, pragmatica e cientifica da medicina, coadunava-
se assim a visdo estritamente punitiva, moralista e violenta de repressdo do “homossexualismo”.

Mas a despeito de toda repressao, percebem-se avangos significativos nas discussdes sobre
a homossexualidade no interior damedicina a época. Os estudosde Iracy Doyle sdo exemplo desse
avanco no paradigma da homossexualidade feminina a partir do fim do século XX. Essas
mudancas, no entanto, relacionam-se a um contexto mais amplo de mudancas sociais estruturais

no mundo ocidental, as quais sdo discutidas com atencao na proxima secao.

3.3 LESBICA FEMINISTA, SAPATONA CONVICTA: MULHERES LESBICAS COMO
SUJEITAS POLITICAS E DE DIREITOS EM SAUDE

A partir dadecadade 1960, sdo intensificados nos Estados Unidos e na Europa movimentos

politicos e intelectuais de reinvindicacdo de direitos as ditas minorias sociais. Nesse contexto se
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fortalecem os movimentos feministas e se delineia 0 movimento organizado de homossexuais,
embalados pelo fervor das transformac@es politicas e culturais que se estenderia até o fim da
década de 1980.

Regina Facchini e Regina Barbosa (REDE FEMINISTA DE SAUDE, 2006) evidenciam
gue o enfrentamento das questdes relacionadas a homossexualidade feminina, e particularmente a
sua relacdo com a saude, ndo ocorreu nem a partir dos estudos feministas nem no interior dos
estudos sobre homossexualidade, mas sim a partir da expansdo e da visibilidade do movimento
Iésbico, e da articulacdo de atrizes sociais ligadas aos movimentos feministas e de mulheres
homossexuais. A organizacdo politica dessas mulheres, por sua vez, insurge dos movimentos
feministas e de homossexuais, 0s quais desempenharam um papel importante na germinagdo dos
grupos lésbico-feministas que capitanearam as reivindicacbes que tornaram mulheres néo-
heterossexuais participantes de politicas publicas, inclusive em satde.

O movimento organizado de léshicas, de certa forma, foi gestado no interior dos
movimentos feministas e homossexuais. As mulheres que deram origem ao movimento lésbico
foram militantes desses movimentos e identificavam-se com suas pautas. Nos feminismos, viam-
se refletidas nas discussdes sobre a condigdo feminina, a liberdade sexual, a equidade de direitos
entre 0s géneros; no movimento homossexual, estavam assistidas no quesito de ruptura com a
heterossexualidade obrigatéria (ANTONINO, 2018).

Por outro lado, embora houvesse interesses comuns, essa relacdo foi também perpassada
por tensdes e desencontros, isto porque, no interior do movimento homossexual, as lésbicas ndo
dispunham de posigdes igualitarias dentro do movimento, tendo suas pautas especificas
frequentemente marginalizadas (ANTONINO, 2018). Nos movimentos feministas, eram
rechacadas e impedidas de evidenciarem politicamente sua ndo-heterossexualidade. Era uma via
de mdo Unica: enquanto as lésbicas contribuiam ativamente para o fortalecimento das pautas
feministas, as mulheres heterossexuais ndo contribuiam a causa lésbica, especialmente com
relacdo ao questionamento da heterossexualidade como sistema de opressao para as mulheres
(CAMPOS, 2014).

Havia também outra barreira entre o feminismo e mulheres ndo-heterossexuais: na visao
das feministas a época, a presenca de lésbicas gerava estigma ao movimento, pois confirmava a
visdo social na qual mulheres feministas eram tidas como desprovidas de feminilidades, e isso
poderia afastar potenciais seguidoras por medo de serem associadas a essa imagem (SOARES;

COSTA, 2011). Exemplo de tal rechaco ¢ a oposicao de Betty Friedman a participacdo de leésbicas
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na National Organization for Women (NOW)?2, organizagdo da qual era fundadora. Para Friedman
as lésbicas manchariam a reputacdo do movimento feminista, afastando as mulheres por medo de
associacdo e desvirtuando a atencdo de campanhas mais importantes a luta pela igualdade das
mulheres (ANTONINO, 2018).

Na impossibilidade de serem representadas integralmente dentro dos feminismos e do
movimento homossexual, as lésbicas emanciparam-se para promover um modo de articulacdo
politica centrada nas suas reivindicacdes, dando origem ao movimento Iésbico. Aos poucos esse
movimento foi adquirindo autonomia, fundando suas préprias organizacbes e, ancorado nas
argumentacfes feministas, comecou a produzir critica ao patriarcado e ao falocentrismo do
movimento homossexual e & auséncia de lugar dentro dos feminismos (SOARES; COSTA, 2011).

Esse cenario de divergéncias e a busca por autonomia da comunidade Iésbica foi um
fendbmeno ocorrido em diversos paises do ocidente. Nos Estados Unidos, data de 1955 a criacdo
do que é considerado o primeiro grupo léshico de articulacdo politica no mundo, o Daughters of
Bilitis (DOB). Mas é a partir da década de 1960 que se intensifica a formacdo de grupos e
organizacdes feministas formados majoritariamente por Iésbicas e de correntes tedricas feministas
dedicadas a pensar as relagdes entre mulheres (FRANCHINI, 2017).

A Segunda Onda Feminista talvez seja o exemplo mais proficuo de aproximacdo dos
feminismos com a epistemologia das lesbiandades a época. Com atuacdo ativa entre 1960 e 1980,
0 movimento feminista de Segunda Onda delineou suas discussdes no sentido de compreender a
origem da opressdo feminina, relacionando-a diretamente a capacidade reprodutiva da mulher e a
exploracio dessa capacidade pelo patriarcado. E a partir dessas discussdes que surge 0 movimento
de luta por direitos reprodutivos e liberdade sexual. Nesse contexto emergem Audre Lorde e
Adrienne Rich, duas importantes tedricas Iéshicas responsaveis por pensar a heterossexualidade
como um sistema de opressdo moldado para perpetuar o poder masculino, inclusive pela
perspectiva de raca e classe (FRANCHINI, 2017).

As discussdes politicas sobre homossexualidade se desenvolveram em terras brasileiras
com manifestacdes distintas das que ocorreram em solo estadunidense e europeu, isto porque no
pais ndo houve penalizagdo legal prescrita para a homossexualidade como nos Estados Unidos,
Franca e Inglaterra. Dessa forma, enquanto os movimentos de homossexuais desses paises
conformaram-se em torno da luta pela descriminalizacdo da homossexualidade, 0s movimentos
brasileiros tiveram de lutar contra um preconceito difuso e escorregadio, em razéo da visao que se

tinha do Brasil como uma espécie de “democracia sexual” (FRY, 1982).

8 Grupo feminista estadunidense fundado em 1966 dedicado a acabar com a discriminagdo de género em todas as
areas da sociedade americana (ANTONINO, 2018).
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Importante assinalar que em contexto brasileiro a articulacdo dos feminismos e do
movimento homossexual adquire uma tonica diferente também em funcdo do cenério politico
interno. No momento em que mulheres e homossexuais organizam-se enquanto classe politica, o
pais esta sob o regime militar, de forma que as pautas desses grupos acabam confluindo para lutas
comuns de oposicao ao governo, fazendo-os tecer relagbes com outros movimentos sociais como
estratégia de fortalecimento. Foi o que ocorreu com o movimento feminista, que se expandiu
alinhado a militdncia de esquerda e a ala progressista da Igreja Catolica no contexto da ditadura
(SOARES; COSTA, 2011).

A relacdo do feminismo com esses outros movimentos acabou influenciando suas pautas
especificas, entre elas a participacdo de léshicas nos grupos feministas. A militdncia de esquerda
e a Igreja ndo enxergavam com bons olhos a presenca das lésbicas e a incorporacdo de suas pautas
ao feminismo, argumentando que a segmentacao de pautas poderia desvirtuar os grupos politicos
alinhados ao ideéario da esquerda da luta do proletariado, o que culminou no distanciamento das
militantes ndo-heterossexuais. No movimento homossexual, por sua vez, as mulheres estavam em
menor namero, o que fazia com que os homens tivessem papel de destaque dentro do movimento
(SOARES; COSTA, 2011).

Percebendo o cenario hermético para insercdo de suas pautas especificas e a consequente
auséncia de representatividade no ambito dos feminismos e do movimento homossexual, as
mulheres lésbicas que compunham esses grupos concebem entdo um espaco de discussao
exclusivamente voltado as suas vivéncias. Desse cenario emergiu o Lésbico Feminista (LF), o
primeiro grupo politico organizado de lésbicas no Brasil. O LF tem sua origem no grupo
Somos/SP, um dos primeiros grupos pelos direitos dos homossexuais no pais, fundado na década
de 1970. A principio, as membras do LF faziam parte do Somos, e percebendo a necessidade de
um espaco de reflexdo para as questdes lésbicas criaram, em 1980, um subgrupo dentro do Somos
com esse objetivo, tornando-se mais tarde um grupo a parte. A partir da criagdo do LF outros
grupos lésbicos surgiram no Brasil, impulsionando sobremaneira as pautas politicas especificas de
mulheres que se relacionam com mulheres (CAMPOS, 2014).

De uma forma geral, a década de 1980 trouxe consolidagdes significativas para diversas
demandas relacionadas as mulheres, e é possivel que o fortalecimento do movimento Iésbico seja
reflexo dasmudancas ocorridas em contexto mundial durante o periodo. A efervescéncia feminista
da décadade 1960 e 1970 impulsionou debates em escala global sobre a condi¢do das mulheres,
incluindo suas especificidades em salde.

Nao a toa, a Organizacdo das Nac¢des Unidas (ONU) instituiu a Década da Mulher (1975-

1985) e realizou, dentro desse periodo, a | Conferéncia Mundial da Mulher, mobilizando a¢des no
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mundo inteiro voltadas a essa populacdo. No Brasil séo marcos do periodo a criacdo do Programa
de Assisténcia Integral a Saude da Mulher (PAISM), em 1983, e do Conselho Nacional dos
Direitos da Mulher (CDMN), em 1985, considerado o primeiro organismo de Estado no pais
dedicado a elaborar politicas publicas para as mulheres em nivel federal (BRASIL, 2013).

A criacdo de acdes e instancias politicas voltadas a saide da mulher no Brasil durante esse
periodo alinha-se, também, a fatores politicos e sociais internos. A década de 1980 no pais é
marcada por uma série de transformac6es na sociedade brasileira e em sua organizacdo politica e
institucional. Apds pouco mais de duas décadas sob o regime militar, o pais vé-se mobilizado na
concepcao de uma nova Constituicdo. Diferentes segmentos da sociedade organizam-se em torno
de pautas especificas, na busca por agregar suas demandas a nova Carta Constitucional.

Nesse contexto a satde recebe destaque especial. Desde a década de 1970 0o movimento de
Reforma Sanitéria vinha pensando um sistema publico de saide para solucionar os problemas
encontrados no atendimento da populacdo, defendendo o direito universal a saude. Esses esforgos
sdo materializados na Constituicdo Federal Brasileira de 1988. Reconhecendoa satde como direito
de todos e dever do Estado, a Constituicdo Cidada prevé a criagdo do Sistema Unico de Salde
(SUS), e € nesse cenario de profundas e estruturantes mudancas sociais, que um novo modelo de
assisténcia a Saude da Mulher comeca a ser delineado. Ao mesmo tempo em que temas como
aborto e sexualidade se tornam pautas politicas centrais dos feminismos no Brasil, desenvolve-se
um novo paradigma, ndo mais focado somente na atencdo materno-infantil, passando também a
incluir a saude sexual e reprodutiva como eixos essenciais a saude dessa populacdo (REDE
FEMINISTA DE SAUDE, 2006; 2021).

Mas, embora a década de 1980 tenha sido frutifera ao desenvolvimento de a¢des voltadas
a promocéo da saude das mulheres e aconsolidacdo do movimento lésbico, é so a partir da década
de 1990 que mulheres lésbicas encontram abertura politica para adentrarem a arena de debates da
salde. A aproximacdo do movimento léshico com as esferas politicas institucionais ocorre no
contexto da epidemia de Aids®, momento em que os estudos sobre sexualidade, sobretudo sobre a
homossexualidade, sdo postos em perspectiva. Embora o foco estivesse na homossexualidade
masculina, pela associagdo entre o virus e 0 sexo entre homens, as praticas sexuais entre mulheres
também recebem alguma atencdo em pesquisas académicas e das instancias do Estado, ainda que
de maneira incipiente (REDE FEMINISTA DE SAUDE, 2006).

Durante a décadade 1990 houve também um crescimento exponencial de grupos lésbicos

no Brasil. A epidemia da Aids fez com que o movimento léshico mudasse sua metodologia de

% Sigla em inglés de Acquired Immunodeficiency Syndrome, ou em portugués Sindrome da Imunodeficiéncia
Adquirida, doenca causada pelo virus do HIV.
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articulacdo, passando a atuar em conjunto com outros atores do movimento homossexual (cuja
alcunha j& havia mudado para GLBT — Gays, Lésbicas, Bissexuais e Transexuais), para contengdo
da epidemia. Nesse periodo se inicia também um novo modelo de organizacdo dentro dos
movimentos politicos e sociais. Com o surgimento das OrganizacGes Ndo-Governamentais (ONG)
na legislacdo brasileira, os grupos léshicos, assim como outros grupos politicos de defesa as
minorias, passam por um processo de institucionalizacdo, se apropriando de lugares de poder nas
politicas publicas. Enquanto ONG esses grupos passam a ter acesso aos programas governamentais
para execucao de projetos, principalmente nas areas de salude e educacdo (CAMPQOS, 2014).

De fato, aepidemia de Aids foi um divisor de aguas em varios aspectos no que diz respeito
a homossexualidade. Por terem sido 0s gays a populacdo inicialmente mais impactada pelo virus,
criou-se um estigma em torno do relacionamento entre homens, mas por outro lado, insuflou a
mobilizagdo do movimento homossexual na defesa dos direitos das pessoas com HIV. A
mobilizacdo politica do movimento homossexual e de demais organiza¢es sociais em torno da
questdo resultou em expressivas conquistas no campo saude para a populacdo homossexual.

Entre tais conquistas, uma das mais impactantes talvez tenha sido a retirada da
homossexualidade da Classificacdo Internacional de Doencas (CI1D-10), em maio de 1990, pela
Organizacdo Mundial da Saude (OMS) (WELLE, 2020). Do ponto de vista social e historico, a
despatologizacdo da homossexualidade, no momento de profundo obscurantismo com relacdo ao
tema, representa ndo apenas a poténcia revolucionaria dos movimentos sociais de reivindicacfes
de direitos, mas também o poder de instituicdes politicas e cientificas em transformar narrativas e
moldar a opinido publica.

Embora os olhos estivessem voltados as praticas sexuais entre homens, as instancias de
Estado de salde atentaram-se em abranger nas politicas de controle e prevencdo da Aids as
mulheres, incluindo as Iésbicas. A partir dai se estabelece a aproximac¢do do movimento Iésbico
com as esferas decisorias da saude no pais, sendo um marco importante desse dialogo a realizagdo,
em 1996, do | Seminario Nacional de Lésbicas (SENALE), no Rio de Janeiro, com o suporte do
Programa Nacional de DST/Aids do Ministério da Saude. O primeiro SENALE demarca a
afirmacgdo das questdes especificas de mulheres que se relacionam com mulheres e suas demandas
em saude, em especial quanto a possibilidade de Infec¢fes Sexualmente Transmissiveis (IST) e
Aids, em um contexto marcado pela feminizacdo e pauperizacdo da epidemia do virus do HIV
(REDE FEMINISTA DE SAUDE, 2006).

Os anos 2000 trazem os resultados de décadas de luta politica do movimento lésbico-
feminista. Percebe-se ja no comego donovo milénio a movimentagdo de instancias politicas em

torno da salde de léshicas e mulheres bissexuais. Na esteira desse movimento, em 2001 a Rede
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Feminista de Saude edita 0 24° n°® do Jornal da Rede, que se dedica a discutir os direitos sexuais
inseridos no marco dos direitos humanos, dando enfoque a vivéncia da homossexualidade (REDE
FEMINISTA DE SAUDE, 2021).

A publicagdo de uma edigdo do veiculo de comunicacdo da Rede Feminista de Saude
dedicada a discutir a homossexualidade reflete certa sensibilizacdo de nucleos feministas pelas
pautas levantadas pelo movimento lésbico. Fundada em 1991 com a proposta de articular
nacionalmente a acdo politica pela saude das mulheres, a partir dareunido de mulheres feministas
atuantes em varias areas dasaide (REDE FEMINISTA DE SAUDE, 2021), a Rede Feminista de
Saude configurava um espaco importante de visibilidade as questdes de saude de mulheres ndo-
heterossexuais, por seu protagonismo na formacéo e consolidacdo de uma agenda de satde voltada
as mulheres. Mas para além do ponto de vista estratégico, pébr em voga a discussdo das
homossexualidades femininas em um espaco autointitulado feminista, pode ser visto como uma
reaproximacao simbdlica do movimento feminista em diregdo a mulheres outrora rechagadas pelo
préprio movimento.

A citada publicacdo da Rede Feminista de Salude foi o prenuncio de avancos significativos
nos anos que se seguiram. Em 2004 é realizada a primeira Conferéncia Nacional de Politicas para
as Mulheres — que mais tarde seria um espago politico importante para visibilidade das pautas de
salde de léshicas e mulheres bissexuais - com o objetivo de propor diretrizes para a fundamentacéo
do Plano Nacional de Politicas para as Mulheres (BRASIL, 2013). E também publicada a Politica
Nacional de Atencdo Integral a Saude da Mulher (BRASIL, 2004b), j& tecendo algumas
correlagcbes com o direito & saide de mulheres ndo-heterossexuais.

Nesse mesmo ano é langado o “Brasil sem Homofobia: Programa de Combate a Violéncia
e a Discriminacdo contra a Populacdo GLTB e de Promog¢do da Cidadania Homossexual”
(BRASIL, 2004a). Com o objetivo de “promover a cidadania de gays, lésbicas, travestis,
transgéneros e bissexuais, a partir da equiparacdo de direitos e do combate a violéncia e a
discriminacdo homofdbicas, respeitando a especificidade de cada um desses grupos
populacionais” (BRASIL, 20044, p. 12), o Programa € resultado da articulacdo entre o governo
federal e a sociedade civil organizada, tendo por eixo principal a educagdo e a mudanca de
comportamento dos gestores publicos.

Dois anos ap6s o lancamento do Programa, a Rede Feminista de Salde torna pablica uma
publicacdo pioneira no Brasil sobre a atengdo a satide de mulheres 1ésbicas. O “Dossié Salde das
Mulheres Lésbicas: Promog¢do da Equidade e da Integralidade™ é resultado da pesquisa realizada
por Regina Facchini e Regina Maria Barbosa, por solicitacdo da Rede Feminista de Salde, que

busca sistematizar trilhas, pistas e saberes acumulados sobre a questdo, bem como “delinear perfis
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das necessidades e das dificuldades que mulheres Iésbicas deparam quando precisam dos servicos
de saude, da atengéo bésica & especializada.” (REDE FEMINISTA DE SAUDE, 2006, p. 4).

O Dossié representa o posicionamento claro e explicito da Rede Feminista de Saude para
com a visibilizacdo das vulnerabilidades da populagdo sobre a qual a pesquisa se debruga. Em

mindcias, a publicacdo explicita a:

[...] definicdo politica da Rede Feminista de Saude de contribuir para retirar da
invisibilidade as necessidades e dificuldades das Iésbicas diante dos servicos e
profissionais de saude, evidenciando a vulnerabilidade que o saber médico
classico e o poder dos servicos de satde nos moldes tradicionais - em geral de
matrizes homofoébica, patriarcal e vitoriana - imp&em a mulheres que exercema
sexualidade fora do modelo exclusivamente hetero”, e que se traduz,
cotidianamente, de norte a sul e de leste a oeste do Pais, em pratica
discriminatoria contra mulheres lésbicas (REDE FEMINISTA DE SAUDE,
2006, p. 5).

Além daformulacédo de politicas e do desenvolvimento de pesquisas, 0 periodo € marcado
pela participagdo de representantes do movimento lésbico em orgdos politicos consultivos e
deliberativos. Ainda em 2006 tem-se a criacdo de Comissdo Intersetorial de Saude da Populacao
LGBT no ambito do Conselho Nacional de Salde (CNS)0, que inicia os trabalhos sob a
coordenacdo de Carmen Lucia Luiz, enfermeira, lésbica, feminista e primeira representante do
Movimento LGBT no CNS pela Liga Brasileira de Lésbicas (LBL). Em 2008, ap0s a realizacdo
da 22 Conferéncia Nacional de Politicas para Mulheres, o movimento lésbico conquistou também
a primeira eleicdo de uma conselheira do CDMN (BRASIL, 2013).

Em 2011 o pais assiste o resultado mais palpavel da atuacdo do movimento LGBT no
interior da politica institucional brasileira. 20 anos apos a promulgacdo da Constituicdo Cidadée
da Lei Organica 8.8080 - que institui o0 SUS e da suas diretrizes - o Ministério da Saude institui a
“Politica Nacional de Saude Integral de Lésbicas, Gays, Bissexuais, Travestis e Transexuais
(LGBT)” (BRASIL, 2012). A Politica Nacional de Saude LGBT tem como objetivo a promogao
da saude integral dessa populacdo, combatendo a discriminacdo e o preconceito institucional,
contribuindo para a reducdo das desigualdades e para a consolidacdo do SUS como sistema
universal, integral e equitativo. O documento compde uma série de diretrizes estruturadas em

planos, estratégias e metas, cuja execucao exige o comprometimento das secretarias estaduais e

10 Orgao colegiado de caréater deliberativo que tem por objetivo fiscalizar, acompanhar e monitorar as politicas
publicas de salide nasdiferentes areas, levando as demandas da populacdo ao poder publico, realizando o controle
social na satde. E composto por representantes do governo, prestadores de servico, profissionais de satide e usuarios
do sistema de satde (BRASIL, 1990; CONSELHO NACIONAL DE SAUDE, 2022).



58

municipais de saude, dos conselhos de salde de todas as areas do Ministério da Saude (BRASIL,
2013).

A Politica Nacional de Saide LGBT é um marco civilizatorio na sociedade brasileira.
Resultado de décadas do esforgo coletivo de atores e atrizes sociais, a Politica representa o
reconhecimento das especificidades em salde de pessoas de sexualidades e géneros desviantes, e,
mais do que isso, configura uma agdo factivel por parte do Estado na diminuigdo dasdesigualdades
que perpassam as vivéncias LGBT, reconhecendo que o estigma e a discriminacdo decorrentes da
lesbofobia, da homofobia, da bifobia e da transfobia sdo fatores de sofrimento e de doenca
(BRASIL, 2013).

Orientacdo sexual e identidade de género estavam incluidas na analise de determinagdo
social da saude desde 2007, como resolucdo da 13* Conferéncia Nacional de Saude (BRASIL,
2012). Neste caso a Politica vem para reafirmar e consolidar esse reconhecimento, identificando e
nomeando as agBes a serem tomadas pelas instancias de saude do pais a partir de diretrizes
nacionais.

Embora a Politica Nacional de Saude LGBT seja reconhecidamente um marco na
promocdo a saude de uma populacdo historicamente negligenciada pelas politicas publicas, é
importante considerar as diferengas relacionadas a cada sujeito e sujeita da sigla. As
especificidades em saudede lésbicas, gays, bissexuais e transgéneros sdo de ordens distintas, assim
como é distinta a construcdo historico-social desses corpos, exigindo, portanto, um olhar
diferenciado para cada um desses entes. A abrangéncia garantida pela Politica estimula e
potencializa o desenvolvimento de agBes especificas voltadas ao atendimento integral da
populacdo LGBT em suas particularidades, e € nessa direcdo que passa a se concentrar a atuagédo
politica de mulheres léshicas, em torno do atendimento as suas especificidades em saude.

Como resultado desse esforco, em 2013 o Ministério da Satde publica a cartilha “Mulheres
Lésbicas e Bissexuais: Direito, Saude e Participacdo Social” (BRASIL, 2013). O documento é
produto da reivindicacdo do segmento de léshicas e bissexuais, que solicitava um material
informativo que abordasse suas especificidades e aimportancia daparticipacdo social na conquista
de direitos e cidadania e, a0 mesmo tempo, servisse a sensibilizacdo de gestores e profissionais de
salde. A cartilha é entdo um “instrumento de empoderamento dessa cidadania feminina, assim
como busca contribuir com o fortalecimento do controle social no SUS” (BRASIL, 2013, p. 5).

No ano seguinte, mais um passo importante. A Secretaria de Politicas para Mulheres do
Ministério da Saude promove a oficina “Atencdo Integral a Saide de Mulheres Lésbicas e
Bissexuais”. O encontro reuniu gestores publicos, ativistas e pesquisadoras com o objetivo de

“levantar e aprofundar contetidos para o desenvolvimento de materiais voltados para profissionais
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de saude sobre promocgao e atencao a saude integral deste grupo social” (BRASIL, 2014, p. 6). A
iniciativa também foi um ensaio para criagdo de uma politica nacional de salde voltada as
mulheres Iésbicas e bissexuais que terminou nao sendo efetivada.

A oficina culminou numa publicagdo (BRASIL, 2014) que traz as pesquisas apresentadas
no encontro, onde todas sinalizam uma mensagem clara: é preciso ampliar as discussdes em torno
das agdes destinadas a esse publico no ambito dos sistemas de saide. O panorama geral dos
resultados das pesquisas aponta a invisibilidade e a invalidacdo da pratica homossexual feminina
por parte dos profissionais desalde, que resulta na omissao dasexualidade ou, em casos extremos,
no afastamento desse grupo das instituices de salude.

Em 2015, um ano ap0s a realizacdo da Oficina, o Ministério da Satde langcou uma etapa da
campanha “Politicas de Equidade. Para Tratar Bem de Todos”, uma acdo estratégica de valorizagéo
dodireito a saide das populacbes em situacdo de vulnerabilidade e de garantia de atendimento de
qualidade no SUS a todos os brasileiros. Realizada em parceria com a Secretaria de Politicas para
Mulheres e a Secretaria de Direitos Humanos da Presidéncia da Republica, essa nova etapa da
campanha era focada na atencéo a saude de mulheres lésbicas e bissexuais (AGENCIA SAUDE,
2015).

Fazia parte da iniciativa o desenvolvimento de uma pesquisa de abrangéncia nacional
financiada pelo Ministério da Salde e coordenada pela Universidade de Brasilia (UnB), para
analisar 0 acesso a saude da populacdo LGBT no SUS. O estudo visava mapear o atendimento nos
servicos de atencdo basica, média e alta complexidade, na perspectiva dos usuérios, profissionais
e gestores para orientar estratégias e acdes para aperfeicoar a qualidade da atencgdo integral
oferecida a essa populacio (AGENCIA SAUDE, 2015). Os resultados da pesquisa estavam
previstos para serem apresentados em 2016, mas durante a pesquisa para desenvolvimento desta
dissertacdo ndo conseguimos localizar os resultados desse estudo, nem identificar se foi de fato
concluido.

Depois de 2015, o intenso movimento politico-institucional em torno da satde lésbica
comega a arrefecer. As agbes em nivel nacional perdem a constancia com que vinham ocorrendo,
0 que nos leva a indagar sobre os motivos que ocasionaram essa desaceleracdo. De todo modo, €
possivel que dentro de alguns Estados da federacdo esse movimento continue ganhando espaco,
mesmo que lentamente.

No Rio de Janeiro, por exemplo, tramita na Assembleia Legislativa o Projeto de Lei n°
3105/2020, de autoria da deputada Ménica Francisco, que Institui Medidas de Protecdo & Salde
Integral de Lésbicas, Bissexuais e Transexuais no Sistema de Satide no Ambito do Estado do Rio

de Janeiro. A proposta aguarda parecer da Comisséo de Constituicdo e Justica desde maio de 2021
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(RIODE JANEIRO, 2020). Mas, além disso, a Secretaria de Estadode Saude, em 2020, anunciou
o desenvolvimento de acBes de cuidado especificos a populacdo de Iésbicas e bissexuais no Plano
Estadual de Sadde para o ano seguinte (SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE, 2020), o que
demonstra que as esferas de gestdo dasaude do Estado estdo, de certa forma, atentas as prescri¢des
da Politica Nacional de Saude LGBT.

O acesso a satide no Brasil € um direito constitucional. E dever do Estado prover os meios
para que cidaddos e cidadds possam desfrutar desse direito. Para a populacdo de lésbicas, no
entanto, este é ainda um assunto arido, mesmo que nele figure muitos avancos e conquistas. Da
perpétua inexisténcia dentrodas politicas publicas desalde a insercdo desse grupo em uma politica
de abrangéncia nacional, ha que se reconhecer e valorizar o que foi galgado até aqui, pois todas
essas conquistas ndo sdo ao acaso, mas o resultado de décadas de mobilizacdo de sujeitas que
fizeram-se ouvir, demarcando sua presenca nos espacos de luta social mesmo quando rechacadas.

Os avangos sdo prementes e inegavelmente reconhecidos, entretanto, é preciso sempre
lembrar que ha muito a ser feito, tanto rumo a conquista de novos direitos, quanto na reafirmacdo

dos ja conquistados, isto porque, como bem coloca Renan Quinalha:

[...] hd uma precariedade congénitaaos direitos LGBT no pais. Some-se a isso a
constatacdo de que todo direito é, por definicao, fragil, fruto de luta politicaem
torno de disputas de valores e sentidos. E, assim, uma construgio social e
histérica que pode abrir margem paraavangos em sua consolidagéo ou para sua
total revogacdo. Ndo ha direito adquirido que seja eterno e imutavel
(QUINALHA, 2019, on-line).

Sujeito de direito € um termo empregado nas areas do direito para definir o individuo que
participa da relacdo juridica como titular de direitos e deveres (LEITE, 2016). Nesse sentido,
mulheres léshicas tornam-se sujeitas de direito a medida em que se inserem na esfera publica
exigindo o reconhecimento de suas existéncias enquanto cidadas. Por isso, mais do que sujeitas de
direito, é adequado falar de sujeitas politicas, ou seja, aquela que reconhecida “em sua diferenca e
singularidade, exerce sua participacdo cidada em contextos publicos na defesa de direitos das
particularidades das diferencas culturais e de minorias” (SILVEIRA; STRALEN, 2017, p. 945).

Mulheres lésbicas ocupam o papel de sujeitas de direitos muito recentemente. E com a
Constituicdo de 1988, e principalmente com a criagdo do SUS que encontram espaco para
tornarem-se finalmente visiveis ao Estado e as politicas de salde. Mas se como sujeitas de direitos
sdo jovens, por outro lado, enquanto sujeitas politicas suas trajetérias remontam, por que nédo dizer,

a Felipa de Souza, a grande nefanda da Bahia, que em pleno século XVI, diante do tribunal
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inquisitorial, ousou manifestar publicamente seu amor por mulheres — mesmo sabendo o que isso
poderia lhe causar.

Portanto, ser sujeita politica envolve mais do que ser “alvo” de determinados direitos € o
cumprimento de deveres prescritos. Relaciona-se a uma postura ativa e combativa diante dos fatos
erigidos, muitas vezes no sentido de subverté-los, revoga-los, para assim estabelecer uma nova
ordem social.

Feito esse apanhado sobre as diferentes abordagens da homoafetividade feminina ao longo
da histéria, na secdo a seguir adentraremos nos estudos métricos da informacdo, buscando

compreender suas origens, seus métodos, funcionalidades e aplicacdes.
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4 ESTUDOS METRICOS DA INFORMAGCAO

O filésofo francés Michel Serres compara a ciéncia a um rio. Essa metafora indica a
complexidade e o fluxo por vezes errante da ciéncia, mas, sobretudo, atribui a ela o simbolismo
davida e da organizacdo social. Para Serres, a Civilizagdo nasceu nas margens de grandes rios
(Nilo, Tigre, Eufrates), porque neles residia grande parte da possibilidade de subsisténcia humana.
Logo, a ciéncia, tal como os rios, desempenha o papel de manutencao e potencializacdo davida, e
estabelece arranjos sociais coesos que facilitam a existéncia dos seres humanos (LEGENDAS,
2011).

A origem da ciéncia, explica Serres, nunca é encontrada num s lugar, numa circunstancia,
na cabeca de um s6 ser humano, mas se multiplica em diversas circunstancias e lugares. Sendo
assim ndo seria correto falar da origem da ciéncia, mas de suas origens. Com relacdo a quando
teria surgido a ciéncia, Serres afirma que nasceu com a escrita, ou melhor, com a possibilidade
que a escrita oferecia as disciplinas de registrarem suas descobertas (LEGENDAS, 2011).

Mas o que é ciéncia, de fato? Merton (1968) dird que "ciéncia" é uma palavra
enganosamente ampla que serve para designar uma série de coisas diversas, embora relacionadas
entre si. De acordo com autor, o vocabulo pode ser usado para indicar: a) um conjunto de métodos
caracteristicos por meio dos quais 0s conhecimentos sdo comprovados; b) um acervo de
conhecimentos acumulados, provenientes da aplicacdo desses métodos; c) um conjunto de valores
e costumes culturais que governam as atividadeschamadas cientificas; ou d) qualquer combinacao
dos itens anteriores.

Ziman (1968), por outro lado, defende que definir o que € a ciéncia pode ser tao presuncoso
quanto tentar afirmar o significado da propria vida. Para o autor, é possivel ser zeloso pela ciéncia
e um pesquisador bem-sucedido sem pretender ter uma visao clara e certa do que ela realmente é.
Na prética, diz Ziman, isso pouco importa.

De todomodo, a trajetoria do desenvolvimento humano é perpassada pela ciéncia, por seus
métodos, suas descobertas, suas instituicbes. Michel Serres (LEGENDAS, 2011), como visto
anteriormente, designa a criacdo da escrita como a centelha inicial da ciéncia. Mas é a partir de
sua institucionalizacdo, ou seja, a partir da criacdo de um corpo solido de instituicdes voltadas a
pesquisa, que a ciéncia se conforma enquanto aparato social.

A partir da Segunda Guerra Mundial a atmosfera em torno da ciéncia muda radicalmente.
Isso porque a pesquisa cientifica se transforma em um importante instrumento da industria militar
e tecnologica em geral. Os governos e as grandes indUstrias passam a enxergar a ciéncia como um

meio para atingir seus préprios fins. Nesse momento sdo fundadas ao redor do mundo agéncias de
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apoio e fomento a ciéncia, e com elas surgem instituicdes governamentais e académicas para
investigar a organizacdo da ciéncia, seus problemas de recursos humanos e seu financiamento
(BEN-DAVID, 1975).

Em paralelo ao desenvolvimento e a consolidacdo do aparelho de Estado responsavel pela
alocacdo de recursos a ciéncia e tecnologia, surge o interesse desses organismos publicos e dos
proprios governos na medicao das atividades cientificas (DAVYT; VELHO, 2000). Assim, a partir
da década de 1960 os estudos bibliométricos ganham forca como ferramenta para a avaliagéo,
passando a ser utilizados para a geracio deindicadores deavaliagio daatividade cientifica. E nessa
época que se originam também os primeiros estudos empiricos e quantitativos que auxiliaram no
entendimento da ciéncia enquanto atividade social (GUIMARAES, 1992; DAVYT; VELHO,
2000).

Nesse momento tem inicio a estruturacdo dos modelos institucionais de avaliacdo da
ciéncia, tendo como parametro medidas que buscavam expressar de forma objetiva e racional tal
atividade de avaliacdo. A essas medidas deu-se o nome de indicadores cientificos, sobre os quais
Maria Cristina Guimardes (1992) remonta a origem aos Estados Unidos da década de 1960.

A autora evidencia que, com 0 aumento do nivel de desemprego de cientistas e engenheiros
resultante da escassez de recursos que comegou a abater sobre o sistema de Pesquisa e
Desenvolvimento (P&D), e um aparente declinio do desempenho cientifico estadunidense no
contexto internacional de Ciéncia e Tecnologia (C&T), politicos, administradores e economistas,
desacreditados com o julgamento “subjetivo” acerca do suposto declinio, pressionaram pelo
desenvolvimento de indicadores quantitativos como forma mais objetiva de analisar o que estava
ocorrendo (WRIGHT, 1984 apud GUIMARAES, 1992).

Dessa forma, os indicadores cientificos surgem de uma necessidade de controle dos
métodosde avaliacdo daciéncia, para além do julgamento dos proprios cientistas sobre a qualidade
do conhecimento que eles proprios produziam. Entdo embora a avaliagdo da ciéncia possa ser tdo
antiga quanto a propria ciéncia (DAVYT; VELHO, 2000), a institucionalizacdo do fazer cientifico
definiu novos paradigmas a essa atividade.

Ao longo do tempo foram sendo desenvolvidos e aperfeigcoados diferentes métodos de
avaliacdo daciéncia. Entre estes, 0 exame daliteratura cientifica figura elemento de destaque. Para
este trabalho colocaremos em foco a bibliometria, uma das técnicas mais antigas de anélise
estatistica da producdo cientifica.

Gléanzel (2003) esclarece que a analise estatistica da literatura cientifica comegou quase 50
anos antes do termo "bibliometria” ser cunhado. Enquanto exame da literatura cientifica, a

bibliometria remonta ao inicio do século XX, tendo como precursores 0s estudos de trés tedricos
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pioneiros na abordagem dos estudos métricos da ciéncia: Alfred J. Lotka (1926), Samuel C.
Bradford (1934) e George K. Zipf (1949), os formuladores de trés das leis mais discutidas e
empregadas nos estudos bibliométricos ainda hoje (GLANZEL, 2003; OKUBO, 1997).

Acontecimento revolucionério para o desenvolvimento dos estudos bibliométricos foi
também a publicacdo, em 1963, do livro "Little Science - Big Science"”, de Derek de Solla Price.
Nessa obra, Solla Price analisa a estrutura da ciéncia tendo como pardmetro a anédlise das
publicacdes cientificas, apresentando a primeira abordagem sistematica da estrutura da ciéncia
aplicada a ciéncia como um todo, destacando-se como pioneiro na ideia de globalizacdo da
comunicacao cientifica, como hoje € conhecida (PRICE, 1986).

A partir da década de 1970, com o advento da Science Citation Index (SCI), os estudos
bibliométricos alcam um novo espaco. Fundado em 1963 por Eugene Garfield, esse banco de
dados de citacGes de artigos cientificos abriu caminho para os que buscavam medir a ciéncia
usando métodos quantitativos objetivos, de forma mais répida e eficaz (OKUBO, 1997).

A partir de entdo a bibliometria se tornou um termo genérico para toda uma gama de
medidas e indicadores especificos, com o objetivo de medir a produgdo de pesquisas por meio de
dados derivados da literatura técnico-cientifica. E baseada na enumeracio e analise estatistica da
producdo cientifica na forma de artigos, publicagdes, citacdes, patentes e outros indicadores
complexos, configurando uma ferramenta importante na avaliacdo de atividades de pesquisa,
laboratorios, cientistas, areas do saber cientifico e desempenho dos paises (OKUBO, 1997).

De forma especifica, a bibliometria pode ser definida como:

0 estudo dos aspectos quantitativos da producdo, disseminagdo e uso da
informacéo registrada. A bibliometria desenvolve padrfes e modelos
matematicos para medir esses processos usando resultados para elaborar
previsdes e apoiar tomadas de decisdo (TANGUE-SUTCKIFFE, 1992 apud
VANTI, 2002, p. 154).

Nas Ultimas décadas os estudos métricos se tornaram ferramentas importantes na politica
cientifica e nos esforgos de gestdo de pesquisa, por permitir a observacdo do estado da ciéncia e
da tecnologia através da producdo global da literatura cientifica. E um meio para situar um pais
em relacdo ao mundo, uma instituicdo em relacdo a um pais e até mesmo cientistas individuais em
relacdo as suas proprias comunidades, podendo ser aplicados tanto para analises amplas (como a
participacdo deum determinado pais na producéo global daliteratura cientifica durante um periodo
especifico), quanto para estudos em nivel “micro” (por exemplo, o papel de determinado instituto
na producdo de artigos em um campo altamente circunscrito da ciéncia) (OKUBO, 1997;
GLANZEL, 2003).
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Dados e andlises bibliométricas fornecem informacdes sobre a orientacdo cientifica e
dinamismo de um pais e sobre sua participacdo na ciéncia e na tecnologia em todo o mundo, ou
seja, diz sobre sua relevancia na comunidade nacional e internacional. Alem disso, serve para
destacar a estrutura das disciplinas cientificas e as ligacdes entre elas. Dessa forma, os indicadores
bibliométricos podem servir como auxilio para descrever e expressar questdes que surgem no
mundo da ciéncia (OKUBO, 1997).

Sendo assim, a bibliometria é, objetivamente, uma ferramenta de monitoramento da
ciéncia, sendo considerada por Glanzel (2003) como um dos raros campos de pesquisa
verdadeiramente interdisciplinares, por agregar componentes da matematica, ciéncias sociais,
ciéncias naturais, engenharia e até ciéncias da vida. Por suas potencialidades para avaliacdo da
ciéncia e tecnologia, Okubo (1997) considera que em meio século a bibliometria conquistou seu
lugar como instrumento de medicdo da ciéncia, sendo cada vez mais orientada para a politica
cientifica.

A bibliometria constitui, portanto, uma forma de avaliar o estado atual da ciéncia,
contribuindo assim para o esclarecimento de sua estrutura. Ao fornecer novas informacdes, pode
auxiliar na tomada de decisdes e no gerenciamento de pesquisa.

Para Okubo (2003) a bibliometria pode ser aplicada a uma ampla variedade de campos para
compreensdo das dinamicas e tendéncias da producao do conhecimento dentro das mais diferentes
areas, entre elas:

e a histéria da ciéncia, onde elucida o desenvolvimento das disciplinas cientificas,
tracando movimentos histéricos que se revelam nos resultados obtidos pelos
pesquisadores;

e as ciéncias sociais, onde o exame da literatura cientifica pode ser usado para
fundamentar a analise da comunidade cientifica e sua estrutura numa determinada
sociedade;

e adocumentacdo, onde € usada para identificar os periédicos que constituem o nicleo,
as fontes secundarias e a periferia de uma disciplina, entre outros fatores;

e na politica cientifica para fornecer indicadores para medir a produtividade e a
qualidade cientifica, fornecendo assim uma base para avaliar e orientar as politicas de
desenvolvimento cientifico e tecnolégico.

Entendemos que a pesquisa aqui empreendida versa com as areas apontadas por Okubo

(2003), uma vez que busca compreender as dinamicas e tendéncias do tema/area que busca

investigar. Para os fins deste trabalho, as técnicas bibliométricas serdo empregadas para
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compreender as caracteristicas de um determinado campo ou tema de estudo, tendo os artigos
cientificos como principal objeto de analise.

Posto isto, na secdo a seguir sera apresentado o percurso metodoldgico da pesquisa, onde
serdo evidenciadas o uso das técnicas bibliométricas no delineamento do panorama da producédo

cientifica sobre a saude de mulheres Iéshicas.
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5 PERCURSO METODOLOGICO

Para alcancar o objetivo ensejado nesta pesquisa, utilizou-se como método a pesquisa
bibliografica e bibliométrica, de carater exploratério e descritivo, com abordagem quali-
quantitativa.

Para caracterizar a producdo cientifica sobre saide de mulheres Iésbicas, o caminho da
pesquisa seguiu 4 etapas principais, a saber: 1) selecdo da fonte de informacédo; 2) defini¢do da
estratégia de busca; 3) coleta e tratamento de dados; e 4) analise dos dados. Essas etapas serdo
descritas em mindcias nesta secao.

Cabe ressaltar que esta pesquisa ndo envolveu seres humanos, ndo havendo necessidade de

sua submissdo ao Comité de Etica em Pesquisa (CEP).

5.1 SELECAO DAS FONTES DE INFORMACAO

Considerando o acesso e estruturacdo dos dados e que esta pesquisa visa descrever um
panorama da producdo cientifica brasileira sobre saide de mulheres Iéshicas em um contexto
global, optou-se por selecionar fontes de informacdo internacionais que indexam a producdo
cientifica nacional. Desta forma as buscas foram realizadas nas fontes de informacédo cientifica
Web of Science (WoS) e Scopus.

WoS € a designacdo dada a um conjunto de bases de dados conhecidas como Science
Citation Indexes (Science Citation Index, Social Science Citation Index, Arts and Humanities
Citation Index), compiladas pelo ISI (Institute for Scientific Information). Trata-se de uma base
multidisciplinar que abarca uma série de tipologias documentais, entre artigos, patentes e
conferéncias, de todas as areas do conhecimento cientifico e conta hoje com cerca de 170 milhdes
de registros indexados (CLARIVATE, 2021). O acesso a WoS foi realizado via portal de
periodicos da Coordenacdo de Aperfeicoamento de Pessoal de Nivel Superior (CAPES).

A Scopus é uma base de dados de resumos e citacdes mantida pela Elsevier, que abrange
as areas de Ciéncias Sociais, Exatas, Humanas e Biologicas. Seu contetido contempla mais de 60
milhGes de registros, entre periddicos, publicacbes comerciais, anais de conferéncias e patentes
(UNIVERSIDADE FEDERAL DE SAO CARLOS, 2022). O acesso a Scopus seguiu 0 mesmo
procedimento descrito para WoS.
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5.2 DEFINICAO DAS ESTRATEGIAS DE BUSCA

Para recuperar a producdo cientifica que aborda a temética proposta, foram elaboradas
estratégias de busca para cada uma das fontes escolhidas levando em consideracdo as
caracteristicas dos mecanismos de recuperacdo de cada uma delas. As estratégias empregadas se

encontram descritas a seguir (Quadro 1).

Quadro 1 - Estratégias de busca aplicadas a WoS e Scopus

Fonte de informacéo Estratégia de busca
(“female homosexuality™ OR lesbian* OR "female
WoS . -~ -
homosexuality™) [Topico] AND health [T6pico]
("“female homosexuality™ OR lesbian* OR "female
Scopus homosexuality™) [Article title/Keywords/Abstract]

AND health [Article title/Keywords/Abstract]

Fonte: A autora (2022).

WoS e Scopus sdo fontes de informagdo multidisciplinares. Considerando essa
caracteristica, foram realizados testes que validassem a inclusao do termo “health” nas estratégias
de busca, de modo a restringir a recuperacdo da producao especifica em satde. Tendo em vista
que o foco desta pesquisa esta na producéo brasileira, foram realizadas duas buscas teste limitadas
a producdo brasileira sobre o tema: uma com a estratégia sem o termo “health” e a delimitagao
“Brasil OR Brazil [afilia¢do institucional]”, ¢ outra também delimitando o Brasil, mas incluindo
nos termos de busca o termo “health” no campo titulo, resumo e palavra-chave (tal qual aparece
no Quadro 1).

Apos coleta, foram comparados os dois resultados e avaliados manualmente, com leitura
de titulos e resumos (quando necessario), todos os documentos que ndo foram recuperados quando
delimitado com termo “health”. Esse teste demonstrou que o termo “satde” utilizado na busca foi
eficiente para delimitar os estudos da area, pois apenas um dos documentos “excluidos” foi
avaliado como um estudo voltado para a satde. N&o havendo perdas significativas de documentos
relevantes para a analise, e demonstrada a eficiéncia da inclusdo do termo, optou-se entdo pela
inclusdo do termo “health” para restringir a produgéo especifica em saude.

De modo semelhante, as relagcdes entre mulheres foram circunscritas aos termos “female

homosexuality” e “lesbian”, embora na literatura cientifica em salde possam existir outras formas
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de denominar essas relagdes, como a expressao “mulheres que fazem sexo com outras mulheres”
easigla “MSM” (forma abreviada de “mulheres que fazem sexo com outras mulheres”). Delimitar
as buscas aos termos “female homosexuality” e “leshian” p6s foco sobre publicacdes que trazem
as relaces entre mulheres sob o ponto de vista de uma categoria politica e autodeclarada. Isto
porque “mulheres que fazem sexo com outras mulheres” distingue uma série de mulheres que
praticam sexo com outras, mas que ndo necessariamente se declaram lésbicas ou bissexuais.
“Female homosexuality” ¢ “lesbian” dao conta de circunscrever mulheres que nao apenas tém
relacGes sexuais com outras mulheres, mas que se entendem como pessoas que direcionam nao so
seu desejo sexual, mas também seus afetos a outras mulheres de maneira romantica.

Para obter um panorama historico e global sobre esta producéo, optou-se, a principio, por
ndo aplicar restricdes de pais de filiacdo dos autores e autoras, periodo e tipologia documental.
Desta forma, ensejou-se ndo apenas compreender a evolucdo temporal dos estudos sobre o tema,
buscando contrastar nuances e contextos que podem ou ndo ter influenciado essa evolugéo, mas
também localizar/delimitar como a producéo brasileira se encontra, em termos quantitativos, no
contexto geral. Posteriormente, foram aplicados limitadores restringindo o recorte a documentos
onde ao menos uma das autorias fosse vinculada a instituicdes brasileiras. Dessa delimitacdo se

originaram as publica¢des analisadas no recorte nacional.

5.3 COLETA E TRATAMENTO DOS DADQOS

Com base na estratégia tracada (Quadro 1) foi realizada a busca em julho de 2022. Os

nameros de publicagcdes encontrados em cada uma das bases estdo descritos na Tabela 1.

Tabela 1 — Resultados das buscas realizadas na WoS e Scopus

Fonte de N° de documentos N° de documentos
informacéo geral Brasil
WoS 6.512 148
Scopus 7.456 119

Fonte: A autora (2022).
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Os dados foram descarregados em formato CSV, no formato completo, e importados para
o0 software de mineracdo de texto Vantage Point, para retirada dos registros duplicados, uma vez
que estamos trabalhando com mais de uma fonte de informacdo. A retirada de duplicatas passou
por 2 etapas, primeiro pelo DOI (sigla em inglés de Identificador de Objeto Digital) e depois pelo
titulo do documento. Todas as duplicatas foram checadas individualmente para confirmar a
exclusdo ou ndo do registro. Nessas etapas, dos 13.968 documentos (WosS + Scopus) foram
retirados 4.473, restando um total de 9.495 registros totais, sendo destes 154 com afiliacdo
brasileira. Apds a retirada de duplicatas os dados foram importados para uma planilha Excel para
padronizacdo das variaveis.

Durante o processo de padronizacdo, foram identificadas mais 31 duplicatas, além de 20
publicacdes que ndo se adequavam ao recorte tematico proposto. Esses 51 itens foram excluidos,
alterando o nimero de publicacdes brasileiras de 154 para 103 documentos, sobre os quais se
concentrou o processo de padronizacdo dosdados (0s 103 documentos estéo referenciados ao final
deste documento, no Apéndice G). Nesse quesito foram padronizados manualmente as seguintes
varidveis: autoria, afiliacdo institucional e titulo do recurso onde foram publicados os documentos,
ou seja, os titulos de periodicos.

As autorias foram padronizadas iniciando pelo sobrenome dos autores e autoras (exemplo:
Teixeira, Raquel da Silva) e respeitando a ordem em que aparecem na fonte de informacgéo. O
respeito a ordem da publicacdo viabilizou as analises de primeira autoria, que serdo discutidas
mais a frente. Para os dados de afiliacdo as instituicdes foram registradas em sua forma completa,
sem abreviacdo ou siglas. A mesma abordagem foi empregada para padronizar os titulos dos

periodicos, onde priorizou-se o registro do nome completo do recurso.

5.4 ANALISE DOS DADOS

Para a caracterizacdo da producdo brasileira sobre o tema, langamos mdo de alguns
indicadores bibliométricos classicos. Abaixo, no Quadro 2, estdo os indicadores abordados bem

como as respectivas analises empreendidas a partir deles.

Quadro 2 — Indicadores bibliométricos empregados na pesquisa (continua)
Analise Variaveis

o N° de documentos por pais
Produtividade 3 ) _ o
Evolucéo anual da produgdo mundial e brasileira
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Quadro 2 — Indicadores bibliométricos empregados na pesquisa (concluséo)

Analise Variaveis

] ] Tipos documentais encontrados no recorte
Tipologia documental o
brasileiro

N° de documentos por titulo
Perfil dos periddicos Area de conhecimento dos periédicos

Nacionalidade dos periddicos

Género dos autores e autoras
Perfil de autoria N° de documentos por autoria

Instituicdo de vinculo

Abordagens
Perfil tematico Especificidades

Assuntos

Fonte: A autora (2023).

A partir de tais analises foi possivel delinear um quando geral sobre a producao cientifica
brasileira dedicada a atencdo a saude de mulheres léshicas. Através dos indicadores de
produtividade foram tracadas as caracteristicas gerais do estado e da evolucdo dessa producdo ao
longo dos anos; da tipologia documental foram identificados os tipos de produgdo mais comuns
dentro da tematica; o perfil dos periodicos viabilizou o mapeamento das areas que tém recebido
as discussdes sobre a questdo. Para identificacdo da area de conhecimento dos periddicos foi
utilizada a Scielo, fonte de informacdo que, entre outras funcionalidades, descreve o escopo e a
area de conhecimento em que se inserem os periddicos nela indexados.

Com o perfil de autoria foi possivel tragar o padrdo de “comportamento” da tematica com
relacdo ao género dos autores e autoras identificados(as) no corpus, suas instituicdes de vinculo e
0 nimero de documentos atribuidos a cada um(a). Para identificar o género das autorias foi
considerado como primeiro critério 0 nome. Caso se tratasse de um nome ambiguo em que nao
fosse viavel a identificacdo do género, partia-se entdo para pesquisa na Internet,com base no nome
e na instituicdo de vinculo da pessoa. Para autores e autoras do Brasil, a Plataforma Lattes foi a
fonte priméria de pesquisa. Quando se tratava de cientistas estrangeiros, 0 Google foi a ferramenta
utilizada para localizacdo de fontes (sites, perfil em redes sociais etc.) que pudessem apoiar a
identificagdo do género das autorias pesquisadas. Por esses critérios 0 género de todas as autorias

pode ser identificado.
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O perfil tematico daspublicacdes baseou-se em métodosde analise qualitativa pelos quais
foi possivel extrair delas trés caracteristicas, a partir de trés facetas classificatorias. Sob essa
analise as publicacbes puderam ser classificadas da seguinte forma: a) quanto a sua abordagem; b)
quanto a sua especificidade; e c) quanto ao assunto abordado.

Na faceta abordagem busca-se representar os sujeitos e sujeitas sobre os quais a pesquisa
se debruga. Aqui foi possivel diferenciar as pesquisas que tratam especificamente da saude lésbica,
daquelas direcionadas a populacdo LGBT ou as mulheres como um todo, sejam elas hétero, homo
ou bissexuais. Essa diferenciacdo é importante visto que a satude de mulheres Iéshicas pode estar
contida dentro de abordagens distintas, tanto no interior das politicas de salde direcionadas a
pessoas LGBT, como as direcionadas a atencdo a satde da mulher. H& ainda outra abordagem que
interessa a esta pesquisa, aquela em que a saude lésbica é foco Unico e principal da publicacéo.

A partir dessa analise, as publicacbes foram divididas em dois tipos de abordagem:
“Totalizante” e “Ndao-totalizante”. Quando “Totalizante”, a publicacdo trata ou da salde da
populacdo LGBT incluindo todos os grupos da sigla, ou da saude das mulheres como um todo.
Nessas publicacdes, o debate sobre a satde Iéshica é tema marginal ou tangenciando por outras
discussbes que, por vezes, terminam por esmaecer a discussdo sobre as especificidades desse
grupo.

As publicacbes classificadas como “N&o-totalizantes” sdo as que abordam a saude de
mulheres léshicas como foco principal da pesquisa, analisando as demandas em saide desse grupo
em especifico. Pela centralidade na discussdo, nessas pesquisas as especificidades em saide das
mulheres léshicas sdo vistas de forma individualizada e protagonista, 0 que propicia analises e
proposicOes focadas nas necessidades e demandas em saude dessa populacgéo.

Ja a faceta especificidade é divididaem quatro categorias: 1) mental; 2) reprodutiva; 3)
sexual; e 4) social. Essas categorias originam danossa apropriacdo doreferencial tedrico utilizado
na justificativa desta pesquisa, onde sdo apontadas as principais especificidades em salde da
populagio léshica (REDE FEMINISTA DE SAUDE, 2006; MARQUES; OLIVEIRA;
NOGUEIRA, 2013; SIMENSON; COREY; MARKOVIC; KINSKY, 2020).

Esses trabalhos apontam de forma objetiva a necessidade de atengdo especifica & saude
mental, sexual e reprodutiva de mulheres léshicas. Tais demandas distintas se originam das
experiéncias que perpassam a existéncia de mulheres que se relacionam com outras mulheres, as
quais se diferem das mulheres heterossexuais e dasdemais pessoas contempladas pela sigla LGBT.
Diferengas estas discutidas com atencdo no referencial tedrico desta pesquisa.

Somada as especificidades mentais, sexuais e reprodutivas estdo incluidas também as

especificidades sociais. A OMS define salde ndo apenas como a auséncia de doengas, mas a
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compreende como um estado de bem-estar, onde coadunam-se ndo apenas as questdes individuais,
mas também as coletivas. Sendo assim, ndo é possivel falar de salde sem considerar 0s aspectos
sociais que condicionam o estado das pessoas — para 0 bem ou para 0 mal.

Dessa forma, as publicacbes que compdem o corpus destapesquisa sdo qualificadas quanto
a especificidade em que abordam a satde de individuas/os de sexualidades e géneros desviantes,
a partir dessas quatro categorias. No quadro 3 abaixo encontra-se a descricdo detalhada das

caracteristicas que as pesquisas possuem para estarem dentro de determinada especificidade.

Quadro 3 — Descrigdo da faceta classificatoria “especificidade”

Especificidade Descricéo

Inclui pesquisas sobre comportamentos e perfis psicoldgicos,
abordagens terapéuticas e transtornos mentais ocasionados a pessoas
LGBT em funcdo das violéncias e discriminacfes aos quais Ss&o
Mental submetidos/as. Encontram-se também pesquisas que analisam o
impacto do suporte social como dispositivos de apoio a saide mental
de pessoas de género e sexualidades desviantes.

Inclui pesquisas sobre tecnologias reprodutivas e debates sobre

Reprodutiva | o oparentalidade sob a perspectiva bioética.

Inclui investigagBes sobre HIV/Aids, IST, atendimento médico
Sexual (especificamente  atendimento ginecologico), comportamentos
sexuais de risco e praticas sexuais relacionadas ao grupo pesquisado.

Sé&o assim classificadas as pesquisas que versam ndo apenas, ou
necessariamente, sobre o/a individuo/a, mas também sobre a
coletividade que o/a rodeia, as percepcdes e acbes as quais pessoas
LGBT sdo alvo, sejam elas benéficas ou ndo. Inclui pesquisas sobre
politicas publicas, acesso aos servicos de saude, homofobia, violéncia
de género, consumo de drogas, formacdo de recursos humanos,
estudos sociodemogréaficos, inquéritos, pesquisas populacionais,
estudos epidemioldgicos e ativismo.

Social

Fonte: a autora (2023).

A Ultima faceta a ser explorada dentro do perfil tematico é a que convencionamos
denominar assunto. Nessa faceta € especificado o tema central da pesquisa a partir de categorias
previamente estabelecidas. Para chegar aos assuntos, foi necessaria uma leitura técnica das
publicacdes do corpus para analise do seu contetdo.

Importante destacar que o que se denomina aqui deanalise do contetdo, deve ser entendido
a luz daanalise da informacdo. A analise da informacédo é definida por Lancaster (2004) como o

conjunto de procedimentos destinados a expressar o conteudo dos itens bibliograficos. Nesse
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sentido, a anélise do conteudo designa a etapa do tratamento tematico da informacdo quando um
documento é analisado para determinar de qual ou quais assuntos trata (DIAS, 2004). Assim, a
analise empreendida para extragcdo dos temas que compdem a categoria “assunto” esta alinhada as
técnicas de Organizacdo do Conhecimento (OC), pertencentes as praticas da Biblioteconomia e da
Ciéncia da Informacao.

A partir da leitura técnica de elementos centrais para compreensdo do documento (titulo,
palavras-chave, resumo, introducdo, metodologia e conclusdo), foi possivel criar uma espécie de
vocabulario controlado com termos que viabilizassem o agrupamento das publicacfes por suas
semelhancas tematicas. Em outras palavras, dentro do universo de um conjunto de publicacdes
cientificas, foram extraidas as caracteristicas que as assemelhavam, para assim originar uma
categoria, um assunto, que as representasse.

O titulo e as palavras-chave, por serem os itens que sintetizam o conteido das publicacdes,
foram elementos importantes a definicdo do assunto — embora, ndo necessariamente, configurem
o assunto em si. Por exemplo, o artigo “Acesso ao exame citologico do colo do Utero em regido de
saude: mulheres invisiveis e corpos vulneraveis” (FERNANDES etal., 2019), presente no corpus
da pesquisa, embora nao contenha o termo “Atendimento ginecoldgico” no titulo e nas palavras-
chave, foi assim categorizado. Isto porque a partir da analise de seu conteudo, identificou-se que
0 nucleo temético do artigo estd fortemente ligado as questbes de atendimento medico,
especificamente ao atendimento ginecoldgico — que é um tema espinhoso no que diz respeito a
satde de mulheres léshicas. Assim, todas as outras publicacbes que estdo inseridas no assunto
“Atendimento ginecologico” possuem a caracteristica comum de terem como eixo tematico essa
questao.

Os Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS) também funcionaram como ferramenta de
apoio a elaboracdo dos assuntos. A partir deles foi possivel identificar a conceituacdo de alguns
dos termos, 0 que possibilitou com que alguns assuntos fossem retirados de descritores, sdo eles:
“Acesso aos servicos de saude”, “Classificacao Internacional de Doengas”, “Comportamentos de
Risco a Saude”, “Estudos Epidemiol6gicos”, “Mecanismos Comportamentais” (variagdo do
descritor “Comportamento ¢ Mecanismos Comportamentais”) e ‘“Transtornos Mentais”. Na
auséncia deum descritor autorizado que representasse adequadamente o conteddo das publicacdes,
optou-se pela criagdo de termos “livres”, ou seja, que ndo estdo relacionados a uma linguagem
documentaria (como o DeCS, por exemplo), para compor o universo terminolégico da categoria
aqui elencada como “assunto”.

No quadro abaixo estdo elencados os assuntos escolhidos para servirem como termos

indexadores, se assim pode-se dizer, das publicagdes analisadas na pesquisa.



Quadro 4 — Termos empregados na faceta classificatoria “assunto” (continua)

Assunto

Descricéo

Abordagens terapéuticas

Inclui  estudos que exploram reflexdes,
proposicdes ou analises das terapias destinadas
ao atendimento das especificidades em saude
mental da populacdo LGBT.

Acesso aos servigos de saude

Trata de estudos sobre a percepc¢do dos usuarios
e dasusuarias LGBT em relacdo ao atendimento
nos servicos de saude. O alcance dos servicos de
salde, especialmente da Atencdo Primaria, no
atendimento a pessoas LGBT, e as barreiras ao
acesso dessa populacéo aos servicos de saude.

Apoio social

Aqui estdo os estudos voltados a compreenséo da
importancia dasredes de apoio a saide mental de
pessoas LGBT, sejam elas de natureza familiar,
romantica, fraternal ou coletiva, como grupos de
apoio e igrejas.

Atendimento ginecologico

Engloba os estudos sobre o atendimento
ginecologico e 0 acesso ao exame de
Papanicolau, sob a perspectiva das pessoas
usuarias desse servico. Se concentram em
investigar as disparidades no acesso ao
atendimento ginecoldgico, especialmente com
relagdo a populacdo de mulheres que fazem sexo
com outras mulheres.

Classificacao Internacional de
Doencas

Estudos destinados a revisdo das classificagcoes
em salde, com o objetivo de retificar a
representacdo de sexualidades e géneros
desviantes dentro desses instrumentos de
categorizagdo. Recebem destaque as questdes
sobre satde mental.

Comportamentos de risco a saude

Estudos que investigam a orientacdo sexual
como fator de risco & saude fisica e mental de
pessoas LGBT. Inclui  pesquisas que
correlacionam a orientacdo sexual e 0 consumo
de drogas licitas e ilicitas. ProposicGes para
abordagem dessa problematica no ambito da
Saude Publica.

Espaco escolar

Estudos desenvolvidos em ambiente escolar,
com pessoas LGBT, abordando a importancia
desse ambiente na promocdo a saude dessas
pessoas e/ou a permanéncia e prevaléncia desse
grupo nos espacos escolares.
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Quadro 4 — Termos empregados na faceta classificatoria “assunto” (continuag&o)

Estudos epidemioldgicos

Reune os inquéritos destinadosao mapeamento e
reconhecimento das demandas especificas para a
atencdo a saude da populagdo LGBT.

Infecgdes Sexualmente Transmissiveis
- HIV/Aids

Contempla os estudos sobre vulnerabilidade da
populacdo LGBT em relacdo a IST e Aids. Inclui
pesquisa a respeito da prevaléncia e principais
patologias sexuais relacionadas a esses grupos.

Lesbofobia

Estudosque investigam os impactos davioléncia
de género na saude de mulheres lésbicas em
funcdo da orientacdo sexual, seja em ambiente
familiar, nos relacionamentos amorosos ou no
meio social. Para este estudo escolheu-se
evidenciar esta categoria, mesmo havendo uma
outra que de certa forma a contém (LGB Tfobia).
Essa escolha proporciona que se olhe de maneira
especifica as questdes relacionadas ao grupo que
é foco desta pesquisa, além de demarcar os
estudos que abordam a violéncia direcionada a
mulheres homoafetivas em funcdo da orientacdo
sexual.

LGBTfobia

Estudos voltados a investigagdo dos impactos
fisicos e psicologicos davioléncia contra pessoas
de género e sexualidades desviantes, seja em
ambito familiar ou social. Inclui pesquisas
demograficas e levantamentos em sistemas de
informacdo para mapeamento de homicidios
contra pessoas LGBT e o perfil de notificacdo
das violéncias infringidas a essa populacéo.
Abordam com frequéncia a LGBTfobia como
uma questdo de saude publica e indicam
possibilidades de enfrentamento a essas
questodes.

Mecanismos comportamentais

Inclui estudos que investigam os mecanismos de
adaptacdo psicoldgica de pessoas LGBT frente a
vivéncias cotidianas, violéncias e
discriminacBes. Recebem destaque 0s estudos
sobre resiliéncia e revelagdo publica da
sexualidade (saida do armario).

Movimentos sociais LGBT

Estudos que abordam a atuacdo e o papel dos
movimentos sociais LGBT na consolidacdo de
politicas publicas de salde direcionadas a essa
populacdo. A perspectiva de atores e atrizes
desses movimentos em relacdo a agendadesatde
direcionada as pessoas LGBT no Brasil.
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Quadro 4 — Termos empregados na faceta classificatoria “assunto” (conclusao)

Pesquisas populacionais

Estudos que investigam a visibilidade da
populacdo LGBT nos inquéritos populacionais,
com destaque para a Pesquisa Nacional de Saude
(PNS). E estudos que analisam a representacao
dessa populacdo nas fontes de dados e sistemas
de informacéo demogréficos.

Politica Nacional de Saude LGBT

Os estudos dessa categoria pdem em perspectiva
a Politica Nacional de Atencdo a Saide LGBT e
analisam a implementacdo da Politica e seu
alcance na representacdo das comunidades que
pretende abarcar.

Politicas Publicas

Compreende estudos que analisam a abrangéncia
e representacdo da salde de pessoas LGBT nas
politicas publicas de forma mais ampla, ou seja,
para além da Politica Nacional de Saude LGBT.

Préaticas sexuais

Estudos sobre praticas sexuais relacionadas a
populacdo LGBT e a potencial suscetibilidade a
IST em funcdo dessas préaticas, incluindo a
perspectiva do cuidado.

Producdo cientifica

Estudos que analisam a producao cientifica
sobre a populacdo LGBT a partir da otica da
saude.

Profissionais de saude

Estudos a respeito da formagdo de recursos
humanos qualificados para atendimento a
populacdo LGTB nos servigos de saude. Inclui a
percepcdo e abordagem de (gestores e
profissionais de saude em relagdo ao
atendimento a saude dessa populacéo.

Tecnologias reprodutivas

Estudos que trazem reflexbes, proposicdes e
andlises dos métodos de reproducdo assistida e
seu uso pela populacdo LGBT. Inclui abordagens
bioéticas e socioldgicas para compreender as
questdes sobre homoparentalidade. Aborda
ainda a perspectiva dos profissionais de saude
desse segmento com relacdo ao emprego de
tecnologias reprodutivas por casais do mesmo
género.

Transtornos mentais

Aqui concentram-se estudos sobre as patologias
psicologicas relacionadas a populacdo LGBTem
funcdo das violéncias e preconceitos ao qual séo
submetidos. Inclui estudos sobre a prevaléncia
de suicidio, ansiedade e estresse de minorias
nesses grupos. Inclui também propostas de
intervencdo para atender as especificidades
psicologicas dessa populacao.

Fonte: Aautora (2023).
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No Quadro 5 abaixo segue uma sintese das facetas e das categorias empregadas na analise

qualitativa dos dados, a sintese de todo o exposto sobre as analises empregadas para tracar o perfil

temético das publicagdes:

Quadro 5 - Sintese descritiva das facetas classificatérias abordagem, especificidade e assunto

Faceta

Categorias

Abordagem

Totalizante; Ndo-totalizante.

Especificidade

Mental; Reprodutiva; Sexual; Social.

Assunto

Abordagens terapéuticas; Acesso aos servicos de
saude; Apoio social; Atendimento ginecolégico;
Classificacdo Internacional de Doencas;
Comportamento de risco; Espaco escolar
Estudos epidemioldgicos; Infecgdes Sexualmente
Transmissiveis - HIVV/Aids; Lesbofobia;
LGBTfobia; Mecanismos comportamentais;
Movimentos sociais LGBT; Pesquisas
populacionais; Politica Nacional de Saiude LGBT;
Politicas Publicas; Préaticas sexuais; Producéo
cientifica; Profissionais de saude; Tecnologias
reprodutivas; Transtornos mentais.

Fonte: Aautora (2023).

Evidenciados os procedimentos metodoldgicos, a secdo a seguir trara as analises e 0s

resultados desta pesquisa.
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6 ANALISES E RESULTADOS

Nesta secdo serdo apresentados as analises e resultados da pesquisa. Antesde tudo, torna-
se importante evidenciar as perspectivas as quais langamos mao para analisar os dados. O que
denominamos aqui como perspectiva, também pode ser compreendido como recorte, ou seja, as
delimitacbes empregadas no processo de analise.

No contexto desta pesquisa, as delimitacdes partiram do ambito geral para o especifico.
Nesse sentido, o primeiro “nivel” de analise consiste num olhar global, onde buscamos situar e
contextualizar a producdo brasileira sobre a saude de mulheres Iésbicas em contexto mundial. O
segundo recorte concentra-se em analisar a producdo brasileira propriamente dita, onde
concentraremos maior atencdo, tendo em vista que esta pesquisa busca investigar justamente o
contexto nacional sobre a temética.

Neste segundo nivel de analise ha outro subjacente, que caracteriza de forma mais
especifica o contexto que pretendemos investigar. Dentro do conjunto de publica¢fes que compde
0 corpus de pesquisa, existem aquelas que tratam de populagdes mais abrangentes ondeas lésbicas
podem estar inseridas (a saber, a populacdo feminina e a LGBT), e as publicagdes que tratam
especificamente de questdes relacionadas a saide de mulheres homoafetivas. A fim de distinguir
esses dois grupos de publicaces, lancamos mdo de uma classificacdo: as publicacdes com
abordagem geral denominamos “Totalizantes”; as especificas, que tratam somente de mulheres
Iésbicas, convencionamos chamar “N&o-Totalizantes”.

Essa diferenciacdo foi explorada na secdo de Metodologia, mas torna-se importante
acentua-la uma vez mais, porque ela compde o terceiro nivel de leitura empregado na anélise dos
dados. Assim, quando da contextualizagdo da producdo brasileira, aanalise seguira dois caminhos:
um que segue a rota das publicacdes “Totalizantes”, e outro que percorre a trilha das publicacdes
“Nao-Totalizantes”. E € sobre essas ltimas que nosso olhar se direcionara aindamais, por se tratar
de registros de pesquisas que investigam especificamente a populacéo que esta dissertacao buscar
langar holofotes.

O Gréfico 1 traz o numero de publica¢des pertencentes a cada grupo, demonstrando que,
das 103 publicagcbes do recorte brasileiro, 75% (77 documentos) foram categorizadas como

“Totalizantes”, e apenas 25% (26 documentos) foram identificadas como “Nao-Totalizantes”.
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Grafico 1 — Caracterizacdo da producao brasileira de acordo com a abordagem das publicacdes

m Totalizante = Ndo-Totalizante

Fonte: Aautora (2023).

A discrepancia entre os nimeros deixa evidente a inclinagdo das areas que pesquisam sobre
0 tema em aborda-lo a partir de um olhar abrangente. No entanto, ndo buscamos aqui sugerir que
uma abordagem deva ser privilegiada em detrimento da outra. Ambos os olhares séo igualmente
bem-vindos, especialmente quando se trata de grupos e comunidades historicamente
marginalizados pelas politicas publicas e pela ciéncia. O que intentamos por em perspectiva sdo
as assimetrias e similaridades entre as duas abordagens, buscando compreender a forma como a
salde de um grupo, cuja existéncia é revestida de tantas camadas de subjetividade, tem sido
discutida no ambito da ciéncia brasileira.

J& a partir desses nimeros iniciais € possivel observar que ha uma tendéncia em olhar
menos para um grupo especifico, e mais para a totalidade de um conjunto. E possivel que haja
relacdo com a forma a qual as esferas institucionais de saide enxergam a questdo. No Brasil ha
duas politicas importantes que contém acgdes que englobam a atencdo a mulheres lésbicas: a
Politica Nacional de Atencdo Integral a Saide da Mulher (BRASIL, 2004b) e a Politica Nacional
de Saude Integral de Lésbicas, Gays, Bissexuais, Travestis e Transexuais (BRASIL,2012). Ambas
partem de uma nocao global, buscando tracar estratégias gerais que contemplem um ndmero
expressivo de individuas e individuos a partir de suas similaridades.

De forma geral, politicas publicas tém a caracteristica de serem universalizantes, pois
tratam de diretrizes gerais que serdo aprimoradas a realidade dos entes federativos. Mas é sensivel

legar acOes individualizadas ao ambito dos Estados e Municipios, quando essas aces sdo
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direcionadas a corpos socialmente considerados menos importantes ou dignos de atencéo. Dentro
de todas as prioridades que um Estado pode ter com relacdo a distribuicdo de recursos para
atendimento a saude de sua populacdo, ndo é dificil inferir que ndo serdo as necessidades de
mulheres Iéshicas as contempladas na partilha de recursos arduamente disputados, como sdo 0s
recursos para a saude.

Por isso se faz necessaria a adogao de a¢bes em nivel nacional que contemplem também as
especificidades relacionadas aos grupos aos quais essas politicas se direcionam. A abordagem
politico-institucional tem o poder de direcionar o debate e, mais importante, tem o poder de
direcionar investimentos aquilo que verte atencdo. E preciso, portanto, que a atencdo a salide de
mulheres Iéshicas se torne mais do que assunto tangencial, é necessario que se torne politica de
Estado, para assim transforma-se em tema prioritario também no &mbito da ciéncia.

Como sera confirmado no desenvolvimento desta secdo, separar as publicagdes do corpus
em dois grupos possibilitou uma leitura pormenorizada, e pds em evidéncia as diferencas
existentes quando se parte de um olhar direcionado ao grupo, de quando se toma a abrangéncia
por guia. O roteiro desta secdo seguird entdo esse percurso logico, do geral para o especifico, da
contextualizacdo global a representacdo de um grupo pontual dentro das publicagcdes analisadas,

buscando identificar padrdes e tendéncias, mas também lacunas e necessidades.

6.1 A PRODUCAO BRASILEIRA FRENTE A PRODUCAO MUNDIAL

Aqui sera apresentada de forma abrangente a producao cientifica brasileira sobre a satde
de mulheres léshicas, buscando situar a producdo nacional a partir do contexto global, tomando
por objeto de analise as publicacdes mapeadas na Scopus e WoS. Nesse sentido, o Gréafico 2
apresenta a distribuicdo da producdo sobre a tematica entre os 10 primeiros paises elencados nas
buscas, onde o Brasil ocupa o 7° lugar com 103 produc6es — nimero consideravelmente menor se
comparado ao primeiro colocado, os Estados Unidos, que registra 6.219 producdes.
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Grafico 2 — Distribuicdo da producédo sobre saide de mulheres léshicas entre os 10 paises mais

produtivos segundo Scopus e WoS
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Fonte: Aautora (2023).

Mas embora a producdo brasileira se afaste consideravelmente dos numeros
estadunidenses, € perceptivel a timidez da producdo dos demais paises elencados, ndo destoando
em demasia do panorama do Brasil. Chama a atencdao principalmente que o Brasil seja 0 Unico da
Ameérica Latina no cenario dos mais produtivos. Tais dados nos levam a inferir sobre a possivel
marginalidade da salde léshica como tema e objeto de pesquisa em contexto global. Mesmo
grandes poténcias cientificas como o Reino Unido e a China apresentam desempenho aquém do
esperado diante de seu protagonismo na ciéncia mundial.

Importante assinalar: ha fatores outros que devem ser levados em considera¢do. O mais
premente talvez seja a sub-representacdo de paises asiaticos e do Sul Global em grandes fontes de
informacdo cientifica, especialmente aquelas desenvolvidas no eixo Estad os Unidos— Europa. Lea
Velho (1985) aborda que as bases de dados de informacédo cientifica tendem a superestimar a
participacdo do Ocidente na ciéncia mundial, e isso pode gerar certas tendenciosidades que podem
acarretar conclusdes equivocadas sobre a ciéncia em paises periféricos. Esses fatores devem ser
certamente levados em conta.

Mas se é possivel falar em sub-representacdo de paises considerados periféricos as
poténcias cientificas do mundo globalizado, h4 também que se falar sobre a marginalizagdo de

determinados objetos e temas de pesquisa em detrimentos de outros.
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Ao abordar a ciéncia como campo de disputas Bourdieu diz:

O que é percebido como importante e interessante € o que tem chances de ser
reconhecido como importante e interessante pelos outros; portanto, aquilo que
tem a possibilidade de fazer aparecer aquele que o produz como importante e
interessante aos olhos dos outros.” (BOURDIEU, 1983, p. 4).

Sob essa perspectiva torna-se possivel concluir que o fazer da ciéncia também se da pela
busca por reconhecimento, assim, temas lidos como mais importantes sob a 6tica social trardo
maior legitimidade a quem pesquisa, fazendo com que haja uma busca maior por parte dos
cientistas em abordar justamente esses temas, enquanto os ‘“menos importantes”, os que
proporcionam menor legitimidade, sdo negligenciados.

Como explica Bourdieu, “a tendéncia dos pesquisadores a se concentrar nos problemas
considerados como os mais importantes se explica pelo fatode que uma contribuicdo ou descoberta
concernente a essas questoes traz um lucro simboélico mais importante” (BOURDIEU, 1983, p. 4).
Da mesma maneira, o autor considera ndo haver decisfes ao acaso no campo cientifico, as decisdes
seguem sempre no sentido da obtencdo de reconhecimento. De acordo com o socidlogo francés
“Nao ha "escolha" cientifica [...] que n3o seja uma estratégia politica de investimento
objetivamente orientada para a maximizacdo do lucro propriamente cientifico [...].” (BOURDIEU,
1983, p. 5).

Essa podeser uma leitura razoavel doque ocorre nas entrelinhas daciéncia e relega a satde
de léshicas e mulheres bissexuais a serem temas pouco abordados na ciéncia mundial. Tania
Navarro-Swain (2016) constata que historicamente o relacionamento entre mulheres foi relegado
a um nao-lugar, de maneira que as narrativas construidas em torno dessas relacfes fossem tecidas
em torno do exotismo e da incompreensdo, ocasionando, mais tarde, seu apagamento.

E possivel que esse siléncio tenha afetado a forma como hoje se enxerga a relagdo entre
mulheres, levando as esferas politicas e sociais a intuirem ndo ser necessario atengdo de espécie
alguma a essa parte da sociedade, transformando suas especificidades em saude em temas néo-
prioritarios, ainda que as evidéncias demonstrem o contrario.

As vivéncias lesbianas, assim como tantas outras, sdo postas a marginalidade em funcéo
dos tabus e preconceitos que evocam. Especificamente paraesse grupo, urge aindaa invisibilidade
historica que legou marcas profundas as individuas que se relacionam com outras mulheres. Ha,
portanto, uma améalgama insélita de discriminacdo e ndo-existéncia que se expressam em dados
objetivos — inclusive nestes que ora nos debru¢amos.

Empreendemos também uma analise da distribuicdo dessa producdo através dos anos.
Como posto anteriormente no percurso metodoldgico, nas buscas ndo foi efetuadaa delimitacédo

de periodo, de modo que pudéssemos vislumbrar o ponto inicial da producdo, bem como suas



84

tendéncias de evolucdo durante o tempo. O Gréafico 3 abaixo apresenta esse panorama a partir dos

dados de producdo mundial.

Gréfico 3 — Distribuicdo anual da producdo dos demais paises sobre saide de mulheres lésbicas
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Fonte: Aautora (2023).

Analisando os numeros em contexto mundial (Grafico 3), é possivel perceber a centelha de
uma producdo sobre o tema ja& em 1968, que segue timidamente até 1992, a partir de quando
observa-se uma tendéncia de crescimento nos anos seguintes. Cabe ressaltar que para analise de
distribuicdo anual em contexto mundial ndo foram contabilizadas as publicagdes brasileiras, com
0 intuito de evitar distor¢Ges na leitura do panorama.

O Gréfico 4 abaixo apresenta o panorama de distribuicdo anual daproducéo brasileira sobre
a tematica, onde € possivel observar que s6 ha registros de producao sobre o tema em 2005, ou

seja, quase quarenta anos apos a primeira publicacdo identificada na anélise dos dados mundiais.
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Gréfico 4 — Distribuicdo anual da producdo brasileira sobre satde de mulheres Iéshicas segundo
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Fonte: Aautora (2022).

Diferente do que ocorre em nivel mundial, a producéo brasileira carece de consisténcia ao
longo dosanos, com lacunas sem producdo mapeada em 2006, 2007 e 2012, e muitos altos e baixos
até 2021, quando o numero de producdes sofre um aumento significativo. As distingdes entre a
producdo mundial e a brasileira podem estar relacionadas a visibilidade social e politica que
receberam as questdes relacionadas as ditas minorias sociais na historia recente dos paises
ocidentais.

Como abordamos na secao 3.3, onde explicita-se a relevancia dos movimentos feministas
e homossexual na constru¢do de uma agenda politica voltada a esses grupos, em contexto
estadunidense e europeu as reivindicacdes em torno dos direitos das mulheres e das pessoas
homoafetivas se solidificam muito antes de ocorrer 0 mesmo no Brasil. Com relagdo aos grupos
politicos lésbicos, nos Estados Unidos e Europa, estes surgem ainda na década de 1950, e se
fortalecem nas décadas seguintes no esteio dos feminismos e do movimento homossexual.
Enquanto, no Brasil, tais discussdes comegcam a tomar vulto e corpo, especialmente nas esferas
publicas de gestdo, a partir da década de 1990. Embora antes disso houvesse um movimento
coletivo organizado, é apenas com a abertura politica pds-ditatura que as acdes politico-

institucionais nesse quesito comegam a ser modeladas.
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Essa diferenca temporal na efetivacdo da agenda politica em torno de direitos sociais de
mulheres léshicas possivelmente se faz reverberar na lacuna existente entre o ponto inicial da
producéo estrangeira e da brasileira. Tal correlacdo pode ser confirmada a partir dos dados da
producdo do Brasil. A primeira publicacdo mapeada é de 2005, podendo ser insinuada como
resultado do intenso movimento de grupos Iésbicos organizados no interior das politicas publicas,
observado, especificamente, com a criacdo do SUS e a possibilidade que traz a Lei Organica da
Salde de participacdo social nos rumos das politicas de satude do pais.

Com relacdo as tipologias documentais encontradas nas publicacBes brasileiras (Grafico
5), destacam-se sobremaneira os artigos cientificos, porém, também estdo presentes revisoes,

artigo de opinido, editorial e trabalho de evento.

Gréfico 5 - Distribuicdo daproducao brasileira pela tipologia documental, segundo Scopus e WoS
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Fonte: Aautora (2023).

O aparente destaque dos artigos de peridédicos pode ser explicado por sua relevancia para a
comunicacdo na ciéncia. Suzana Mueller (2000) explica que, por suas funcGes, o periddico
cientifico, e os artigos que veicula, é considerado um dos mais importantes meios de comunicagdo
para a ciéncia. Da mesma forma, Heloisa Christovao (1979) conclui que o cientista ndo o utiliza
apenas como instrumento de comunicacao, mas também para obter as informacdes que necessita.
Em suma, os periddicos e os artigos que eles contém sdo fontes de informacdo com consideravel
impacto no meio cientifico, por ser o principal meio pelo qual pesquisadores/as compartilnam suas

descobertas e colocam-na a chancela de seus pares.
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Mas para além da objetividade cientifica materializada nos artigos de periddicos e demais
produtos da ciéncia, € preciso considerar que a producdo de um cientista é resultado do individuo
enquanto ser social cujo discurso € influenciado a todo momento por outros discursos que o cercam
e por todas as pressdes resultantes das relagfes sociais. Heloisa Christovéao (1979, p. 14) evidencia
essa dinamica ao dizer que “o cientista pressiona e sofre pressdes dos grupos que neles atuam.
Aqui entram os aspectos psicoldgicos, sociais, econdmicos, politicos e tudo o mais que afeta uma
sociedade. O cientista ndo ¢ um ser diferente”. Sendo assim o artigo cientifico ¢ também o reflexo
dos embates, das escolhas, das influéncias multiplas que operam na sociedade e, por que ndo, na
comunidade cientifica. Por isso, a andlise da producdo cientifica (pontualmente dos artigos de
periddicos) pode oferecer um panorama amplo, ndo apenas dos temas em discussdo, mas também
das abordagens subliminares ao discurso cientifico, aquilo que esta nas entrelinhas ou,
simplesmente, aquilo que ndo é dito.

Feito este panorama inicial, a partir da proxima se¢do nos ocuparemos em analisar em

mais detalhes o recorte brasileiro descortinado.

6.2 EM FOCO A PRODUCAO CIENTIFICA BRASILEIRA

Nesta secdo traremos as andlises do recorte brasileiro de forma mais aprofundada. Serdo
apresentados os periodicos utilizados para disseminar as publicacBes presentes no corpus, bem
como as autorias a elas relacionadas. Além disso, serdo expostos os resultados da analise
qualitativa, baseada nas classificacbes dasabordagens, especificidades e assuntos relacionados as
publicacbes analisadas. A partir daqui as analises seguirdo dois caminhos: um direcionado as
publicagdes identificadas como “Totalizantes”, e outro focado nas “Nao-Totalizantes”, buscando

contrastar as diferencas e similaridades entre as abordagens.

6.2.1 Perfil dos periodicos

O grupo de publicacdes caracterizadas como “Totalizantes” conta com 77 documentos,
enquanto o das “Nao-Totalizantes” somam 26 publicacdes. No primeiro grupo (Totalizante) foram
identificados 51 titulos de periédicos empregados no escoamento dessa producdo, dos quais 26

sdo publicagdes nacionais e 25 sdo internacionais. Ja a publicacdo dos documentos “Nao-
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Totalizantes” esta vinculada a 19 periddicos cientificos; destas, 11 sdo titulos nacionais e 8
internacionais.

Como sugere a proximidade entre a quantidade de periédicos e o numero de documentos
em cada grupo, os titulos de periédicos congregam poucas publicacdes. No grupo das
“Totalizantes”, 39 periddicos tém a frequéncia de 1 publicacdo; 7 periddicos apresentam
frequéncia de 2 artigos; um periddico concentra 3 publicacdes; 2 periddicos, 4 artigos; um
periodico publicou 5 documentos; ¢ um peridodico concentrou 8 publicagdes. No caso das “Nao-
Totalizantes”, dos 19 periddicos, 15 reinem uma publicagdo cada; 2 concentram 2 publicacdes;
uma revista, 3 artigos; e uma revista, 4 artigos.

As Tabelas 2 e 3 a seguir apresentam parcialmente o panorama descrito acima, incluindo
também a area de conhecimento dos periddicos listados. Nelas estdo os titulos com frequéncia a
partir de 2 publicagdes. A versdo completa com todos os periddicos identificados estara fixada ao

final deste documento, nos Apéndices A e B.

Tabela 2 — Peridédicos utilizados na publicagdo dos documentos “Totalizantes” (a partir da

frequéncia 2)

Titulo do periddico Area do conhecimento N° publicacdes

Ciéncia & Saude Coletiva Salde Coletiva 8
Satde e Sociedade Satde Publica 5
Interface - Comunicacéo Satde Educacio Satde Coletiva 4
Sexuality Research and Social Policy Sexualidade 4
Revista Brasileira de Enfermagem Enfermagem 3
Psicologia Clinica Psicologia 2
Journal of Health Psychology Psicologia 2
Cadernos de Satde Publica Satde Publica 2
Reproducio e Climatério Ginecologia; Reproducéo 2
Epidemiologia e Servicos de Saude Epidemiologia 2
International Archives of Medicine Medicina 2
International Journal of Social Psychiatry Psiquiatria 2

Fonte: Aautora (2023).
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Tabela 3 — Periodicos utilizados na publica¢cdo dos documentos ‘“Nao-Totalizantes” (a partir da

frequéncia 2)

Titulo do periodico Area do conhecimento N° publicacdes
Physis - Revista de Satide Coletiva Satde Coletiva 4
Ciéncia & Satde Coletiva Satde Coletiva 3
Cadernos de Satde Publica Satde Publica 2
Revista Enfermagem UERJ Enfermagem; Saude mental; 2

Psiquiatria; Saude Publica; Infectologia

Fonte: A autora (2023).

Em ambos os grupos (Totalizantes e Nao-Totalizantes) estdo em evidéncia os periddicos
voltados as areas de Saude Publica e Saude Coletiva. Dos titulos destacados nas Tabelas 2 e 3, das
12 revistas listadas no grupo das publicagdes “Totalizantes”, 4 estdo inseridas no contexto da
Salde Publica ou da Saude Coletiva; destas, 3 revistas figuram o topo da lista por concentrarem
um namero expressivo de documentos (Ciéncia & Saude Coletiva: 8 publicagdes; Salde e
Sociedade: 5 publicacdes; e Interface: 4 publica¢bes). O mesmo ocorre com o grupo das “Nao-
Totalizantes”. Das 4 revistas listadas na Tabela 2, 3 sdo de Satde Publica ou Saude Coletiva,
estando também no topo da lista em funcdo da quantidade de documentos que abarca (Physis: 4
publicacdes; Ciéncia & Saude Coletiva: 3 publicagdes; e Cadernos de Saude Publica: 2
publicagdes). A revista “Ciéncia & Satde Coletiva” aparece em destaque nos dois grupos,
ocupando o 1° lugar no bloco “Totalizante” e a 2* colocagdo no bloco “Nao-Totalizante”.

A Saude Puablica e a Saude Coletiva sdo areas de poténcia da pesquisa em saude em ambito
brasileiro. Embora evoquem similaridades que as transformem em um s6 campo, elas fazem
referéncia a préaticas distintas. Maria Fatima de Souza, professora da Faculdade de Ciéncias da
Saude da UnB, explica que a Saude Publica refere um modelo adotado a partir do século XX, com
campanhas dirigidas a protecdo do meio ambiente, da salde materno-infantil, da sadde dos portos
e aeroportos. Enquanto a Saude Coletiva trata do processo de adoecimento das pessoas e da
compreensdo dessas doengas no contexto da sociedade brasileira, podendo ser dividida em 3
dimensoes: planejamento de gestdo de politicas; epidemiologia social e classica; e ciéncias sociais
(EMPRESA BRASIL DE COMUNICACAO, 2015).

Luis Eugenio de Souza, diretor do Instituto de Satde Coletiva da Universidade Federal da
Bahia (UFBA) e ex-presidente da Associacdo Brasileira de Saude Coletiva (ABRASCO), reforca
gue enquanto a Saude Pablica tem como foco de trabalho os problemas de saude, definidosem

termos de mortes, doencas, agravos e riscos em suas ocorréncias no nivel da coletividade, a Satde
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Coletiva tem como objeto “as necessidades de salde, ou seja, todas as condi¢des requeridas ndo
apenas para evitar a doenca e prolongar a vida, mas também para melhorar a qualidade de vida e,
no limite, permitir o exercicio da liberdade humana na busca da felicidade” (UNIVERSIDADE
FEDERAL DE GOIAS, 2015, on-line).

Enquanto a Saude Publica parte de uma nocéo delimitada da saide como auséncia de
doengas, a Saude Coletiva parte da nogao global que propde a satide como tangencial a experiéncia
humana e que, portanto, esta além do que tdo somente a auséncia de patologias.

A presenca pronunciada de periddicos pertencentes a essas areas no corpus de pesquisa
podesugerir algumas questdes. A primeira delas é de que as investigacdes sobre a salde de pessoas
de sexualidades e géneros desviantes estdo sendo, de certa forma, acolhidas pela Saide Publica e,
especialmente, pela Satde Coletiva (tanto no grupo “Totalizante” quanto no “Nao-Totalizante” os
peridédicos com maior frequéncia de publicacGes sdo de Saude Coletiva). E, consequentemente,
pela natureza interdisciplinar de ambas as areas, as questdes inerentes a essas coletividades estéo
sendo vistas ndo apenas sob a ética das patologias, mas também sob um ponto de vista mais
abrangente, que contemple, por exemplo, as questdes sociais relacionadas as vivéncias dessas
populacdes.

No decorrer desta secdo, na andlise qualitativa dos dados, serd possivel observar que as
abordagens mudam de foco a depender da populacdo a que refere a pesquisa. Por exemplo, nas
publicagdes “Totalizantes”, o foco na experiéncia social de corpos femininos € LGBT é mais
pronunciada do que nas publicagdes “Nao-Totalizantes”, onde as abordagens contemplam as
questdes mais relacionadas ao comportamento sexual e as patologias relacionadas a préatica sexual
entre mulheres.

Essa distincdo de prioridades nas abordagens € observavel também na distribuicdo das
areas dos periodicos. Além da Saude Coletiva e da Saude Publica, no bloco “Totalizante” ha
presenca de revistas das areas da Psicologia e Psiquiatria, indicando a discussdo da temética sob o
ponto de vista da sailde mental. Nas publicagdes “Nao-Totalizantes” também havera publicacdes
com este viés, mas o assunto surge de maneira mais timida da forma utilizada nas publicagdes
abrangentes — como sera possivel conferir mais a frente quando da andlise qualitativa dos dados.

O padréo dedistribuicdo das publicaces nos peridédicos também se aproxima do fenémeno
de “cauda longa”, um termo utilizado na Estatistica para identificar distribuicbes de dadosonde o
volume é classificado de forma decrescente. Quando comparada a uma distribuicdo normal, a
cauda longa apresenta uma quantidade muito maior de dados ao longo da cauda (CAUDA
LONGA, 2019).
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A cauda longa é empregada atualmente para compreender as dinamicas de venda. Nesse
nicho o termo designa a estratégia de varejo que consiste na venda de uma grande variedade de
itens, onde cada item é vendido em pequenas quantidades, em lugar da venda de poucos itens
populares em volume maior. O termo voltou a tona a partir doartigo de Chris Anderson, publicado
na revista Wired, em outubro de 2014, onde o autor menciona a Amazon.com, a Apple e a Netflix
como exemplos de empresas que aplicam a estratégia de cauda longa (CAUDA LONGA, 2019;
MAIA, 2016). Mas embora tenha ganhado popularidade nos estudos de mercado muito
recentemente, o fendmeno de cauda longa ilustra os estudos métricos dainformacéo a mais tempo,
especialmente no ambito daDocumentacdo de vertente francesa (QUONIAM, 1992; DAHMANE;
KOUICI, 2003).

O fendbmeno é atualmente aplicado ao contexto das métricas cientificas para a analise de
um conjunto de dados. Luana Sales e Luis Fernando Sayao (2018) falam em “cauda longa da
ciéncia” no contexto da gestdo de dados de pesquisa, onde o fendmeno representa o “grande
nimero de pequenas equipes de pesquisadores e laboratérios independentes™ que geram “no seu
dia a dia de pesquisa uma ampla variedade de colegdes de dados de pesquisa” (SALES; SAYAO,
2018, p. 4184).

Nesta pesquisa a cauda longa ilustra adequadamente a distribuicdo das publicagcdes nos
titulos de periodicos. A maior parte dos periodicos listados, em ambos 0s grupos, concentram
apenas uma publicagdo. Em numeros especificos, dos 51 periédicos identificados no grupo de
documentos “Totalizantes”, 39 (76%) tém frequéncia de uma so6 publicagdo; nos “Nao-
Totalizantes”, dos 19 periddicos listados, 15 (79%) agregam apenas um documento. Essa
pulverizacdo de unidades de publicacbes em diversos titulos de periddicos conforma uma
representacao de cauda longa, como pode ser visto a seguir nos Gréficos 6 e 7. Ambos os gréaficos
foram gerados a partir dos dados completos dos periddicos identificados em cada grupo de
publicagdes (“Totalizantes” e “Nao-Totalizantes”), contemplando assim os titulos com frequéncia

de um Unico documento.



Grafico 6 — Distribuigdo das publica¢des “Totalizantes” por titulo de periodico
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Fonte: a autora (2023).

Grafico 7 — Distribui¢do das publica¢des “Nado-Totalizantes” por titulo de periodico
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Luana Sales e Luis Fernando Sayao chamam atencdo para a “cauda longa ciéncia” ao
afirmarem que “os dados da cauda longa representam a maior parcela de dados produzida pela
ciéncia e constituem um territorio de constante criatividade e inovacéo que precisam ser revelados,
integrados e compartilhados” (SALES; SAYAO, 2018, p. 4184). Mas antes de Sales e Say&o
lancarem foco ao potencial inovador dos dados contidos na cauda longa, Quoniam (1992) pés em
evidéncia as publicacbes esparsas situando-as no local que o autor denominou de “Zona II11”. Ao
analisar a distribuicdo bibliométrica, Luc Quoniam (1992 apud SILVA, 2002) propds sua
compartimentacdo em trés zonas (Figura 1), do seguinte modo:

e Zona l: Informacdo trivial — zona de alta frequéncia, é a que define os assuntos centrais da
area investigada;

e Zona ll: Informacdo interessante — que mostra ou 0s assuntos periféricos ou a informacéo
potencialmente inovadora;

e Zonalll:Ruido— zona debaixa frequéncia — pode conter o ruido estatistico ou 0s conceitos

inovadores ainda ndo emergentes.

Figura 1 - Distribuicdo bibliométrica a partir das zonas de Quoniam
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Fonte: Quoniam (1992) apud Silva (2002).
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Por vezes, no desenvolvimento de analises quantitativas (tal qual as analises
bibliométricas), tem-se a tendéncia de direcionar atencdo aos conglomerados, aos nimeros que se
demonstram substanciais dentro de determinado conjunto de dados. As falas de Luana e Luis
Fernando sobre a cauda longa, e a proposi¢do das zonas de Quoniam apontam outro caminho: a
potencialidade de se olhar para os difusos e esparsos, pois neles também reside o potencial de
inovacéo.

Em especial no tema sobre o qual nos debrugamos nesta pesquisa, cuja producéo daciéncia
se demonstra aquém das demandas em saude das mulheres Iéshicas, as publicacdes e os dados
contidos na cauda longa podem oferecer novas formas de se olhar para a satde desse grupo. Mais
do que isso: os dados produzidos individualmente por cada grupo de pesquisa, pesquisador ou
pesquisadora do tema, se submetidos as boas praticas de gestdo e compartilhamento de dados de
pesquisa, podem se transformar numa forga-motriz a producdo de novas pesquisas a partir doreuso
dos dados. E necessario, portanto, um olhar mais atento ao que é produzido na cauda longa.

Posto isto, na secdo a seguir serdo apresentadas as analises que tracam o perfil de autoria

das producoes analisadas.

6.2.2 Perfil de autoriall

Na analise dos dados de autoria tracamos trés caminhos de analise: no primeiro, buscamos
mapear o perfil das autorias a partir do género (masculino e feminino), a fim de compreender a
conformacéo autoral da area de pesquisa sobre a qual nos atentamos; ja no segundo caminho foram
listados os autores e autoras de forma nominal, correlacionando cada nome ao numero de
publicacdes que lhes foi atribuida autoria; no terceiro e ultimo recorte, foram analisadas as
instituicbes de vinculo de cada autoria, de forma que fosse possivel identificar as instituicdes
brasileiras que concentram as pesquisas e discussdes a respeito da satde de mulheres lésbicas. De
forma idéntica a secdo anterior, todas as analise sdo compartimentadas entre o grupo de
publicacdes “Totalizantes” e as “Nao-Totalizantes.

Adentraremos entdo no primeiro percurso, o mapeamento do perfil de autoria a partir do
género. Nas 77 publicagdes classificadas como “Totalizantes” foram identificadas 281 autorias,

das quais 123 (44%) sd@o homens e 158 (56%) sdo mulheres. Ja nos 26 documentos de abordagem

11 O termo “autoria” é empregado nesta pesquisa também como alternativa ao termo “autores”, para designar de
forma abrangente homens e mulheres com participacao autoral.
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“Nao-Totalizante” foram mapeadas 63 autorias; destas, apenas 15 (24%) sdo do género masculino,

em contraponto as 48 (76%) autorias femininas. Os Gréaficos 8 e 9 ilustram essa distribuic&o.

Gréfico 8 - Perfil de autoria da producdo brasileira “Totalizante”, de acordo com género
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158; 56%

m Masculino = Feminino

Fonte: A autora (2023).

Grafico 9 - Perfil de autoria da producdo brasileira “Nao-Totalizante”, de acordo com o género

® Masculino = Feminino

Fonte: Aautora (2023).
Semelhante panorama surge quando analisadas as primeiras autorias de cadaprodugdo. Nas
publicagdes “Totalizantes” persiste o equilibrio entre o nimero de autores e autoras: dos 77

documentos dessa categoria, 37 (48%) tiveram homens como primeira autoria, e 40 (52%) tém
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mulheres como primeiras autoras. J4 nas publicacdes “Nao-Totalizantes”, os homens surgem na
primeira autoria de 2 documentos somente, representando 8% do total, enquanto as mulheres
representam 92% das primeiras autorias, com a primazia autoral de 24 artigos. Os Graficos abaixo

(10 e 11) evidenciam esses numeros.

Gréfico 10 - Perfil de primeira autoria da producdo brasileira “Totalizante”, de acordo

com 0 género
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Fonte: Aautora (2023).

Grafico 11 - Perfil de primeira autoria daproducao brasileira “Nao-Totalizante”, deacordo

com o género
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Fonte: Aautora (2023).
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Tanto o perfil geral (Graficos 8 e 9) quanto os de primeira autoria (Graficos 10 e 11)
evidenciam panoramas distintos entre os dois grupos de publica¢des. Nas “Totalizantes” se destaca
o equilibrio entre o numero de autores e autoras, enquanto nas “Nao-Totalizantes” prevalece as
autorias femininas - especialmente com relagdo a primeira autoria, onde o protagonismo feminino
¢ ainda mais acentuado. O panorama descortinado demonstra uma questdo importante: as
publicagcdes voltadas unicamente a atencao a satde de mulheres homoafetivas sdo desenvolvidas,
em sua maioria, por mulheres —seja no protagonismo dapesquisa (expresso na posicao de primeira
autoria), seja no panorama amplo da distribuicdo autoral.

Esse dado vai de encontro a realidade das mulheres na ciéncia como um todo. Segundo
dados divulgados pelo Conselho Nacional de Desenvolvimento Cientifico e Tecnologico (CNPq),
as mulheres constituem cerca de 43% da forca de pesquisa do Brasil. A nivel mundial, esse valor
diminui para 30%, segundo levantamento da ONU (FERNANDES, 2022).

E positivo o destaque dado as mulheres com relagio a tematica aqui investigada, visto que
pesquisadoras ainda estdo em menor nimero na ciéncia em relacdo a seus pares masculinos. Por
outro lado, esse dado leva-nos a questionar o porqué de a saude de mulheres homoafetivas estar
distante dos interesses de pesquisa dos cientistas homens. Como demonstram os dados
apresentados nos graficos acima, quando se trata de pesquisas abrangentes que incluem toda a
populacdo LGBT, os homens aparecem em paridade com as autorias femininas. Por que, quando
as delimitagdes se estreitam ao “L” da sigla, a participa¢d0 masculina nas autorias despenca
vertiginosamente?

Por todo o exposto até aqui, fica perceptivel as complexidades que envolvem as relagdes
entre mulheres sob a 6tica social e coletiva, de forma que seria necessaria uma pesquisa especifica
SO para responder a essas questdes. H& muitas respostas possiveis a esses questionamentos, € nao
¢ 0 objetivo desta pesquisa esgota-las. Pelo contrario, talvez o papel mais importante que
prestamos aqui seja 0 de levantar questionamentos e abrir portas a novas investigacdes que 0s
respondam. Mas gostariamos de abordar uma hipdtese possivel ao fenbmeno das autorias
femininas na tematica aqui discutida: trata-se do que podemos aqui denominar de hip6tese do “nds
por nos”.

Karl Heinrich Ulrichs (personagem sobre o qual comentamos na secéo 3.2) foi pioneiro na
abordagem da homossexualidade sob a perspectiva médica. Ulrichs era advogado, e desenvolveu
uma teoria onde a homossexualidade era tida como um terceiro sexo. Sua teoria visava transportar
a homossexualidade do dominio juridico para o seio da medicina, fazendo com que as pessoas
homossexuais ndo mais fossem encarceradas ou penalizadas pela manifestacdo de um desejo

dissonante da norma (FRY, 1982). Na Alemanha do século X1X (espaco-tempo da producéo de
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Ulrichs), relacbes entre pessoas de mesmo g@énero eram severamente punidas. Tornar a
homossexualidade uma doenca era entdo uma forma de proteger seus adeptos, além de possibilitar
estudos que vislumbrassem sua compreensdo (DANIEL, 1983). A homossexualidade seria,
portanto, a partir da visdo do teérico alemédo, um fato bioldgico, explicavel pela ciéncia (FRY,
1982; FRY; MACRAE, 1985).

Mas para além das experiéncias profissionais e tedricas que o aproximava do tema, havia
um outro fator intrinsecamente relacionado ao interesse de Karl pela homossexualidade enquanto
tema de pesquisa: Ulrichs era um homem que se relacionava com outros homens (KARL
HEINRICHULRICHS, 2022), e, portanto, alvo da repressao que buscava subverter a partir de sua
teoria.

Além dele, outro pesquisador expoente da homossexualidade que também possuia
aproximagdes pessoais com tema, foi 0 médico britanico Havelock Ellis. Pesquisador do ramo da
sexologia, Ellis desenvolveu um estudo cientifico sobre as classificacdes sexuais, incluindo a
homossexualidade, onde defendeu a teoria da inversdo sexual como uma anomalia congénita. A
proximidade pessoal de Ellis com a homossexualidade ndo veio através de si proprio, como no
caso de Ulrichs, mas sim de sua esposa, a escritora Edith Mary Oldham Ellis, que era abertamente
lésbica. A partir da experiéncia vivenciada com Edith, com quem mantinha um casamento de
conveniéncia, Ellis aproximou-se da inversdo sexual a ponto de torna-la seu tema de pesquisa.
Algumas teorias afirmam, inclusive, que o médico britanico teria se interessado pela sexologia por
ser uma area que o ajudaria a compreender as questdes relacionadas ao seu matriménio com Edith
(CATALANO, 2020; EDITH ELLIS, 2023).

Os exemplos de Karl Ulrichs e Havelock Ellis sdo acionados para ilustrar a forma como se
fundamentou uma parte do conhecimento médico-cientifico sobre as relagbes entre pessoas do
mesmo género. No caso dos dois pesquisadores citados, ambos desenvolveram teorias e
classificacbes que foram basilares a construcdo Moderna da homossexualidade, influenciando
geracdes de pensadores, pesquisadores, escritores e médicos. Essas teorias foram desenvolvidas a
partir de atravessamentos pessoais — seja por vivenciar na propria pele o desejo por uma pessoa do
mesmo género, como o caso de Ulrichs, seja por conviver ou ter proximidade com alguém que
vivencia a homoafetividade, tal qual ocorreu a Ellis.

Aqui se firma a hipotese do “nds por nods”: para pesquisar sobre alguns temas,
especificamente os relacionados as sexualidades desviantes, € comum que tais questdes sejam
perpendiculares a propria experiéncia do pesquisador ou pesquisadora; é necessario vivenciar as
agruras que serdo, por vezes, o combustivel para o desenvolvimento de uma pesquisa que elucide

questdes que, no fundo, séo sobre si mesmo.
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A hipétese do “nds por nods” possui também entrelacamentos com a “Escrevivéncia”,
conceito cunhado pela escritora Conceigdo Evaristo para definir sua literatura. A Escrevivéncia “é
a vida que se escreve na vivéncia de cada pessoa, assim como cada um escreve 0 mundo que
enfrenta” (CONHECA, 2020, on-line). E a escrita que “nasce do cotidiano, das lembrangas, da
experiéncia de vida da propria autora e do seu povo” (SANTANA, 2016, on-line).

A Escrevivéncia é também um tragco marcante da producdo de conhecimento lésbico -
feminista. As obras de escritoras como Audre Lord, Adriene Rich, Charyl Clarke, Angela Davis e
Alison Bechdel sdo exemplos proficuos da transformacdo da experiéncia singular dessas
individuas (seja como mulheres, como méaes, negras ou lésbicas), em analises e teorias sociologicas
que ddo corpo e forma a experiéncia coletiva dos grupos a que pertencem. Essas autoras se
apropriaram de suas vivéncias, transformando-as em uma leitura darealidade social — e, mais do
que isso, fazendo ressoar vozes silenciadas pelas narrativas hegemonicas.

Com isso buscamos evidenciar que, historicamente, parte significativa do conhecimento
contemporaneo produzido na fronteira entre o “ser mulher” e o “ser lésbica”, ¢ primazia daquelas
que vivenciam as duas experiéncias, muito em funcdo do apagamento que sofrem as questdes
relacionadas a mulheres que se relacionam com outras mulheres. Nesse sentido, a hipotese do “nds
por nos” se firma na premissa de que, se ndo formos nds a falar sobre as nossas dores, quem o
fard?

Nao buscamos aqui afirmar que todas as autoras das publicagdes “Nao-Totalizantes” sejam
Iésbicas, mas sim trazer a tona a questao dadistancia que os olhares cientificos masculinos mantém
do tema — que se expressa na quantidade infima de autores nas publicacdes especificas. E possivel
que o fato de pertencerem ao mesmo género dos objetos de pesquisa atraia os olhares das
pesquisadoras ao tema das lesbiandades, como também € possivel que haja relagdo com a forma
com que as préprias pesquisadoras vivenciam a sua sexualidade. Seja qual for os atravessamentos
que as movem a pesquisarem sobre o tema, € provavel que ndo se trate de experiéncias
compartilhadas com os seus pares masculinos.

Talvez ndo seja possivel, em termos de objetividade cientifica, validar ou excluir a hipotese
do “nds por nds” em relagdo as autorias das publicagdes do nosso corpus de pesquisa. Isto porque
expor a propria sexualidade, quando ela se trata de um desvio danorma, pode ser um desafio para
muitas pessoas. Objetivar uma pergunta assim em um questionario pode ser tarefa herctllea a quem
ird respondé-la. Por outro lado, sendo a autora desta dissertacdo uma mulher lésbica, ndo seria
possivel ignorar as possibilidades de analise que surgem, justamente, por estar no limiar entre o

“ser mulher” e o ser “Iésbica”. Como afirmamos na introdugao desta dissertacdo, a ciéncia ¢ um
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espaco privilegiado de interlocucdo. E ndo seria razodvel desperdicar este espagco precioso de
compartilhamento e legitimacdo de ideias.

Porém, objetivamente, os dados de autoria apontam-nos possibilidades futuras de analises
pormenorizadas a partir do panorama que esta pesquisa estd tracando. Como, por exemplo,
compreender os papeis desempenhados pelos autores que figuram nas publicacdes “Nao-
Totalizantes”. Durante o processo de limpeza e padronizacdo dos dados foi possivel constatar que
alguns desses autores ndo estdo diretamente relacionados ao tema central, mas sim ao instrumental
técnico utilizado no desenvolvimento da pesquisa, como, por exemplo, as ferramentas de
tecnologias da informacdo. A andlise pormenorizada do curriculo dos autores podera evidenciar
suas areas de atuacdo, ajudando na compreensdo do papel destes homens em publicaces de uma
area de pesquisa que se demonstra majoritariamente feminina.

Outra analise empreendida nos dados de autoria foi a identificacdo nominal dos autores e
autoras das publicagdes do corpus, juntamente com o nimero de documentos em que lhes foi
atribuida autoria. As Tabelas 4 e 5 explicitam tal panorama, onde a Tabela 4 demonstra os dados
relativos as publicagdes “Totalizantes” e a Tabela 5 os dados das “Nao-Totalizantes. As tabelas
que seguem apresentam os 10 primeiros autores e autoras elencados(as). A versdo completa com

todas as autorias estara nos Apéndices C e D, ao fim deste documento.

Tabela 4 — Numero de publicacbes por autoria — abordagem “Totalizante” (10

pesquisadores(as) mais produtivos(as))

Nome das autorias N° de publicacgdes

1° Albuquerque, Grayce Alencar

2 Oliveira, Daniel Canavese de

3° Garcia, Cintiade Lima

4°  Adami, Fernando

5° Belém, Jameson Moreira

6° Figueiredo, Francisco Winter dos Santos
7°  Gomes, Romeu

8° Paiva, Laercio da Silva

9° Parente, Jeanderson Soares

~ B B B~ 0001 01 O ©

10° Polidoro, Mauricio

Fonte: Aautora (2023).
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Tabela 5 — NUmero de publicacbes por autoria — abordagem ‘“Nao-Totalizantes” (10

pesquisadores(as) mais produtivos(as))

Nome das autorias N° de publicagdes

1° Machin, Rosana 3
2 Couto, Marcia Thereza 3
3° Madeiro, Alberto 3
4°  Rufino, Andrea Cronemberger 3
5°  Monteiro, Simone 2
6° Trinidad, Adriana Silva 2
7° Penna, Lucia Helena Garcia 2
8° Andrade, Juliane 2
9° Ignacio, Mariana Alice de Oliveira 2
10° Duarte, Marli Teresinha Cassamassimo 2

Fonte: Aautora (2023).

Com relagao aos documentos “Totalizantes”, foram identificadas281 autorias. Destas, 239
(85%) participam de apenas uma publicacdo; 23 (8%) tém autoria reconhecida em duas
publicacdes; 8 (3%) surgem como autorias de 3 publicacdes; 6 (2%), de 4 publicacdes; 3 autores
(1%) participam de 5 publicages; 1 autor (0,5) participou de 6 publicagdes; e uma autora (0,5%)
concentra participacdo em 9 publicacdes. No caso dos documentos classificados como “Nao-
Totalizantes”, foram mapeadas 63 autorias, das quais 47 (75%) aparecem em apenas uma
publicacdo; 12 (19%) participam da autoria de 2 documentos; e 4 pessoas (6%) concentram
participacdo em 3 publicagdes.

Observa-se a partir dos dados de autoria um efeito de dispersdo semelhante ao que ocorre
nos periddicos. Assim como parte significativa das publicacfes esta pulverizada em dezenas de
revistas, a maior parte das autorias listadas participaram de somente uma publicacdo. Assim, o
fendmeno de cauda longa se estende também a distribuicdo dos autores e autoras dos documentos
do corpus de analise.

A fimdemelhor compreender a configuracdo autoral daarea, foram analisadas com melhor
atengdo as quatro primeiras autorias dos documentos “Nao-Totalizantes”. A escolha de um recorte
restrito de autorias para tal analise se deu em funcdo do tempo limitado para realizacdo desta
pesquisa, que inviabilizaria a analise pormenorizada de todos o0s autores e autoras

identificados(as). Sendo assim, escolhemos analisar de forma mais minuciosa as quatro autorias
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mais produtivas das publicaces especificas sobre a saude da populacéo lésbica, por ser o grupo
gue esta pesquisa busca pdr em evidéncia.

Desta forma, foram analisados os curriculos Lattes de Andrea Cronemberger Rufino,
Alberto Madeiro, Marcia Thereza Couto e Rosana Machin - as autorias que concentram o maior
numero de publicacBes, contendo, cada pessoa, a participacdo na autoria de 3 documentos.

Rosana Machin é formada em Ciéncias Sociais, com mestrado e doutorado em Sociologia
— todos pela Universidade de Séo Paulo (USP), onde leciona atualmente, vinculada ao
Departamento de Medicina Preventiva da Faculdade de Medicina. Integra ainda o grupo de
pesquisa Saude, Interseccionalidade e Marcadores Sociais da Diferenca (SIMAS), na USP, além
de coordenar a Red Latina de Investigadores en Biotecnologias Reproductivas (REDLIBRE). As
linhas de pesquisa em que atua concentram-se na governanca e tecnologias reprodutivas, e nas
concepcdes e praticas em salde e adoecimento.

Na&o a toa, as publicacdes do corpus identificadas como de sua autoria versam justamente
sobre tecnologias reprodutivas, com foco na experiéncia de maternidade de mulheres
homoafetivas. Em 2 dos 3 artigos Rosana aparece como primeira autora. Colaboram com a autora
nessas publicacdes as pesquisadoras Marcia Thereza Coutoe Camila Vitule, que entre 2010 e 2017
foram integrantes do projeto de pesquisa intitulado “Adog¢do e Tecnologias Reprodutivas na
Construgdo de Novas Configuragdes Familiares”, coordenado pela propria Rosana Machin. E
possivel que os 3 artigos vinculados a autoria de Rosana sejam resultado desse projeto de pesquisa,
tendo em vista o periodo em que foram publicados (2014 e 2017) - que coincide com o periodo de
desenvolvimento do projeto - e também a coautoria de Marcia Thereza Couto e Camila Vitule,
ambas integrantes do grupo de pesquisa.

Outro dado interessante do curriculo de Rosana Machin é o deslocamento das tecnologias
reprodutivas como tema central de seus projetos de pesquisa. Dos 6 projetos em que participa
atualmente, apenas um tem relacdo com as tecnologias reprodutivas. Ha também dois projetos que
se inserem no bojo dos estudos de género e sexualidade: um onde investigam-se as abordagens
desses dois temas nos curriculos dos cursos de Medicina, e outro projeto que se debruca sobre
assisténcia a saude de criancas e adolescentes trans. Ocupam agora centralidade nos projetos de
pesquisa de Rosana as questdes relacionadas a pandemia da COVID-19.

O curriculo de Machin demonstra de forma sintética como as dindmicas internas daciéncia
sdo profundamente afetadas pelo contexto social. A conjuntura politica, econdmica e social, bem
como os fendmenos que ocorrem no interior das sociedades, sdo capazes de lancar foco sobre
determinada necessidade ou demanda de pesquisa, ocasionando um “fluxo migratério” de

pesquisadores e pesquisadoras ao atendimento dessas demandas. O que é um fenémeno comum e
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até certo ponto natural. Por outro lado, sdo abandonados os temas que ndo sdo emergenciais ou
emergentes, ou, ainda, temas que ndo deem tanto prestigio e reconhecimento a quem os investiga.

Rosana Machin possui similaridades académicas com a segunda autora elencada, Maria
Thereza Couto, que também é formada em Ciéncias Sociais e doutoraem Sociologia. A diferenca
estd no mestrado, onde Maria Thereza titulou-se em Antropologia. Todos cursados na
Universidade Federal de Pernambuco (UFPE). Hoje Maria Thereza — tal qual Rosana Machin - é
docente do Departamento de Medicina Preventiva da Faculdade de Medicina da USP, e lider do
grupo de pesquisa SIMAS, do qual Machin é integrante. S80 seus temas de pesquisa:
interseccionalidade e processo salde-adoecimento; masculinidades e saude; hesitacdo vacinal,
sexualidade e prevencdo ao HIV.

Em nenhum dos 3 artigos em que participa — dos quais 2 sdo na companhia de Rosana
Machin — Maria Thereza aparece como primeira autoria. Nos dois artigos em que colabora com a
colega de departamento, esté clara a relagdo com o projeto de pesquisa que desenvolviam. No
terceiro, a relacdo de Maria Thereza com a salde lésbica esta ligada a Julliana Luiz Rodrigues,
primeira autora do artigo. Couto orientou a tese de doutorado de Julliana, defendida em 2018,
intitulada “Lésbicas e mulheres bissexuais: uma analise interseccional do cuidado a saude”. O
artigo, publicado em 2021, ao que tudoindica, é fruto da pesquisa de Julliana, onde Maria Thereza
€ coautora por ter orientado a tese de doutorado que originou o paper.

Assim, pode-se afirmar, tanto Maria Thereza Couto quanto Rosana Machin ndo séo
pesquisadoras do tema das lesbiandades. No caso da primeira, em especifico, além de néo ter
participado ou coordenado nenhum projeto de pesquisa diretamente relacionado a saude lésbica, a
pesquisadora surge, ainda, como coautora em todas as publicacdes analisadas em que consta sua
participacdo. Pela anélise do curriculo das pesquisadoras, fica perceptivel que a atencdo a salde
de mulheres lésbicas € apenas tangencial a seus universos de pesquisa, que atualmente esta quase
inteiramente voltado a estudos sobre HIV/Aids (no caso de Maria Thereza) e sobre os efeitos da
pandemia da COVID-19 na saude mental (no caso de Rosa Machin).

Alberto Madeiro e Andréa Cronemberger Rufino— autorias que ocupam a 3%e 42 colocagdo
na ordenacdo de produtividade — também possuem a particularidade de participarem da autoria
dos mesmos artigos. As semelhancas ndo param ai: Alberto e Andréa atuam na Medicina, e na
mesma especialidade (Ginecologia). Ambos realizaram doutorado em Medicina (com foco em
Ginecologia) na Universidade Federal de S&o Paulo (UNIFESP) e sdo docentes da Universidade
Federal doPiaui (UFPI). Tém em comum, ainda, a atuagdo em linhas de pesquisas voltadasa saide

sexual e reprodutiva.
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Andréa aparece como primeira autora nas 3 publicacdes em que colaboram. E possivel que
isso esteja relacionado aos projetos de pesquisa coordenados por ela, dos quais 4 foram
direcionados a saude de mulheres lésbicas. Destes 4 projetos de pesquisa, 3 contaram com a
participacdo de Alberto Madeiro como integrante, sdo eles: 1) Saude sexual e reprodutiva de
mulheres que fazem sexo com mulheres no Brasil (2013 —2016); 2) A lesbofobia e a bifobia no
Brasil (2014 — 2016); e 3) Dados e indicadores de saude de mulheres lésbicas e bissexuais no
Brasil (2015 — 2016).

Os artigos de autoria de Andréa e Alberto abordam a atencdo a populacdo lésbica a partir
dasatdesexual e mental, suscitando debates sobre as praticas sexuais e as vivéncias do grupo com
relacdo ao atendimento ginecoldgico, e as experiéncias de violéncia a que sdo submetidas as
mulheres Iésbicas. Os temas apontam uma significativa aproximacao com os projetos de pesquisa
listados acima, levando-nos a crer na possibilidade de serem oriundos deles.

Semelhante a Rosana Machin e Maria Thereza, Alberto Madeiro e Andréa Cronemberger
também ndo desenvolvem atualmente pesquisas especificas sobre a satide de mulheres lésbicas. O
mais proximo talvez seja o projeto coordenado por Andréa sobre o conhecimento e as praticas de
agentes comunitarios de saude de Teresina com relacdo a Politica Nacional de Saide LGBT. Com
relacdo a este ultimo dado, é possivel que aponte uma tendéncia ja identificada nesta dissertacao:
a adocdo de um olhar abrangente na atencdo a satde de determinados grupos que possuam tragos
de semelhanca. Talvez o curriculo de Andréa aponte mais um vestigio, 0 do abandono de uma
abordagem pormenorizada, para uma totalizante, visto que, de 2013 a 2016, a pesquisadora
coordenou projetos especificos sobre a satide de mulheres Iésbicas e atualmente concentra esforcos
em um que Verte atencdo sobre a saide LGBT.

Salta-nos aos olhos também a coincidéncia entre o periodo em que foram desenvolvidos o0s
projetos de pesquisa coordenados por Andréa Cronemberger e a visibilizacdo de uma agenda de
salde voltada a satde de mulheres léshicas. Como evidenciado na se¢do 3.3, a partir de 2013 sdo
efetivadasuma série de acBes no ambito do Ministério da Saude, voltadasa formulacéo de politicas
de atencdo especificas a essa populacdo. A partir de 2016 esse movimento comeca a arrefecer, e é
justamente nesse momento que se encerram as frentes de pesquisa voltadas a saude léshica sob
lideranga de Andréa.

Essa coincidéncia suscita alguns questionamentos: quais impactos a aparente
desmobilizacdo institucional em torno do tema causou as frentes de pesquisa que se dedicavam a
saude léshica? Ha relagdo entre esses dois fatores ou trata-se de um fato isolado? Para ajudar a
responder a essas perguntas é bem-vinda a analise do curriculo de, pelo menos, todas as autorias

das publicacdes “Nao-Totalizantes”, pois a partir dela seria possivel identificar padrdes e
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semelhancas que podem colaborar a compreensdo das dindmicas de uma area/tema de pesquisa
que se mostra ainda incipiente.

Em suma, as analises dos curriculos de Rosana, Maria Thereza, Alberto e Andréa suscitou
mais questionamentos do que respostas. A partir desse panorama foi possivel constatar que, dessas
quatro pessoas, apenas uma direcionou seus esforcos de pesquisa a saude lésbica de maneira
especifica, tendo protagonismo nas publicacbes em que participou e, mesmo assim, atualmente o
assunto ndo esta no centro de seus projetos de pesquisa. As demais pessoas orbitam ao redor do
tema, muito em funcdo da relacdo que ele tem com seus objetos centrais de pesquisa - a
sexualidade. Seria a atencédo a satde léshica um tema de pesquisa marginal, abordado no esteio de
temas mais abrangentes? Os autores e as autoras do tema seriam, em sua maioria, autorias
transitorias, sem profundarelagdo com um assunto que apenas tangencia 0s seus reais objetos de
interesse?

Para responder a essas questdes € necessario um trabalho focado na analise dos curriculos
das autorias brasileiras. A partir dai sera possivel descortinar um panorama mais amplo do que é
possivel delinear com somente 4 autorias. Sdo também bem-vindos estudos semelhantes ao
realizado por Mell Siciliano (2018). Em sua dissertacdo de mestrado, Mell empreende a anélise de
maturidade da paleontologia brasileira a partir da autoria das publicagdes cientificas da area. Na
abordagem empregada pela pesquisadora, a maturidade da area € avaliada a partir da quantidade,
variedade e colaboragdo entre as autorias. Estudos assim ajudariam a conformacdo de um
diagndstico solido do estado da arte da pesquisa brasileira voltada as questdes de saude de
mulheres lésbicas.

A terceira e Ultima caracteristica dasautorias a ser perscrutada sao as institui¢oes de vinculo
dosautores e dasautoras das publicacdes analisadas na pesquisa. A correlacdo estabelecida calgou-
se no numero de autores e autoras vinculadas/os a instituicdo. Como praticado até aqui, a analise
levou em conta a classificacdo das publicagcdes enquanto “Totalizantes” e “Nao-Totalizantes”.

No grupo “Totalizante” foram identificadas 107 instituicdes, das quais 58 (54%) tém
vinculadas a si apenas um(a) autor(a); 19 instituicdes (18%) possuem, cada uma, 2 autorias
relacionadas; 9 instituicdes (8%) acumulam trés autorias cada; 4 instituicbes (4%) possuem 4
autores(as) vinculados(as); 3 instituicdes (3%), 5 autores e autoras; 2 instituicdes (2%) estdo
relacionadas a 6 autorias; 3 instituicdes (3%) a sete autorias; a outras 3 (3%) estdo vinculadas 8
autorias; 2 instituicbes (2%) acumulam 9 autorias; e 4 instituicbes possuem, cada uma,
respectivamente, 10, 11, 17 e 24 autorias, ocupando assim as 4 primeiras coloca¢cdes com o maior

numero de autorias.
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Estdo relacionadas as publicagdes “Nao-Totalizantes” 22 institui¢des. Destas, 10 (45%)
tém apenas 1 autoria vinculada; 4 instituicdes (18%) contabilizam 2 autores cada uma; 3
instituicbes concentram, respectivamente, 3, 4 e 5 autorias cada, somando, juntas 14% do total; 3
instituicOes (14%) tém vinculados(as) 6 autores e autoras; uma instituicao (4,5%) elenca 7 autorias;
e outra (4,5), ocupando o primeiro lugar da lista, concentra 10 autorias.

As Tabelas 6 e 7 abaixo elencam as 10 primeiras instituicOes listadas, ordenadas pelo
numero de autores e autoras vinculados(as) a elas. Na Tabela 6 estdo os dados das publicacdes
“Totalizantes” e na Tabela 7 os das “Nao-Totalizantes”. A listagem completa das instituicdes

identificadas na pesquisa esta disponivel ao fim do documento, nos Apéndices E e F.

Tabela 6 — NUmero de autorias por instituicdo de vinculo - abordagem “Totalizante” (10

primeiras colocadas)

Instituigdes N° de autorias
1°  Universidade Federal do Rio Grande do Sul 24
2 Universidade de S&o Paulo 17
3° Faculdade de Medicina do ABC 11
4°  Universidade Federal de Sdo Paulo 10

5° Universidade Federal da Paraiba

6° Fundacdo Oswaldo Cruz

8° Universidade Federal do Parana
9° Universidade Regional do Cariri

9
9
7° Universidade de Brasilia 8
8
8
10° Ministério da Saude (Brasil) 7

Fonte: Aautora (2023).

Tabela 7 — NUmero de autorias por institui¢do de vinculo - abordagem “N&o-Totalizante”

(10 primeiras colocadas) (continua)

Instituicdes N° de autorias

1°  Universidade de Sao Paulo 10
2 Universidade Estadual Paulista 7
3° Universidade do Estado do Rio de Janeiro 6
4°  Universidade Estadual do Piaui 6
5° Universidade Estadual de Campinas 6
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Tabela 7 — NUmero de autorias por instituicdo de vinculo - abordagem “Né&o-Totalizante”

(10 primeiras colocadas) (concluséo)

InstituicGes N° de autorias
6° Fundacdo Oswaldo Cruz 5
7° Universidade Federal de Santa Catarina
8° Universidade Federal de Séo Paulo
9° Universidade Federal do Rio de Janeiro

N N W b

10° Universidade Federal de Sergipe

Fonte: Aautora (2023).

Os dados apresentados nas tabelas acima reforcam as distincGes e semelhangas entre 0s
dois conjuntos de publicagdes. Nas “Totalizantes” a instituigdo com maior proeminéncia em
relacdo ao numero de autores e autoras € a Universidade Federal do Rio Grande do Sul (UFRGYS),
enquanto nas ‘“Nao-Totalizantes” a USP figura no topo da lista. Em ambos os casos as
universidades localizadas no Estado de S&o Paulo agregam numero significativo de autorias frente
as instituicdes das demais regides do pais. Tais dados corroboram a distribuicdo geogréfica das
atividades de pesquisa no Brasil.

De acordo com o relatério da Clarivate Analytics (CROSS; THOMSON; SINCLAIR,
2017), a USP figura como a maior produtora de documentos de pesquisa cientifica do Brasil,
concentrando mais de 20% da producdo nacional. O relatério ainda evidencia a concentragdo da
atividade de pesquisa brasileira em alguns estados, onde S&do Paulo se destaca particularmente,
seguido do Rio de Janeiro, Minas Gerais e Rio Grande do Sul.

Entre as dez primeiras instituicOes elencadas figuram universidades de todos esses Estados
proeminentes, com excec¢do apenas de Minas Gerais. Aparecem também em destaque instituicdes
de ensino do nordeste do pais. Nos documentos “Totalizantes” a Universidade Federal da Paraiba
(UFPB) e a Universidade Regional do Cariri (URCA) se destacam com, respectivamente, 9 e 8
autorias vinculadas. Nas publicac¢des ‘“Nao-Totalizantes” chama aten¢do a Universidade Estadual
do Piaui (UESPI), tendo 6 autores ou autoras vinculados(as) a ela. Essas informagdes apontam
para as instituicbes de ensino superior do Nordeste como potenciais produtoras de conhecimento
sobre a saude lésbica. Para dar consisténcia a afirmacdo, € preciso, no entanto, a associacdo com
os dados de produtividade das autorias vinculadas a tais instituicdes (em termos de niumero de

documentos publicados).



108

Isto porque a analise possivel ao tempo disponivel a realizacdo desta dissertacdo foi a
contagem de autores e autoras por instituicdo. Essa correlagdo evidencia apenas uma parte de um
contexto que se demonstra deveras amplo e que exige estudos que se debrucem sobre aspectos
pontuais, a fim de se formar o desenho completo da atual situacdo da pesquisa sobre a sadde de
mulheres lésbicas no Brasil.

Interessante, ainda, investigar no interior das instituicdes elencadas, a existéncia de
programas de pds-graduacéo, linhas ou grupos de pesquisa voltados a atencdo a saude lésbica. Nos
casos daFundacdo Oswaldo Cruz (Fiocruz) e daUniversidade do Estadodo Rio de Janeiro (UERJ)
— institui¢des com nimero significativo de autorias vinculadas nas publicacdo “Nao-Totalizantes”
— foi possivel constatar a existéncia de linhas de pesquisa que podem englobar a tematica.

No Instituto Fernandes Figueira (IFF), pertencente a Fiocruz, ha no Programa de Pds-
Graduacdo em Satde da Crianga e da Mulher (PPGSCM) a linha de pesquisa “Género,
Sexualidade, Reprodugdo e Saude”. Igualmente, na Escola Nacional de Saude Publica Sérgio
Arouca (ENSP), também da Fiocruz, existe, no Programa de Pés-Graduagdo em Saude Publica, a
linha de pesquisa “Género ¢ Satde”. Ja na UERJ encontra-se um dos mais importantes nicleos de
pesquisa do pais dedicadoa investigacdo interdisciplinar sobre sexualidade, género e sadde. Trata-
se do Centro Latino-Americano em Sexualidade e Direitos Humanos (CLAM), situadono Instituto
de Medicina Social (IMS). Além disso, o proprio IMStem como linha de pesquisa de seu Programa
de Pés-Graduagdo em Saude Publica o tema “Género, sexualidade e satde”.

A existéncia de linhas que podem agregar pesquisas dedicadas a investigacdo dasaude de
mulheres homoafetivas pode explicar a proeminéncia da Fiocruz e da UERJ com relagédo ao
numero de autorias nas publicacGes especificas sobre a temética. Abre também precedentes a
compreensdo daabordagem desse assunto no interior dos Programas de P6s-Graduagdo. Com isso
seria possivel identificar a prevaléncia de pesquisas de mestrado e doutorado dedicadas ao tema,
por exemplo.

Como é possivel constatar, sdo iniumeras as possibilidades descortinadas a partir dos dados
de autoria aqui analisados. O panorama geral da analise de autoria, como comentado
anteriormente, suscita ainda mais perguntas que podem — e devem — ser respondidas por
investigagOes futuras.

Concluindo as analises de autorias, a proxima secdo sera dedica a analise qualitativa dos

dados, ou seja, a andlise do perfil teméatico das publicaces.
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6.2.3 Perfil tematico

Como explicitado na se¢do de Metodologia, a analise qualitativa das publicacdes baseou-
se, essencialmente, numa analise tematica, buscando extrair delas trés caracteristicas, a partir de
trés facetas classificatorias, sdo elas: abordagem, especificidade e assunto. A faceta abordagem foi
descrita logo no inicio desta secdo, quando foram apresentadas as categorias norteadoras das
analises métricas, ou seja, “Totalizante” e “Nao Totalizante”. Nesta secdo nos ocuparemos das
facetas especificidade e assunto, necessariamente nessa ordem.

As publicagdes analisadas foram qualificadas quanto a especificidade em que abordam a
satde de individuas/os de sexualidades e géneros desviantes, a partir de quatro categorias: 1)
mental; 2) reprodutiva; 3) sexual; e 4) social. Essas categorias foram desenvolvidas
considerando as especificidades das mulheres lésbicas e buscam sintetizar a perspectiva sob a qual
a salde desse grupo é investigada nas publicacoes.

Os Graficos 12 e 13 abaixo apresentam a classificacdo dos documentos quanto a
especificidade empregada, mantendo a distingdo entre “Totalizantes” e “Nao-Totalizantes. Neles
¢ possivel observar, quanto ao primeiro grupo de publicacBes, que, dos 77 documentos
identificados como “Totalizantes”, 50 documentos (65%) partem das especificidades sociais para
abordar o assunto, 18 (23%) abordam o tema sob o prisma das especificidades mentais; 6 (8%),
através da perspectiva da satde sexual; e 3 documentos (4%), sob as especificidades reprodutivas.
No caso das publicagdes “Nao-Totalizantes”, das 26 assim classificadas, 13 documentos (50%)
tratam da salude sexual do grupo; 6 publicacbes (23%) tecem discussdes em torno de
especificidades sociais; 4 (15%) se debrucam sobre a satide mental de mulheres Iésbicas; e 3 (12%)

partem da satde reprodutiva como eixo central de investigagao.
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Grafico 12 - Caracterizacdo da producdo brasileira “Totalizante” de acordo com a
especificidade
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Fonte: A autora (2023).

Grafico 13 - Caracterizacdo da producao brasileira “Nao-Totalizante” de acordo com

a especificidade
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Fonte: A autora (2023).

Como demonstram os graficos acima, ha diferencas importantes entre os dois conjuntos de
publicacdes. Entre elas o fato de que, enquanto nas publica¢des “Totalizantes” o foco esta nas

especificidades sociais, nas “Nao-Totalizantes” a atencdo se direciona para as sexuais. Outro
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contraponto se pde em evidéncia também na especificidade mental: nas publicacdes especificas a
abordagem do tema aparece de maneira timida se comparada as “Totalizantes”. E surge de maneira
incipiente em ambos 0s grupos as discussdes em torno da saude reprodutiva.

Essas particularidades sdo mais bem compreendidas a partir dos assuntos tratados nas
publicacdes. Os assuntos configuram a Gltima faceta classificatoria a ser explorada; nela é
especificado o tema central da pesquisa a através de categorias previamente estabelecidas a partir
de técnicas de andlise dainformacdo. Assim, ampliando o olhar a cada especificidade, € possivel
enxergar, a partir dos assuntos atribuidos as publica¢des, os temas explorados por cada uma delas.
Os Quadros 7 e 8 abaixo compilam os assuntos abordados dentro de cada especificidade das
publicacdes “Totalizantes” (Quadro 7) e das “Nao-Totalizantes” (Quadro 8). Entre parénteses

consta 0 numero de publicacdes pertencentes a cada assunto.

Quadro 7 — Assuntos das publicagdes “Totalizantes”, por especificidade

Especificidade Assunto

Abordagens terapéuticas (2); Classificagéo
Mentais Internacion_al de Doencas (1); LG_ BTfobia
(4); Mecanismos comportamentais (5);
Transtornos mentais (6).

Reprodutivas Tecnologias reprodutivas (3).

Acesso aos servigos de saude (2);

) Atendimento ginecoldgico (2);

Sexuais Comportamento de risco a salde (1);
InfecgBes Sexualmente Transmissiveis-
HIV/Aids (1).

Acesso aos servicos de saude (16);
Comportamentos de risco a saude (4);
Espaco escolar (2); Estudos epidemioldgicos
Sociais (1); LGBTfobia (9); Movimentos sociais
LGBT (2); Pesquisas populacionais (1);
Politica Nacional de Saude LGBT (4);
Producdo cientifica (1); Profissionais de
saude (10).

Fonte: A autora (2023).
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Quadro 8 - Assuntos das publica¢des “Nao-Totalizantes”, por especificidade

Especificidade Assunto
_ Apoio social (1); Lesbofobia (2);
Mentais Mecanismos comportamentais (1);
Transtornos mentais (1).
Reprodutivas Tecnologias reprodutivas (3).

Acesso aos servicos de saude (1);

Sexuais Atendimento ginecoldgico (2); Infeccbes
Sexualmente Transmissiveis - HIV/Aids (9);
Préaticas sexuais (1).

o Acesso aos servigos de satde (3);
Sociais Lesbofobia (1); Politicas Pablicas (1);
Profissionais de saude (1).

Fonte: A autora (2023).

Nas secdes a seguir serdo discutidos e analisados em pormenores cada especificidade, bem
como 0s assuntos gue contém, buscando evidenciar semelhancas e diferencas entre a abordagem

“Totalizante” e a “Nao-Totalizante”.

6.2.3.1 Analise das especificidades mentais

Como é possivel constatar a partir dos quadros 7 e 8, no grupo “Totalizante” as publicagdes
direcionadas as especificidades mentais estdo concentradas em trés assuntos principais:
“LGBTfobia”, “Mecanismos comportamentais” e “Transtornos mentais”. Estdo representados por
esses assuntos as publicacdes que investigam os impactos psicologicos da violéncia contra pessoas
de género e sexualidades desviantes, 0s mecanismos de adaptacao psicologica de pessoas LGBT
frente a vivéncias cotidianas, violéncias e discriminacfes, e as patologias psicoldgicas
relacionadas & populacdo LGBT em funcdo das violéncias e preconceitos ao qual séo
submetidos(as).

Quando a mesma especificidade ¢ analisada no grupo “Nao-Totalizante”, surgem dois
novos assuntos: “Apoio social” e “Lesbofobia”. O primeiro assunto descreve pesquisas voltadas a
compreensdo da importancia das redes de apoio (familiar, fraternal, roméntica, coletiva) a satde
mental de mulheres lésbicas, e no segundo estdo pesquisas que investigam os impactos da

violéncia de género na saude de mulheres lesbicas em funcéo da orientacdo sexual. A lesbofobia
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pode ser entendida como um tipo de LGBTfobia, que contém particularidades por se tratar da
violéncia que incide ndo apenas em funcgdo da sexualidade, mas também do género das vitimas.
Por ser um tipo de violéncia direcionada as mulheres, a lesbofobia tem a misoginia como marcador
preponderante — um tipo de violéncia que 0s homens gays, por exemplo, estéo livres de sofrerem
em funcdo do género a que pertencem.

Chama atencdo a presenca de estudo sobre lesbofobia sob a perspectiva da saide mental,
tendo em vista que tal violéncia, infringida exclusivamente a mulheres que se relacionam com
outras mulheres, é fator de sofrimento emocional e psiquico nesse grupo. Compreender 0s
impactos da lesbofobia a saude mental é, de certa forma, abrir portas para que os sistemas de saude
do pais incluam em suas diretrizes a atencdo ndo s6 ao tratamento dos diversos traumas que a
lesbofobia pode causar a saide mental de mulheres Iésbicas, mas também promover acdes de
combate a essa violéncia no ambito da sadde publica. Embora tenhamos mapeado apenas uma
pesquisa sobre 0 assunto, ela demonstra que os olhares da ciéncia brasileira estdo voltados a essa
dor té&o particular, ainda que de maneira incipiente.

Por outro lado, a auséncia de estudos voltados as abordagens terapéuticas e o foco nos
transtornos mentais demonstrado nas publica¢cbes em satide mental especificas para a populacéo
Iésbica deve suscitar preocupagdo. Isto porque ao se abordar somente os transtornos relacionados
ao grupo, sem a proposicdo de intervencgdes a questdo, corre-se 0 risco de manter uma abordagem
patologizante, focada apenas nas doenca, e ndo na saude mental em si. Nas publicagdes
“Totalizantes” ha um numero significativo de estudos destinados a atencdo a saude mental da
populacdo LGBT, especialmente com relagdo a abordagens terapéuticas. E aconselhavel, na

verdade premente, a adocao da mesma perspectiva de cuidado em relacdo a satde lésbica.

6.2.3.2 Analise das especificidades reprodutivas

Nas especificidades reprodutivas se destaca em unissono o assunto “Tecnologias
reprodutivas”. Nesta categoria estdo as reflexdes, proposi¢cfes e andlises dos métodos de
reproducdo assistida e seu uso pela populagdo LGBT. Inclui também abordagens bioéticas e
socioldgicas para compreender as questdes sobre homoparentalidade, e aborda ainda a perspectiva
dos profissionais de salde desse segmento com relacdo ao emprego de tecnologias reprodutivas
por casais do mesmo género.

O tema das tecnologias reprodutivas, ao que tudo indica, mostra uma tendéncia de pesquisa

no segmento da salde ndo apenas no Brasil, mas também em nivel mundial, em funcéo dademanda
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cadavez maior de casais do mesmo género que desejam ter filhos. Um sintoma dessa procura é o
crescimento da adocdo de barrigas de aluguel por casais gays que desejam ter filhos. Como o
método tem limitacbes impostas pela legislacdo brasileira, os casais fazem uso de agéncias
estrangeiras especializadas em barrigas de aluguel que cuidam detodo o processo, desdea doadora
do dvulo até a pessoa que fard a gestacdo (MACHADO, 2022). Entre casais de mulheres a
fertilizacdo in vitro a partir do uso de bancos de sémen é o método de reproducdo assistida que
desponta, sendo também o mais proeminente no pais de uma forma geral - segundo dados da
Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (Anvisa), sdo realizados mais de 35 mil ciclos de
fertilizacdo in vitro no Brasil, e o0s(as) adeptos(as) ao procedimento cresceram 168% ultimos 7
anos (GRANCHI, 2022).

E possivel que o crescimento da procura por métodos de reproducao assistida por casais do
mesmo género esteja relacionado ao reconhecimento das unides homoafetivas no Brasil. Em 2011
o Supremo Tribunal Federal reconheceu essas unides como entidades familiares e de la para c4,
s6 em 2021 foram firmadas mais de 2 mil unibes estaveis homoafetivas no pais (JANONE, 2022).
Soma-se a isso o fato de que as publicagdes classificadas com o assunto “Tecnologias
reprodutivas” sdo produgdes recentes: o artigo mais antigo foi publicado em 2011 (mesmo ano em
que é reconhecida a unido homoafetiva no Brasil) e 0 mais recente em 2022. Isto em ambos 0s
grupos (Totalizantes e Ndo-Totalizantes). Tal marco temporal, exposto nas publicacbes, pode ser
indicio da influéncia do movimento politico-institucional gerado pelo reconhecimento das unides
afetivas, que pode ter reverberado no desenvolvimento de pesquisas relacionadas a
homoparentalidade.

Seja essa correlacdo verossimil ou ndo, € evidente que as tecnologias reprodutivas se
demonstram um celeiro para novas pesquisas. Por seu alto potencial de incorporacdo tecnolégica
e por todas os debates sociais que suscita, configura-se como tema transversal a diferentes areas
do saber, desde a Antropologia, passando pela Bioética, até a Medicina. E, portanto, um tema que
deve ser foco de atencdo em futuros estudos métricos de analise da producdo sobre a saude de
mulheres lésbicas.

No entanto, embora as tecnologias reprodutivas surjam como tema de destaque nas
especificidades reprodutivas, € importante ressaltarmos que nem s6 de reproducao assistida essa
especificidade é composta. Os direitos reprodutivos estdo além, eles resguardam a autonomia da
individua na decisdo de ter filhos ou ndo, assegurando 0 acesso a instrumentos e informacdes que
propiciem o exercicio pleno e seguro dasexualidade (CORREA; ALVES;JANUZZI,2006). Hoje,

quando se fala sobre tecnologias reprodutivas remete-se diretamente a procedimentos inacessiveis
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a maior parcela da populacdo brasileira em funcdo do elevado custo financeiro. O valor de uma
fertilizacdo in vitro, por exemplo, pode chegar a 30 mil reais (GRANCHI, 2022).

Frente a essa realidade, muitos casais de mulheres recorrem a técnicas naturais de
concepgdo. N&o é incomum encontrar casais com filhos em que uma das mulheres tenha tido
relacBes sexuais com homens apenas com o objetivo de engravidar. Sobre essa préatica incide uma
série de riscos que seriam mitigados caso essas mulheres tivessem tido acesso a um cuidado em
satde que vislumbrasse a possibilidade dessa préatica, e as orientasse sobre seus potenciais riscos.
Mas o que ocorre na pratica é a completa invisibilizacdo das relagcbes entre mulheres e, por
consequéncia, de todas as praticas que a circundam. Nesse cendrio é improvavel, para ndo dizer
impossivel, a criagdo, por exemplo, de uma cartilha explicando como casais Iéshicos podem
conceber de forma segura, da maneira que escolherem vivenciar essa experiéncia.

E preciso, portanto, que a ciéncia percorra esses meandros para além do que os laboratérios
estrangeiros de alta tecnologia podem oferecer. E preciso abordar os direitos reprodutivos de
mulheres léshicas sob o viés de raca e classe, respeitando o fato de que ndo sdo uma massa
uniforme de pessoas, e partindo da realidade material que mostra um Brasil extremamente

desigual. Direitos reprodutivos, em seu sentido mais amplo, diz respeito a isso.

6.2.3.3 Analise das especificidades sexuais

Nas especificidades sexuais, as publicagdes “Totalizantes” foram classificadas com os
seguintes assuntos: “Acesso aos servicos de saude”, “Atendimento ginecoldgico”,
“Comportamento de risco a saude” e “Infeccdes Sexualmente Transmissiveis- HIV/Aids”. Essas
categorias representam estudos que abordam, respectivamente:

e apercepcdo dos usuarios e das usuarias LGBT em relacdo ao atendimento nos servicos de
saude. O alcance dos servicos de satde no atendimento a pessoas LGBT, e as barreiras ao
acesso dessa populacgdo a tais servigos;

e 0 atendimento ginecoldgico e 0 acesso ao exame de Papanicolau, sob a perspectiva das
pessoas usuarias desse servico, e as disparidades no acesso ao atendimento ginecoldgico;

e a orientacdo sexual como fator de risco a saude de pessoas LGBT, e proposicOes para
abordagem dessa problematica no ambito da Saude Publica;

e avulnerabilidade da populacdo LGBTem relacdo a IST e Aids, bem como a prevaléncia e

as principais patologias sexuais relacionadas a esses grupos.
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Nao ha foco especifico em nenhuma tematica no interior dos documentos “Totalizantes™
na categoria das especificidades sexuais, e nela também ha poucos documentos - 0 que nos gerou
certo estranhamento, visto que as pesquisas sobre HIV/Aidsse concentram em boa medida em
torno de homens que fazem sexo com outros homens. Aguarddvamos ndo sé um nimero maior de
pesquisas sobre esse assunto, como também a concentracdo das discussdes nas praticas e
comportamentos sexuais da populacdo LGBT, especialmente com relacdo aos fatores de risco
associados & IST e ao virus do HIV.

Mas se nossos vislumbres nao se concretizaram nas publicagdes “Totalizantes”, nas “Nao
Totalizantes” eles se fizeram reverberar. Dos 13 documentos situados nas especificidades sexuais,
9 s3o sobre o assunto “Infec¢des Sexualmente Transmissiveis- HIV/Aids”. Nesse sentido, recebem
destaque as investigacdes sobre vaginose bacteriana, candidiase vaginal e Papilomavirus Humano
(HPV), as IST mais prevalentes entre mulheres 1ésbicas. Surge ainda o assunto “Praticas sexuais”,
que diz respeito a investigacdes sobre as praticas sexuais relacionadas a populacdo lésbica e a
potencial suscetibilidade a IST em funcgdo dessas praticas, incluindo a perspectiva do cuidado.

Sao abordados também os assuntos “Acesso aos servigos de salde” e “Atendimento
ginecoldgico”, que de certa forma estdo relacionados. A diferenga entre eles esta na abordagem:
enquanto o estudo localizado no primeiro assunto direciona atencdo as barreiras de acesso a
cuidados voltados a saude sexual por parte de mulheres lésbicas, o Gltimo se concentra no tema
especifico do atendimento ginecoldgico, incluindo os entraves que essa populacdo encontra com
relacdo a assisténcia médica.

A criagdo da categoria “Atendimento ginecoldgico” se deu em razdo da importancia de seu
debate. Para a populacédo lésbica este é ainda um assunto delicado. Muitas mulheres deixam de
realizar exames periddicos importantes a deteccdo precoce de doencas sérias. Esse afastamento se
daem funcdo da maneira como boa parte dos/das profissionais de saide desconhecem ou ignoram
as vivéncias sexuais de mulheres lésbicas, colocando-as num lugar assexuado, e, portanto,
desconsiderando a necessidade de procedimentos basicos como o exame de Papanicolau.

H& dados que comprovam essa realidade: entre as mulheres léshicas que procuram
atendimento de satde, cerca de 40% n&o revela sua orientacdo sexual. Entre as que revelam, 28%
referem maior rapidez do atendimento do medico e 17% afirmam que estes deixaram de solicitar
exames considerados por elas como necessarios. Com relacdo ao Papanicolau, exame preventivo
de cancer cérvico uterino, entre as mulheres heterossexuais a cobertura na realizagdo desse exame
é de 89,7%, ja entre as léshicas e mulheres bissexuais a cobertura cai para 66,7%, mesmo entre
pessoas com maior escolaridade e renda (REDE FEMINISTA DE SAUDE, 2006).
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Essa invisibilidade ou invalidacao por parte dos profissionais de saude culmina na omissao
da sexualidade ou, em casos extremos, no afastamento do grupo dos servigos de satde. Que por
sua vez gera resultados alarmantes para a saude de mulheres que se relacionam com outras
mulheres, como a alta prevaléncia de cancer de mama e de colo do Utero, maior do que em
mulheres heterossexuais, e a consideravel ocorréncia de IST, se comparada a populacdo
heterossexual (BRASIL, 2014; REDE FEMINISTA DE SAUDE, 2006).

Mas o que leva profissionais de saude a assumirem uma postura tdo hostil mediante as
relacBes entre mulheres e as individuas que possuem a caracteristica da homoafetividade? No
referencial tedrico foram expostas as diferentes abordagens as quais as relacdes homoafetivas
foram submetidas, os diferentes discursos que conformaram a existéncias desses corpos. Embora
tenhamos situado as abordagens dentro de recortes temporais determinados, fica cada vez mais
perceptivel que tais discursos se coadunam, ainda hoje, e conformam a nogdo coletiva sobre
relagGes entre pessoas do mesmo género. Osdiscursos do pecado, da doenca, do desvio ndo foram
totalmente suplantados pela construcdo politica e social alcancada tdo recentemente, o que
ocasiona uma série de impactos negativos nas vidas de mulheres de sexualidade desviantes,
incluindo a hostilidade dos servicos e profissionais de saude.

Isto porque a palavra, enquanto ato corporeo e como forma de a¢cdo no mundo, possui
dispositivos que viabilizam a reproducéo de significados mesmo fora de seu contexto de origem.
Para entender sobre tal capacidade de repeti¢do e producéo de significativos, é preciso rememorar
os atos de fala de Austin (1990), onde a linguagem é vista como uma forma de acdo no mundo.

Jacques Derrida (1991) presta contribuicdo a teoria de Austin ao cunhar os conceitos de
iterabilidade e citacionalidade. Nas palavras de Derrida (1991, p. 22), a iterabilidade diz respeito
a possibilidade deuma unidade “ser repetida na auséncia, ndo apenas de seu “referente”, mas na
auséncia de um significado determinado ou da intencdo de significacdo atual, como de toda
intencdo de comunicagdo presente.” A iterabilidade € entdo a possibilidade estrutural detodosigno
de ser repetido e repetivel na auséncia de seu referente, de seu significado e de uma intencédo
determinada (PINTO, 2007). A citacionalidade, por sua vez, é a propriedade que permite a um
signo ser retirado de seu contexto original e deslocado para outro, sem deixar de produzir
significado (PINTO, 2013). Iterabilidade e citacionalidade séo entdo propriedades que viabilizam
a perpetuacdo dos atos de fala no tempo, permitindo seu deslocamento e citacdo de maneira que
ainda produza significados.

Vejamos um exemplo préatico daiterabilidade e dacitacionalidade em agdo nos atos de fala.

No seculo XIX houve uma reforma do Cddigo Civil na Inglaterra, onde a pederastia, ou seja, 0
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sexo entre homens, permaneceu como crime. A Rainha Vitdria foi entdo interpelada sobre o
homossexualismo feminino, ao que se limitou a responder “isso ndo existe” (DANIEL, 1983).

A época estavam em ebulicdo as investigacdes cientificas que colocavam em escrutinio a
sexualidade humana, incluindo a homossexualidade e as relagcGes entre mulheres. Além disso,
como Visto em se¢des anteriores, as cortes e conventos europeus foram terrenos férteis a “nefanda
amizade”, e a propria Igreja puniu e degredou mulheres como resposta ao pecado nefando. Em
outros termos, indicios e discursos que comprovavam a existéncia dessas relaces existiam, mas
ainda coexistia junto a visdo médico-cientifica da sexologia uma ainda arcaica, firmada nos
pressupostos judaico-cristdos estabelecidos na Antiguidade.

A iterabilidade e citacionalidade do discurso cristdo permitiu extrapolar o espaco-tempo
gue o continha, atravessando dezenas de seculos para se fazer reverberar nas convic¢des da
puritana Rainha Vit6ria. Mesmo na auséncia de seu referente (0 povo judeu pré-cristandade), de
seu significado (a condenacdo das relagdes sexuais sem possibilidade de procriagdo) e de uma
intengéo determinada (garantir a perpetuacéo do povo judeu), o discurso religioso-cristdo foi capaz
de produzir o efeito de invalidacdo das praticas sexuais entre mulheres.

A poderosa capacidade de deslocamento e producédo de significados, possibilitados pela
iterabilidade e citacionalidade dos atos de fala, viabilizam a manutengdo contemporanea de ideias
elaboradas ha séculos para agirem em um contexto completamente diferente. E sdo por essas
caracteristicas discursivas que muitas pessoas ainda hoje insistem na defesa da homoafetividade
como um pecado, um desvio, uma doenca mental, demonstrando categoricamente que, mesmo
com todos o0s avancgos, ainda ha muito a se fazer, haja vista que os discursos que desumanizam
corpos léshicos geram impactos reais. A hostilidade dos servi¢os e profissionais de salude sdo

apenas alguns deles.

6.2.3.4 Andlise das especificidades sociais

No que tange a especificidade social em relagdo as publicagdes “Totalizantes”, trata-se da
categoria com maior nimero de documentos, apresentando também novos assuntos, sdo eles:
“Espago escolar”, “Estudos epidemiologicos”, “Movimentos sociais LGBT”, “Pesquisas
populacionais™, “Politica Nacional de Satde LGBT”, “Producgao cientifica” e “Profissionais de

saade”. As publicacOes situadas nesses assuntos descrevem, respectivamente:
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e Pesquisas desenvolvidas em ambiente escolar, com pessoas LGBT, abordando a
importancia desse ambiente na promocdo a salde dessas pessoas e/ou a permanéncia e
prevaléncia desse grupo nos espagos escolares.

e Inquéritos destinados ao mapeamento e reconhecimento das demandas especificas para a
atencdo a saude da populagdo LGBT.

e Estudos que abordam a atuacéo e o papel dos movimentos sociais LGBT na consolidacao
de politicas publicas de salde direcionadas a essa popula¢do. A perspectiva de atores e
atrizes desses movimentos em relacdo a agenda de satde direcionada as pessoas LGBT no
Brasil.

e Pesquisas que investigam a visibilidade da populacdo LGBT nos inquéritos populacionais,
com destaque para a Pesquisa Nacional de Saude (PNS). E estudos que analisam a
representacao dessa populacéo nas fontesde dadose sistemas de informacéo demogréficos.

e Estudos que pdem em perspectiva a Politica Nacional de Atencdo a Saude LGBT e
analisam a implementacdo da Politica e seu alcance na representacdo das comunidades que
pretende abarcar.

e Estudos que analisam a producdo cientifica sobre a populacdo LGBT a partir da 6tica da
saude.

e Estudos a respeito da formacgdo de recursos humanos qualificados para atendimento a
populacdo LGTB nos servigcos de saude. Inclui a percepcdo e abordagem de gestores e

profissionais de satde em relagdo ao atendimento a saude dessa populagéo.

Embora seja uma categoria volumosa quando comparada as demais, 0s assuntos das
especificidades sociais ddo enfoque a temas pontuais. Recebem destaque, nesse sentido, 0s
assuntos “Acesso aos servigos de saude” com 16 publicagdes, “Profissionais de satde” com 10 e
“LGBTfobia” com 9 publica¢des. Essa concentragdo aponta as diregdes pelas quais a ciéncia tem
priorizado o debate sobre a satde de pessoas LGBT.

As publicacBes indicam uma busca por compreender as barreiras impostas a populacao
LGBT nos sistemas de saude, bem como a percepc¢éo dessa populacdo em relagdo ao atendimento
médico direcionado a ela. H& também levantamentos importantes sobre a percepcdo dos/das
profissionais de salude quanto ao atendimento a pessoas LGBT. Esses estudos evidenciam o
despreparo desses/dessas profissionais na prestacdo de um atendimento humanizado e
recomendam uma série de intervencdes ao problema. Percebe-se também a abordagem da
LGBTfobia ndo s6 como uma questao juridica e penal, mas como um problema de satde publica,

uma vez considerados 0s impactos dessas violéncias ao corpo e a mente de pessoas LGBT.
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Quando a mesma especificidade ¢ analisada nas publicagdes ‘“Nao-Totalizantes” uma
constatacdo desperta atencdo negativa. Diferente dos “Totalizantes”, no conjunto de documentos
direcionados a saude lésbica ha poucos estudos (ou menos do que deveria haver) que olhem a
questéo pelo prisma social. A partir dos assuntos se firma um panorama difuso: dos 6 documentos
classificados na especificidade social, 3 sdo sobre “Acesso aos servi¢os de saude”. Os demais
dividem-se por unidade entre os assuntos “Lesbofobia”, “Politicas Publicas” e “Profissionais de
saude”.

No interior das especificidades sociais 0s assuntos devem ser considerados sob o ponto de
vista da coletividade. No caso de “Lesbofobia”, a categoria deve descrever estudos que
investiguem os impactos dessa violéncia de forma mais abrangente do que quando circunscrita as
especificidades mentais. Abordagem importante se considerarmos a salde mais do que a auséncia
de doencas. No fim das contas, as especificidades sociais partem do conceito ampliado de saude
para abordar o objeto de pesquisa, seja esse objeto a populacéo lésbica, a popula¢do feminina, ou
a LGBT. Por isso é positivo encontrar um estudo que se concentra na lesbofobia a partir da
perspectiva social, dadoofatode que a lesbofobia é, antes de tudo, um fenémeno social observavel
em diferentes sociedades ao redor do mundo.

Do mesmo modo, € relevante a existéncia de estudo na categoria “Profissionais de satde”
no ambito das especificidades sociais, para que se torne possivel vislumbrar a questdo para além
do atendimento médico/ginecoldgico. Como posto anteriormente, a postura dos/das profissionais
de saude muitas vezes age como barreira ao acesso de mulheres lésbicas aos servicos de saude.
Investigar os motivos que levam tais profissionais a adquirirem uma postura preconceituosa frente
ao atendimento a essa populacéo viabiliza formas de intervencéo.

Mais do que isso, a abordagem da salde Iésbica do ponto de vista social atinge a raiz da
questdo porgue tornam inteligiveis os fendmenos sociais relacionados as relacdes entre mulheres.
Fenbmenos estes que estdo no amago dos preconceitos sofridos por mulheres lésbicas, e que
impactam na atencdo que os sistemas de salde e a ciéncia ddo a essa populacdo. Por isso é
preocupante 0 numero relativamente baixo de publicacbes que partam do olhar social para
compreender questdes especificas de saude. Uma maneira de estimular estudos nesse sentido é
fortalecer as pesquisas interdisciplinares no interior das ciéncias da saude.

Areas como Antropologia, Ciéncias Sociais, Comunicacdo e Ciéncia da Informac&o podem
em muito contribuir a leitura de dados objetivos gerados pela Biomedicina, Epidemiologia e
Medicina. Podem também trazer novos olhares metodoldgicos a pesquisa sobre atencdo a satde
de mulheres lésbicas. A interdisciplinaridade em salde é ja bastante consistente no Brasil.

Exemplo disso é a propria Fiocruz, que no entrelagamento entre diferentes areas do saber produz
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pesquisas de ponta que orientam as politicas de saude no pais. O que propomos aqui é o estimulo
para 0 que mesmo ocorra com relacdo a satde Iésbica.
Apresentados os resultados das analises empreendidas, esta secdo chega ao fim. Assim, na

proxima secéo, serdo tecidas as consideragdes finais desta dissertagéo.
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7 CONSIDERAGCOES FINAIS

Da Antiguidade de Aristoteles, passando pelos escritos de Sinistrati, até a obra de Estécio
de Lima, repousa sobre as relacdes entre mulheres o ar do desconhecido. Se os escritos biblicos
ignoravam em absoluto o assunto, a Igreja Catélica com sua cruzada santa promoveria a busca de
conhecimento sobre o pecado nefando. A Modernidade e a ciéncia nomeariam 0 inominavel,
dissecariam 0s corpos e as praticas, para atestar a doenca, o desvio, e prover o remédio. Os
movimentos sociais negariam a pecha de pecado, doenga ou crime e dariam outro nome:
caracteristica.

A cada novo paradigma metamorfoseavam-se as definicdes e, portanto, os saberes a
respeito desses seres estranhos, desse tipo peculiar de mulher. Alias, poderiam ser assim
nomeadas? Monique Wittig (1992) dird que n&o, lésbicas ndo sdo mulheres porque nao
compartilham das experiéncias vivenciadas por mulheres heterossexuais, de modo que néo
possuem a mesma relacdo com o sentido de “mulher”. Na realidade, diversos sentidos sdo
mobilizados na enuncia¢do do termo “mulher”, incluindo a negagdo do termo enquanto categoria
una, inequivoca. Fala-se, portanto, em “mulheres”, no plural, para evocar as diversas e multiplas
formas de ser mulher.

Nesse sentido, sim, lésbicas sdo mulheres. E por isso atravessadas por todaa carga social
e histérica que relegou mulheres a um sub-lugar. S6 que com o atenuante de ndo participarem dos
ritos da heterossexualidade, o que as retira do sub-lugar (daquilo que esta abaixo, inferior, aquém)
para 0 ndo-lugar —do que ndo existe, ndo é visto e, portanto, doque nao é lembrado. A inexisténcia
déa lugar a auséncia de referenciais, fazendo com que toda constru¢do narrativa que humanize as
lesbiandades nasca da performatividade, ou seja, da falha da repeticao.

Em Gltima instancia, todo o conhecimento produzido sobre as relacdes entre mulheres, de
certa forma, séo a falha da repeticdo. Durante seculos o discurso dominante sobre esses corpos
fora 0 do pecado. A falha desse discurso propiciou 0 nascimento de outro, que continha ainda
resquicios do anterior, mas inovava nos metodos, nos instrumentos e na solugéo para o problema:
no lugar de punir, é preciso curar. Nas brechas do discurso médico nasceu outro, agora munido do
saber social, da revolucao sexual e dos costumes. N&o se tratava de criminalizar ou curar, pois nao
havia crime que demandasse pena ou doenca que necessitasse intervencao. Tratava-se somente de

uma forma de manifestacdo do desejo humano.
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Os paradigmas se transmutam, mas ndo se anulam, eles se mantém e coexistem dando
origem a diferentes discursos, diferentes atos de fala, que trazem a existéncia 0s corpos que
evocam. Sendo assim, enquanto os feminismos e o movimento LGBT dédo forma a sujeitas
politicas e dedireito, sobre as quais repousa uma série dedireitos, o discurso moralizante conforma
tais corpos como frutos do pecado, como doentes, anormais, degenerados, e, portanto, ndo-
humanos. Esses discursos, enquanto atos de fala, isto ¢, com poder de acdo no mundo, geram
impactos a realidade de mulheres lésbicas.

Nas ultimas décadas houve avancos significativos com relacdo aos direitos da populagéo
Iésbica, em especial no @mbito dasaide. O Brasil assistiu a criacdo de dispositivos institucionais
dedicados a promover e resguardar os direitos em saude de populagcBes minorizadas, outrora
inexistentes nas politicas publicas. A Politica Nacional de Atencdo a Saude LGBT é o marco
institucional que firma a cidadania de Iésbicas, gays, bissexuais, travestis e pessoas transgéneros
nas esferas da satde, o compromisso coletivo da Unido, Estados e Municipios em criar e manter
dispositivos que alcancem essa populagéo.

Embora tenha poder legal e politico, a Politica é um documento. E preciso vontade e
trabalho para por em pratica as diretrizes nela instituidas. E preciso pessoas que realizem as agdes.
Desde o gestor(a) até o(a) profissional de saude que presta o atendimento, é necessario que todas
as pessoas envolvidas estejam de fato comprometidas em prestar um atendimento humanizado,
integral e equitativo, respeitando as especificidades em satde dos diferentes entes que compdem
a sigla LGBT. Mas o que se observa com relacdo a populacéo lésbica, € a persisténcia de muitos
entraves na atencdo a saude desse grupo, todos fruto de séculos da tecitura de discursos que ao fim
desumanizam as mulheres lésbicas, invalidam suas vivéncias e precarizam suas condic6es devida.

A ciéncia também ndo esta imune a influéncia das nog6es pré-concebidas. Na verdade, ela
se move de acordo com as normas sociais, normas estas que tém a experiéncia masculina como
pilar da experiéncia humana. De modo que as vivéncias existentes além da circunscricdo
masculina, heterossexual e branca sejam ainda vistas a partir de lentes que de fato ndo as enxerga
em sua completude, ou as resume a determinadas préticas, espacos e comportamentos. E
justamente por esse caminho que se delineou as pesquisas sobre a satde de mulheres Iésbicas, isto
é, a partir da delimitacdo tracada pelas lentes androcéntricas da ciéncia.

Assim, com o intuito de identificar as formas com que a ciéncia tem discutido a saude de
mulheres lésbicas, esta pesquisa lancou mdo de métodos e instrumentos da Bibliometria para
caracterizar a producdo cientifica brasileira sobre a saide desse grupo. O panorama descortinado
evidencia a tendéncia universalizante das abordagens, onde as especificidades em saude da

populacéo Iéshica sdo tratadas de maneira tangencial.
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Isto porque a ciéncia e as politicas publicas brasileiras priorizam uma perspectiva
abrangente para abordar as questBes voltadas a saide de mulheres léshicas. Neste caso, a
populacdo feminina e a LGBT sdo 0s grupos nos quais as mulheres léshicas podem estar
contempladas em termos de estratégias de promocéo e cuidado a saude, e por isso as discussoes
acabam sendo aglutinadas em torno dessas categorias por sua capacidade de abrangéncia, o que,
por vezes, pode ocasionar o0 apagamento das especificidades da saude lésbica no interior das
discussdes.

Nas publicacbes que tratam especificamente da satde lésbica destacou-se a persisténcia do
olhar patologizante, com forte énfase nas infeccBes transmissiveis pelo sexo, demonstrando de
maneira categorica as prioridades cientificas com relagdo a satde dessa populacdo. Em termos de
volume de producdo a realidade brasileira ndo se afasta do panorama mundial, 0 que ndo
necessariamente pode ser algo benéfico. Com excecdo dos Estados Unidos, que detém o maior
numero de documentos mapeados nesta pesquisa, 0s demais paises ndo diferem muito do
desempenho do Brasil — ou seja, produzem tdo pouco quanto (ou menos do que seria o indicado).

Ao que parece a ciéncia ainda tateia nos assuntos que circundam as relagdes entre mulheres,
0 que gera perguntas muito basilares a serem respondidas. Como se relacionam sexualmente?
Quiais as principais doencas que as acomete e por qué? De que forma sdo tratadas nos servicos de
satde? Como vivem? Do que se alimentam? Perguntas superadas com relacdo aos homens que se
relacionam com outros homens, sobre o0s quais a ciéncia produz uma quantidade
significativamente maior de dados e estudos.

Por todo o exposto até aqui, a producdo de dados e estudos cientificos voltados a satde de
mulheres Iésbicas se demonstram de valorosa e emergencial importancia. Para se tornar visivel as
politicas publicas é preciso que essas demandas sejam continuamente mapeadas e evidenciadas
pela ciéncia, do mesmo modo em que urge o0 envolvimento da politica institucional no estimulo ao
direcionamento de esforgos cientificos para esse tema, através de editais e iniciativas de fomento.

E necessério ainda oportunizar aos pesquisadores e pesquisadoras do tema a possibilidade
de ir além do mapeamento de patologias. 1sso também €é importante, mas é preciso estimular
pesquisas que contemplem, por exemplo, as redes e praticas informacionais de mulheres lésbicas,
no sentido de compreender as formas de consumo e compartilhnamento de informacdo voltadas a
salde. Pois, como todas as comunidades discursivas, a comunidade lésbica possui praticas
informacionais particulares, que devem ser consideradas quando da criacdo de dispositivos e
campanhas de saude direcionadas a esse grupo.

Nesse sentido, é bem-vinda a criacdo de linhas de pesquisa multidisciplinares voltadas a

investigacdo prioritaria da satde lésbica, que propiciem o entendimento das vivéncias de tais



125

mulheres para além de suas patologias fisicas e mentais. Como demonstram as analises, existem
temas importantes sendo discutidos, ha centelha de debates mais profundos direcionados a
leshofobia, aos direitos reprodutivos e & saide mental. E necessério oportunizar o fortalecimento
e a continuidade de estudos dessa natureza para que mais dados e evidéncias cientificas possam
ser gerados.

Recomenda-se também o desenvolvimento de estudos voltados as préaticas de gestdo e
compartilhamento de dados de pesquisa entre as areas que investigam o tema. Durante a analise
qualitativa dos dados, foi possivel observar que boa parte dos estudos produzem dados objetivos
oriundos de entrevistas, analises de prontuario médico, questionarios etc. O estabelecimento de
uma rede de colaboracdo e compartilhamento viabilizaria o uso dos dados por diferentes
pesquisadores(as) e grupos de pesquisa, fazendo com que novos olhares possam ser langados ao
mesmo conjunto de dados. Para um tema que possui um namero limitado de pesquisas produzindo
informacdes, o compartilhamento de dados é de vital importancia para o fortalecimento dasatde
Iéshica enquanto area de estudo no Brasil.

No ambito dosestudos métricos, estimula-se a continuidade de investigacdes aprofundadas
direcionadas aos autores e autoras que publicam sobre o tema, a fim de identificar de forma
consistente o papel dessas pessoas na conformacdo da atencdo a saude lésbica como campo de
estudosno pais. Igual atencdo deve ser direcionada as instituicbes de vinculo das autorias, de forma
a identificar a existéncia de programas de pés-graduacdo, linhas e grupos de pesquisa que podem
congregar as discussdes sobre o tema.

Estimula-se também o desenvolvimento de estudos métricos semelhantes a este, de
mapeamento da producao sobre a saude léshica, porém, abrangendo um maior nimero de fontes
de informacdo e incluindo fontes regionais e brasileiras como a Scientific Electronic Library
Online (Scielo), o portal da Biblioteca Virtual em Saide (BVS) e a base de dados de Literatura
Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS). Uma maior abrangéncia nas
fontesde informacdo poderaauxiliar na conformacao deum panorama mais amplo e rico doestado
da arte do tema. Além disso, a inclusdo de fontes brasileiras e latino-americanas pode pér em
evidéncia publicagdes nacionais que ndo estejam indexadas nas fontes de informacéo estrangeiras.

Do mesmo modo, a inclusdo de livros como tipologia documental a ser incluida em futuras
analises métricas sobre a tematica poderiam descortinar novos panoramas. Os livros sdo materiais
dificeis de serem submetidos a uma prospecgdo sistematica e estruturada, por nao serem indexados
em fontes que viabilizem a busca metddica exigida nas analises bibliométricas. Por outro lado, a
producédo do conhecimento das ciéncias humanas e sociais é registrada com maior vulto em livros

e publicacdes monogréaficas semelhantes do que em papers de periddicos — haja vista que as
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publicacdes canbnicas dessas areas estdo principalmente em livros. Pensar em caminhos para
recuperar a producgdo sobre saude lésbica contida em livros tem o potencial de evidenciar, quem
sabe, 0 que ha& de mais estruturado em relacdo a dindmica de pesquisa sobre 0 tema.

Ainclusdo da Biblioteca Digital Brasileira de Teses e Dissertacdes (BDTD) como fonte de
pesquisa também é bem-vinda, pois possibilita 0 mapeamento das pesquisas em nivel de mestrado
e doutorado. O que, por sua vez, oportuniza analises de continuidade das pesquisas desenvolvidas
nas pés-graduacOes stricto sensu no Brasil. Aferir o desdobramento de teses e dissertacdes em
trabalhos de eventos e artigos de periédicos ajudara na melhor compreensdo do comportamento
da producdo de conhecimento sobre satde lésbica no pais.

No mais, esta pesquisa demonstra que a saide de mulheres lésbicas é tema pouco explorado
no Brasil, embora as reivindicacdes dessas individuas, enquanto sujeitas politicas e de direito,
reverberem desde antes do processo de redemocratizacdo do pais. Os dados apontam uma
producdo cientifica ainda incipiente e fruto de uma comunidade cientifica pouco estruturada. Por
iSs0, as proposicoes suscitadas aqui de forma alguma esgotam as possibilidades e as necessidades
que circundam essa temética no Brasil. Antes, esta dissertacdo buscou ser um raio-x, mesmo que
parcial, da producdo nacional sobre a saide de um grupo, ndo minoritario, mas minorizado, no
sentido de ser sistematicamente relegado as margens da ciéncia, a despeito de suas lutas na
reivindicacdo de direitos.

Buscou-se aqui trazer & luz as lacunas, as necessidades, o ndo dito. Pois mais do que mostrar
0 que existe, € preciso destacar as auséncias, porque delas surge o clamor verdadeiramente

profundo, o qual nés, como sociedade, temos, devemos e seremos impelidos e impelidas a atender.
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Sexuality Research and Social Policy

Revista Brasileira De Enfermagem

Psicologia Clinica

Journal of Health Psychology
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Reproducéo e Climatério

Epidemiologia e Servi¢cos de Salude
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International Journal of Social Psychiatry
Journal of Human Growth and Development
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Einstein

BMC Women's Health
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APENCICE C - Numero de publicacdes por autoria — abordagem totalizante (continuacéo)
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Nome das autorias
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Marinho, Marina Melo Arruda
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Perucchi, Juliana

Caetano, Adriano Henrique
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APENDICE C - Numero de publicacdes por autoria — abordagem Totalizante (continuagéo)
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Nome das autorias

Moura, Andreina

Chaves, Sonia Cristina Lima
Nascimento, Lucila Castanheira
Chrisostomo, Kadija R
Odukoya, Oluwakemi
Chumakov, Egor

Paranhos, William Roslindo
Cochran, Susan D

Peixoto, Myllena Ferreira
Barreto, Rafael Chaves Vasconcelos
Pocahy, Fernando Altair

Colares, Viviane

Reed, Geoffrey M

Conceicao, Vander Monteiro da
Rosa, Anderson

Correa-Ribeiro, Renata

Santos, Maria de Lourdes Sperli Geraldes
Correia, Renata Sakai de Barros
Silva, Bianca Luna da

Costa, Adriano

Bressan, Rodrigo A

Almeida, Patty Fidelis de

Sousa, Luis Vinicius de Alcantara
Costa, Gabriela Maria Cavalcanti
Teixeira, Flavia do Bonsucesso
Costa, Gilka Paiva Oliveira
Menezes, Cynthia Santos
Crosignani, PierGiorgio
Miskolci, Richard
Dalgalarrondo, Paulo

Moscheta, Murilo S

Damasio, Bruno Figueiredo
Nadarzynski, Tom

Dantas, Benedito Medrado
Nardi, Antonio Egidio
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APENDICE C - Numero de publicacdes por autoria — abordagem Totalizante (continuac&o)
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140°

Nome das autorias

D'Augelli, Anthony R

Neves, Vanessa Ribeiro

Diniz, Carmen Simone Grilo
Nogueira, Paulo Henrique de Queiroz
Drescher, Jack

Oliveira, Geane Silva

Drezett, Jefferson

Andrade, Silvania Suely de Araujo
Duarte, Marco Jose de Oliveira
Pase, Paola Fagundes

Eufrasio, Rai Alvares

Paviani, Gislaine

Everall, lan

Pereira, Emanuelly Vieira
Facchini, Regina

Pinto, Isabella Vitral

Falcke, Denise

Pollard, Alex

Felberbaum, Ricardo

Ramos, Mozer de Miranda
Ferguson, Laura

Rodrigues, Jessica Bernardo
Fernandes, Noemia Fernanda Santos
Rolim Neto, Modesto Leite
Almeida, Sandra Aparecida de
Salum, Giovanni A

Ferreira, Raquel C

Assis, Simone Gongalves de
Fidalgo, Thiago M

Santos, Yurin Garcez de Souza
Almeida-Segundo, Damiao Soares de
Silva Junior, Jumar Reis da
Barros, Alice Correia

Silva, Caik Ferreira

Franga, Leticia Diniz
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APENDICE C - Numero de publicacdes por autoria — abordagem Totalizante (continuac&o)
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166°
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171°
172°
173°
174°
175°

Nome das autorias

Silva, Janderson Diego Pimenta da

Francisco, Leilane Camila Ferreira de Lima

Silva, Mauro McCarthy de Oliveira
Franco, Carolina Ribeiro Pellegatti
Skare, Thelma

Alcantara, Anelise Montanes
Souza, Maria Helena do Nascimento
Freitas, Sandra

Tarlatzis, Basil C

Gadelha, Ary

Torales, Julio

Galvao, Jose Ribas

Cabral, Cristiane da Silva

Ahuja, Amir

Menezes, Valdenice Aparecida de
Garcia-Moreno, Claudia

Miguel, Euripedes C

Garzin, Ana Claudia Alcantara
Bishop, Amie

Gaspodini, Icaro Bonamigo
Moretti-Pires, Rodrigo Otavio
Ghorayeb, Daniela Barbetta
Motta, luday

Giami, Alain

Murta, Daniela

Godoy, Fabiana

Nagashima, Alynne Mendonca Saraiva
Goldim, Jose R

Nakajima, Gene A

Alves, Veronica de Medeiros
Bagga, Harjit

Baere, Felipe de

Nascimento, Vania Barbosa do
Goncalves, Gabriela Persio

Ng, Roger
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APENDICE C - Numero de publicacdes por autoria — abordagem Totalizante (continuac&o)
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195°
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197°
198°
199°
200°
201°
202°
203°
204°
205°
206°
207°
208°
209°
210°

Nome das autorias

Gruskin, Sofia

Nogueira, Jordana de Almeida
Guaranha, Camila

Noro, Luiz Roberto Augusto
Guilherme, Felipe De Souza
Andrade, Carlos Augusto Ferreira de
Harutyunyan, Arusyak

Oliveira, Wanderlei Abadio de
Harvey, Carol

Pacheco, Mariana da Silva
Hays, James Taylor

Pan, Pedro M

Herbec, Aleksandra

Araujo, Jeferson Santos

Hermel, Julia

Passos, Eduardo P

Hilgert, Mariana R

Barbosa, Bruno Rafael Silva Nogueira
Iglesias, Fabio

Paz, AnaH

Javate, Kenneth Ross

Pelloso, Fernando Castilho
Jones, Christina J

Pereira, Pedro Paulo Gomes
Kar, Anindya

Pinho, Adriana de Araujo
Bermudez, Ximena Pamela Diaz
Pires, Thiago de Oliveira
Kawachi, Ichiro

Arrais, Teresa Maria Siqueira Nascimento
Kemper, Katherine E

Ponce, Maria Amelia Zanon
Kessel, Tzvia

Assis, Marluce Maria Araujo
Killaspy, Helen

N° publicactes
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APENDICE C - Numero de publicacdes por autoria — abordagem Totalizante (continuac&o)

211°
212°
213°
214°
215°
216°
217°
218°
219°
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229°
230°
231°
232°
233°
234°
235°
236°
237°
238°
239°
240°
241°
242°
243°
244°
245°

Nome das autorias

Rasera, Emerson Fernando

Kismoedi, Eszter

Rocha, Katia B

Knauth, Daniela

Rodrigues, Leandra Lofego

Koller, Silvia Helena

Rohde, Luis A

Kveller, Daniel

Rosa Filho, Heitor Thome da

Lapolli, Edis Mafra

Rubin, Howard

Leite, Marines Tambara

Sandrin, Najila M

Levin, Saul

Santos, Carolina da Franca Bandeira Ferreira
Levounis, Petros

Santos, Maria Aline Siqueira

Lima, Maria Cristina Pereira

Santos, Marlise Bock

Lionco, Tatiana

Sasaki, Natalia Sperli Geraldes Marin dos Santos
Beuter, Margrid

Braga, Luciana Helena Reis
Llewellyn, Carrie D

Silva, Amanda de Cassia Azevedo da
Lourencao, Luciano Garcia

Brandao, Brune Coelho

Zarzar, Patricia Maria Pereira de Aradjo
Bredemeier, Juliana

Abade, Erik Asley Ferreira

Silva, Gisella Cristina de Oliveira
Marais, Adele

Silva, Jedison Feliciano

Vasconcelos, Thaissa Machado
Brooks, Hannah
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APENDICE C - Numero de publicacdes por autoria — abordagem Totalizante (conclusao)
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274°
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Nome das autorias

Vendramini, Silvia Helena Figueiredo
Silva, Silmara Carneiro e

Venturini, Larissa

Siqueira, Luciola D'Emery

Vieira, Hortensia Isabela dos Santos
Sousa, Luciana Maria Pereira de
Westmore, lan

Souza, Laura Vv

Wolke, Dieter

Spizzirri, Giancarlo

Zachia, Suzana

Tardelli, Vitor S

Backes, Carolina

Tauyr, Thaisa Fernanda Lourengao
Mello, Rosane

Terra, Tauana

Melo, Dayana Souza de

Bruinsma, Jamile Lais

Bhugra, Dinesh

Vardavas, Constantine

Mendonca, Marina

Meneghel, Stela Nazareth
Ventriglio, Antonio

Marques, Sheila de Moraes Santos
Vieira, Elisabeth Meloni

Martins, Dilermando Aparecido Borges
Wagner, Adriana

Martins, Isadora Viegas

Willerding, Inara Antunes Vieira
Martins, Silvia S

Ximenes Neto, Francisco Rosemiro Guimaraes
Marturano, Edna Maria

Zanello, Valeska

Medeiros, Robson Antao de

Mello, Flavia Carvalho Malta de
Magalhaes, Beatriz de Castro

Total Geral

N° publicacdes

-
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363
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APENDICE D - Numero de publicacdes por autoria — abordagem N&o-totalizante (continua)

10
20

30

40

5o

60

70

g0

Qo

10°
11°
12°
13°
140
15°
16°
17°
18°
19°
20°
21°
22°
23°
24°
25°
26°
27°
28°
29°
30°
31°
32°
33°
340
35°

Nome das autorias

Machin, Rosana

Couto, Marcia Thereza

Madeiro, Alberto

Rufino, Andrea Cronemberger
Monteiro, Simone

Trinidad, Adriana Silva

Penna, Lucia Helena Garcia
Andrade, Juliane

Ignacio, Mariana Alice de Oliveira
Duarte, Marli Teresinha Cassamassimo
Mora, Claudia Mercedes

Freitas, Ana Paula Freneda de
Santos, Raiza Rodrigues dos
Freitas, Isadora

Gomes, Romeu

Araujo, Luciane Marques de
Sandroni, Claudio

Parada, Cristina Maria Garcia de Lima
Souza-Leite, Celia Regina Vieira de
Damasio, Bruno Figueiredo

Pinto, Valdir Monteiro

Dias, Laercio Fidelis

Silva, Marcia Guimaraes da

Borsa, Juliane Callegaro

Costa, Cristiane Maria Amorim
Facchini, Regina

Cerqueira-Santos, Elder

Bruns, Maria Alves Toledo
Rodrigues, Julliana Luiz

Buchalla, Cassia Maria

Cirelli, Jessica Fernandes

Freitas, Joanneliese de Lucas
Silveira, Aline Pompeu

Camargo Junior, Kenneth Rochel de
Tancredi Neto, Antonio

N° publicactes

w
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APENDICE D - Numero de publicacdes por autoria — abordagem No-totalizante (concluséo)

36°
37°
38°
39°
40°
41°
42°
43°
44°
45°
46°
47°
48°
49°
50°
51°
52°
53°
54°
55°
56°
S57°
58°
59°
60°
61°
62°
63°

Nome das autorias

Camargo, Thais Medina Coeli Rochel de
Vitule, Camila

Knobel, Roxana

Paveltchuk, Fernanda de Oliveira
Leonello, Valeria Marli

Pinto, Gabriel Vitor da Silva
Lima, Margareth Guimaraes
Polido, Carla Betina Andreucci
Lira, Aline Nogueira de

Arima, Ana Carolina

Lucio, Firley Poliana da Silva
Santos, Debora de Souza
Almeida, Gisele Maria Ribeiro
Silva, Adriane das Neves
Zerbinati, Joao Paulo

Silva, Mateus Alves

Barbosa, Regina Maria

Souza, Daniel de

Matebeni, Zethu

Takemoto, Maira Libertad Soligo
Medina, Lhais de Paula Barbosa
Tancredi, Mariza Vono

Menezes, Mariane de Oliveira
Valadao, Rita de Cassia
Carinhanha, Joana labrudi
Beiras, Adriano

Carvalho Filho, Carlos Eugenio Wall Barbosa de
Magalhaes, Claudia Garcia

Total Geral

N° publicactes

P PR PR RPRPRPRPRPRPRPRPRPRRPRPRPRPRPRPRLRRERRERRERRERERER
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APENDICE E — Numero de autorias por instituicdo de vinculo — abordagem Totalizante

(continua)

Instituicdes N° de autorias
1° Universidade Federal do Rio Grande do Sul 24
2° Universidade de Séo Paulo 17
3° Faculdade de Medicina do ABC 11
40 Universidade Federal de Séo Paulo 10
50 Universidade Federal da Paraiba
6° Fundacdo Oswaldo Cruz
7° Universidade de Brasilia
8° Universidade Federal do Parana
9 Universidade Regional do Cariri
10° Ministério da Saude (Brasil)
11° Mayo Clinic
12° Universidade Federal de Minas Gerais
13° Faculdade de Medicina de S&o José do Rio Preto
140 Universidade Federal da Bahia
15° Universidade Federal de Santa Maria

16° Centro de Estudos de Aids/DST (Rio Grande do Sul)
17° Hospital de Clinicas de Porto Alegre

18° Universidade Federal do Rio de Janeiro
19° Universidade de Pernambuco

20° Universidade Federal de Juiz de Fora
21° Universidade Federal de Santa Catarina
22° Universidade Federal de Uberlandia

23° Centro Universitario de Juazeiro do Norte

24° Secretaria Estadual de Saude (Rio Grande do Sul)
25° Universidade Estadual de Campinas

26° Universidade Federal do Rio Grande do Norte
27° Kings College

28° Universidade Federal de Alagoas

29° University of Sussex

30° World Health Organization

31° University of Porto
Instituto Nacional de Psiquiatria do
32° Desenvolvimento para Criancas e Adolescentes

33° Universidade Estadual de Ponta Grossa
34° OutRight Action International
35° The Association of LGBTQ Psychiatrists
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APENDICE E — Numero de autorias por instituicdo de vinculo — abordagem Totalizante

(continuacéo)

Instituicdes N° de autorias
36° Pontificia Universidade Cat6lica do Parana 2
37° Hospital Israelita Albert Einstein
38° Universidade do Estado do Rio de Janeiro
39° Universidade Estadual Paulista
400 Universidade do Vale do Rio dos Sinos
41° Universidade Federal da Fronteira Sul
42° Pontificia Universidade Catdlica do Rio de Janeiro

43° University of California
440 Universidade Federal de Sergipe

45° University of Southern California

46° Pontificia Universidade Catélica do Rio Grande do Sul
47° Universidade Federal do Estado do Rio de Janeiro

48° Universidade Estadual da Paraiba

490 Universidade de Fortaleza

50° Escola de Salde Pablica do Parana

51° University of Foggia

520 Cardiff Metropolitan University
53° Harvard University

54° University of Warwick

55° The Medical City Hospital

56° Universidade Federal do Para

57° American Psychiatric Association

58° Prefeitura Municipal de Belo Horizonte
590 Advanced Neuropsychiatry Institute

60° Secretaria Estadual de Saude (Paraiba)
61° Centro Universitario Luterano de Palmas
62° National University of Asuncion

63° Hospital Pérola Byington

64° Universidade Federal do Cariri

65° Universidade do Estado de Mato Grosso
66° Avristotle University of Thessaloniki

67° Universidade do Estado do Amazonas
68° Universidade Federal do Sul e Sudeste do Para

69° Hospital Sirio Libanés
70° Secretaria Estadual de Educacéo (Rio de Janeiro)
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APENDICE E — Numero de autorias por instituicdo de vinculo — abordagem Totalizante

71°
72°
73°
74°
75°
76°
77°
78°
79°
80°
81°
82°
83°
84°
85°
86°
87°
88°
89°
90°

91°
92°
93°
94°
95°
96°
g7°
98°
99°
100°
101°
102°
103°
104°

(continuacéo)

InstituicGes

Institut de la Santé et de la Recherche Médicale
University of Melbourne

Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica
Alpha Clinic

Instituto de Bioética, Direitos Humanos e Género
South African Society of Psychiatrists
Universidade Estadual de Ciéncias da Saude (Alagoas)
New York Medical College

Universidade Estadual de Feira de Santana
Universidade Federal do Amazonas
Universidade Estadual de Londrina
Pennsylvania State University

Universidade Estadual de Maringa

Pesquisador independente

Instituto de Infectologia Emilio Ribas
Universidade Federal do Rio Grande

Instituto Federal do Rio Grande do Sul
Faculdade Evangélica Mackenzie

Centro Universitario Sdo Camilo

Universidade Federal Fluminense
INTCC — Ensino, Pesquisa e Atendimento Individual e
Familiar

University College London

Clinic Kempten-Oberallgaeu

University of Cape Town

Los Angeles LGBT Center

University of Leicester

Universidade Federal de Campina Grande
University of Milan

Clinica Clima

University of Southampton

Columbia University

Secretaria Municipal de Saude (Rio de Janeiro)
Universidade Federal de Pernambuco
Vilnius University

N° de autorias

[
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APENDICE E — Numero de autorias por instituicdo de vinculo — abordagem Totalizante
(conclusdo)

105°  Ministry of Health (Bahrein) 1
106°  State University of New Jersey 1

107° Monash Alfred Psichiati Research Centre 1
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APENDICE F - Nmero de autorias por institui¢do de vinculo — abordagem N&o-totalizante

10
20
30
40
50
6°
70
g0
Qo
10°
11°
12°
13°
140
15°
16°
17°
18°
19°
200
21°
22°

Instituicdes

Universidade de S&o Paulo

Universidade Estadual Paulista
Universidade do Estado do Rio de Janeiro
Universidade Estadual do Piaui
Universidade Estadual de Campinas
Fundacdo Oswaldo Cruz

Universidade Federal de Santa Catarina
Universidade Federal de Sdo Paulo
Universidade Federal do Rio de Janeiro
Universidade Federal de Sergipe
Universidade Federal do Parana

Levatrice Cursos

Secretaria Estadual de Saude (S&o Paulo)
Ministério da Saude (Brasil)

Pontificia Universidade Catolica do Rio de Janeiro
Universidade Federal de Minas Gerais
Wits Institute for Social Economic Research
Centro Universitario Moura Lacerda
Fundacédo Getulio Vargas

Universidade Federal de Pernambuco
Universidade de Brasilia

Universidade de Fortaleza

Total Geral

N° de autorias

P PP RPPRPRRPPRPPNNMNNODNORNOIO NS
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APENDICE G — Referéncias dos artigos cientificos do corpus da pesquisa

ABADE, Erik Asley Ferreira; CHAVES, Sonia Cristina Lima; SILVA, Gisella Cristina de
Oliveira. Saude da populacdo LGBT: uma analise dos agentes, dos objetos de interesse e das
disputas de um espaco de producéo cientifica emergente. Physis, [S.1.], v. 30, n. 4, 2020.
Disponivel em:
https://www.scielo.br/j/physis/a/dANSzVdrcrYV5pVnPLy49kzP/abstract/?lang=pt#. Acesso em:
21 set. 2022.

ALBUQUERQUE, Grayce Alencar et al. Access to health services by leshian, gay, bisexual, and
transgender persons: systematic literature review. Bmc International Health and Human
Rights, [S.1.], v. 16, n. 1, p. 1-9, jan. 2016. Disponivel em:
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/26769484/. Acesso em: 21 set. 2022.

ALBUQUERQUE, Grayce Alencar et al. Cultural care: sexual orientation as bias in health care
practices. International Archives of Medicine, [S.1.], v. 8, mar. 2015. Disponivel em:
https://www.researchgate.net/publication/275222934 Cultural _care_Sexual_orientation_as_bias
_in_health_care_practices. Acesso em: 21 set. 2022.

ALBUQUERQUE, Grayce Alencar et al. Suffered violence, drug consumption and risk
behaviors in homosexual and bisexual individuals. International Archives of Medicine, [S.1],
v. 8, n. 52, fev. 2015. Disponivel em:
https://www.researchgate.net/publication/275222937 Suffered violence _drug_consumption_an
d_risk_behaviors_in_homosexual and_bisexual _individuals. Acesso em: 21 set. 2022.

ALMEIDA, Elzenir Pereira de Oliveira; ROLIM NETO, Modesto Leite. The leshian, gay,
bisexual and transgender movement: a systematic review with meta-analysis. International
Journal of Social Psychiatry, [S.l.], v. 66, n. 2, p. 123-125, fev. 2019. Disponivel em:
https://journals.sagepub.com/doi/abs/10.1177/00207640198829667?journalCode=ispa. Acesso
em: 21 set. 2022.

ALMEIDA, G. Argumentos em torno da possibilidade de infec¢do por DST e Aids entre
mulheres que se autodefinem como léshicas. Physis: Revista de Saude Coletiva, [S.l.], v. 19, n.
2, p. 301-331, 2009. Disponivel em:
https://www.scielo.br/j/physis/a/mBkpk7KWgk4 X CswH5tXmHKkg/#. Acesso em: 21 set. 2022.

ALVES, Maria Juscinaide Henrique; PARENTE, Jeanderson Soares; ALBUQUERQUE, Grayce
Alencar. Homosexual orientation in childhood and adolescence: experiences of concealment and
prejudice. Reproducado & Climatério, [S.1.], v. 31, n. 2, p. 68-75, maio 2016. Disponivel em:
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S1413208716300140. Acesso em: 21 set.
2022.

ANDRADE, Juliane et al. Vulnerabilidade de mulheres que fazem sexo com mulheres as
infeccBes sexualmente transmissiveis. Ciéncia & Saude Coletiva, [S.1.], v. 25, n. 10, p. 3809-
3819, out. 2020. Disponivel em:
https://www.scielo.br/j/csc/a/ X GyMT8z6kgc5jjjPPNjBVXC/?lang=pt#. Acesso em: 21 set. 2022.

ARAUJO, Luciane Marques de et al. O cuidado as mulheres Iésbicas no campo da saude sexual
e reprodutiva. Revista Enfermagem Uerj, [S.1.], v. 27, maio 2019. Disponivel em:
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https://www.e-publicacoes.uerj.br/index.php/enfermagemuerj/article/view/34262. Acesso em: 21
set. 2022.

ARAUJO, Luciane Marques de; PENNA, Lucia Helena Garcia. A relacdo entre sexo,
identidades sexual e de género no campo da satde da mulher [Sex, gender, and sexual identities
in women’s health]. Revista Enfermagem UERJ, [S. I.], v. 22, n. 1, p. 134-138, 2014.
Disponivel em: https:/Awww.e-publicacoes.uerj.br/enfermagemuerj/article/view/11468. Acesso
em: 21 set. 2023.

ARIMA, Ana Carolina; FREITAS, Joanneliese de Lucas. O Luto Velado: A Experiéncia de
Vilvas Lésbicas em uma Perspectiva Fenomenoldgico-Existencial. Temas em Psicologia, [S.1.],
V. 25, n. 4, p. 1467-1482, dez. 2017. Disponivel em:
http://pepsic.bvsalud.org/pdf/itp/v25n4/v25n4a01.pdf. Acesso em: 21 set. 2022.

ASSIS, Simone Goncalves de; GOMES, Romeu; PIRES, Thiago de Oliveira. Adolescéncia,
comportamento sexual e fatores de risco a satde. Revista de Saude Publica, [S.l.], v. 48, n. 1, p.
43-51, fev. 2014. Disponivel em: https:/www.scielo.br/j/rsp/a/5dkz38PMxH7rz5MPZzjyFgm/#.
Acesso em: 21 set. 2022.

BAERE, Felipe de; ZANELLO, Valeska. O comportamento suicida em mulheres de distintas
sexualidades: violéncias silenciadas. Psicologia Clinica, v. 32, n. 2, 2020, p. 335-353.
Disponivel em: http://pepsic.bvsalud.org/scielo.php?script=sci_abstract&pid=S0103-
56652020000200008. Acesso em: 21 set. 2022.

BARBOSA, Bruno Rafael Silva Nogueira; MEDEIRQOS, Robson Antéo de. Direito, satde e
suicidio: impactos das leis e decisdes judiciais na satude dos jovens Igbt. Revista Brasileira de
Politicas Publicas, [S.I.], v. 8, n. 3, p. 11-12, dez. 2018. Disponivel em:
https://www.publicacoesacademicas.uniceub.br/RBPP/article/view/5720. Acesso em: 21 set.
2022,

BARBOSA, Regina Maria; FACCHINI, Regina. Acesso a cuidados relativos a satude sexual
entre mulheres que fazem sexo com mulheres em Séo Paulo, Brasil. Cadernos de Saude
Publica, [S.1.], v. 25, n. 2, p. 291-300, fev. 2009. Disponivel em:
https://lwww.scielo.br/j/csp/a/rQght8tkNggQ3DJjNSwtmdp/abstract/?lang=pt#. Acesso em: 21
set. 2022.

BARCHIN, Vinicius Fahd et al. Perception of undergraduate health field students about
approaching LGBTI+ health. O Mundo da Saude, [S.l.], v. 45, n. 1, p. 175-186, jan. 2021.
Disponivel em:
https://revistamundodasaude.emnuvens.com.br/mundodasaude/article/view/1081. Acesso em: 21
set. 2022.

BELEM, Jameson Moreira et al. Atencdo & salde de Iésbicas, gays, bissexuais, travestis e
transexuais na estratégia satde da familia. Revista Baiana de Enfermagem, [S.l.], v. 32, n. 2, p.
11-12, dez. 2018. Disponivel em:
https://periodicos.ufba.br/index.php/enfermagem/article/view/26475. Acesso em: 21 set. 2022.

BHUGRA, Dinesh et al. IRP commission: sexual minorities and mental health. International
Review of Psychiatry, [S.l.], v. 34, n. 3-4, p. 171-199, abr. 2022. Disponivel em:
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https://www.tandfonline.com/doi/abs/10.1080/09540261.2022.2045912. Acesso em: 21 set.
2022.

BRAGA, lara Falleiros et al. Family violence against gay and lesbian adolescents and young
people: a qualitative study. Revista Brasileira de Enfermagem, [S.1.], v. 71, n. 3, p. 1220-1227,
fev. 2018. Disponivel em: https://more.ufsc.br/artigo_revista/inserir_artigo_revista. Acesso em:
21 set. 2022.

BRAGA, lara Falleiros et al. Rede e apoio social para adolescentes e jovens homossexuais no
enfrentamento a violéncia. Psicologia Clinica, Rio de Janeiro, v. 29, n. 2, 2017. Disponivel em:
http://pepsic.bvsalud.org/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0103-56652017000200009.
Acesso em: 21 set. 2022.

BRAGA, Luciana Helena Reis et al. Fatores associados a piora no estilo de vida durante a
pandemia de COVID-19 na populacéo brasileira de Iésbicas, gays, bissexuais, transexuais,
travestis e identidades relacionadas: estudo transversal. Epidemiologia e Servigos de Saude,
[S.L], v. 31, fev. 2022. Disponivel em:
https://lwww.scielo.br/j/ress/a/pb9FIP4DByzFkgSJVgokdRv/A#. Acesso em: 21 set. 2022.

BROOKS, Hannah et al. Sexual orientation disclosure in health care: a systematic review.
British Journal of General Practice, [S.l.], v. 68, n. 668, p. 187-196, jan. 2018. Disponivel em:
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/29378698/. Acesso em: 21 set. 2022.

CANAVESE, Daniel et al. Health and Sexual Rights: design, development, and assessment of
the massive open online course on leshian, gay, bisexual, transgender, and intersex health
promotion in brazil. Telemedicine And E-Health, [S.1.], v. 26, n. 10, p. 1271-1277, out. 2020.
Disponivel em: https:/iwww.liebertpub.com/d0i/10.1089/tmj.2019.0232. Acesso em: 21 set.
2022.

CARVALHO, Angelita Alves de; BARRETO, Rafael Chaves Vasconcelos. A invisibilidade das
pessoas LGBTQIA+ nas bases de dados: novas possibilidades na pesquisa nacional de salde
2019?. Ciéncia & Saude Coletiva, [S.l.], v. 26, n. 9, p. 4059-4064, set. 2021. Disponivel em:
https://www.scielo.br/j/csc/a/rwDKNhD CdyY 5xd fy X NxmmGH/abstract/?lang=pt#. Acesso em:
21 set. 2022.

CARVALHO, Paula Galdino Cardin de et al. ‘We are not infertile’: challenges and limitations
faced by women in same-sex relationships when seeking conception services in sdo paulo,

brazil. Culture, Health & Sexuality, [S.1], v. 21, n. 11, p. 1257-1272, jan. 2019. Disponivel em:
https://www.tandfonline.com/doi/full/10.1080/13691058.2018.1556343. Acesso em: 21 set.
2022.

CASTALDELLI-MAIA, Jodo M. et al. Tobacco dependence treatment for special populations:
challenges and opportunities. Brazilian Journal Of Psychiatry, [S.l.], v. 43, n. 1, p. 75-82, fev.
2021. Disponivel em:
https://lwww.scielo.br/j/rbp/a/C7TM6GpR5LWF6wftXxbzKRXk/?lang=en#. Acesso em: 21 set.
2022.

CERQUEIRA-SANTOS, Elder et al. Percepcao de Usuarios Gays, Lésbicas, Bissexuais e
Transgéneros, Transexuais e Travestis do Sistema Unico de Salde. Revista Interamericana de
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Psicologia, [S.1.], v. 44, n. 2, p. 235-245, 2010. Disponivel em:
https://www.redalyc.org/pdf/284/28420641004.pdf. Acesso em: 21 set. 2022.

COCHRAN, Susan D. et al. Proposed declassification of disease categories related to sexual
orientation in the International Statistical Classification of Diseases and Related Health Problems
(ICD-11). Bulletin of the World Health Organization, [S.l.], v. 92, n. 9, p. 672-679, 17 jun.
2014. Disponivel em: https://pubmed.ncbi.nim.nih.gov/25378758/. Acesso em: 21 set. 2022.

CORREA-RIBEIRO, Renata; IGLESIAS, Fabio; CAMARGOS, Einstein Francisco. Attitudes
Toward Lesbians and Gay Men Scale: validation in brazilian physicians. Einstein (Séo Paulo),
[S.I.], v. 17, n. 2, 2019. Disponivel em: https://journal.einstein.br/pt-br/article/attitudes-toward-
lesbian-and-gay-men-scale-validacao-em-medicos-brasileiros/. Acesso em: 21 set. 2022.

COSTA, Angelo Brandelli et al. Effectiveness of a multidimensional web-based intervention
program to change Brazilian health practitioners’ attitudes toward the lesbian, gay, bisexual and
transgender population. Journal Of Health Psychology, [S.l.], v. 21, n. 3, p. 356-368, mar.
2016. Disponivel em: https://jpubmed.ncbi.nlm.nih.gov/26987830/. Acesso em: 21 set. 2022.

FERNANDES, Noémia Fernanda Santos et al. Acesso ao exame citoldgico do colo do Gtero em
regido de satde: mulheres invisiveis e corpos vulneraveis. Cadernos de Saude Publica, [S.1.], v.
35, n. 10, fev. 2019. Disponivel em:
https://lwww.scielo.br/j/csp/a/x4zfvP7xx75t9nhWpFPMzDH/#. Acesso em: 21 set. 2022.

FERREIRA, Breno de Oliveira; BONAN, Claudia. Abrindo os armarios do acesso e da
qualidade: uma revisdo integrativa sobre assisténcia a salde das populagdes Igbtt. Ciéncia &
Saude Coletiva, [S.1], v. 25, n. 5, p. 1-14, fev. 2020. Disponivel em:
https://lwww.scielo.br/j/csc/alvVvg8G Zf7sIcQGxfFFmémSpL#ModalTutors. Acesso em: 21 set.
2022.

FERREIRA, Breno de Oliveira; BONAN, Claudia. Cadé as populacdes LGBTT na Estratégia
Saude da Familia? narrativas de profissionais de saide em Teresina, Piaui, Brasil. Ciéncia &
Saude Coletiva, [S.L], v. 26, n. 5, p. 1669-1678, maio 2021. Disponivel em:
https://lwww.scielo.br/j/lcsc/a/m3GDZp9LzHMFRr7SBHTWVKM/. Acesso em: 21 set. 2022.

FERREIRA, Breno de Oliveira; BONAN, Claudia. Vérios tons de “ndo”: relatos de profissionais
da atencdo bésica na assisténcia de lésbicas, gays, bissexuais, travestis e transexuais (LGBTT).
Interface - Comunicacéo, Saude, Educagéo, [s. |.], v. 25, p. 1-16, 2021. Disponivel em:
https://doi.org/10.1590/interface.200327. Acesso em: 21 set. 2022.

FRANCISCO, Leilane Camila Ferreira de Lima et al. Ansiedade em minorias sexuais e de
género: uma revisao integrativa. Jornal Brasileiro de Psiquiatria, [S.l.], v. 69, n. 1, p. 48-56,
2020. Disponivel em:
https://www.scielo.br/j/jbpsig/a/gwKpPNSBpdzvNbR6fCY5V7S/?lang=pt#. Acesso em: 21 set.
2022.

FREITAS, Daniela Fonseca et al. Discrimination and Mental Health Among Gay, Lesbian, and
Bisexual Youths in Portugal: the moderating role of family relationships and optimism. Journal
Of Glbt Family Studies, [S.1.], v. 12, n. 1, p. 68-90, dez. 2015. Disponivel em:
https://www.tandfonline.com/doi/full/10.1080/1550428X.2015.1070704. Acesso em: 21 set.
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