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RESUMO

TAMBORINI, Sérgio Antdnio Saldanha Rodrigues. Circuitos estéticos de pessoas
trans no Ambulatdrio de Diversidade Sexual e Género de Manaus/AM. 2023.
120 f. Dissertacdo (Mestrado em Saude Coletiva) — Universidade do Estado do
Amazonas, Manaus, 2023.

Esta dissertac@o descreve os circuitos de transformacéo estética e social de
pessoas trans que acessam 0 ambulatoério especializado no processo
transexualizador em Manaus, Amazonas. A coleta dos dados para esta pesquisa foi
realizada através de entrevistas semiestruturadas e observacgao participante de onze
voluntarios, entre homens e mulheres trans, travestis e ndo-binaries, sendo o material
coletado submetido a anélise de contetudo posteriormente. A geracionalidade foi um
traco evidente na andlise das relacdes entre os participantes e as instituicdes oficiais
de saude. Tal como os itinerarios locais ja relatados em pesquisas com outros
enfoques, percebeu-se 0 surgimento de novos circuitos, guiados virtualmente por
redes sociais e grupos de apoio em outras cidades, para além do ja conhecido roteiro
de prostituicdo/bombacado, como uma clinica de cirurgia em Portugal. A distin¢do entre
beleza, estética e moda foi patente nos discursos apresentados e se prestou ao
melhor entendimento das demandas trazidas pelos participantes. Ademais, restou
evidente o papel indissociavel dos contextos socioculturais na formulacdo da estética
almejada para as identidades de género declaradas, desvelando a interseccionalidade
que fundamenta sua construgdo. Ainda que com particularidades referentes ao
contexto historico regional de formagdo da comunidade trans manauara, ha similitude
entre as discussdes e conflitos com as instituicées oficais no que diz respeito a plena
implementacdo de uma assisténcia integral em salde e respeito aos conhecimentos

tradicionais destas pessoas.

Palavras-chave: Estética. Aparéncia fisica. Transexualidade. Cirurgia de afirmacao de

género. Saude de género.



ABSTRACT

TAMBORINI, Sérgio Anténio Saldanha Rodrigues. Aesthetic circuits for trans
people at the Sexual Diversity and Gender Clinic in Manaus/AM. 2023. 120 f.
Dissertacdo (Mestrado em Saude Coletiva) — Universidade do Estado do Amazonas,
Manaus, 2023.

This dissertation describes the aesthetic and social transformation circuits of
trans people who access the outpatient clinic specialized in the transsexualization
process in Manaus, Amazonas. Data collection for this research was carried out
through semi-structured interviews and participant observation of eleven volunteers,
including trans men and women, transvestites and non-binary people, with the
collected material subsequently submitted to content analysis. Generationality was an
evident trait in the analysis of the relationships between participants and official health
institutions. Like the local itineraries already reported in researches with other
approaches, it was noticed the emergence of new circuits, virtually guided by social
networks and support groups in other cities, in addition to the already known
prostitution/pumping route, such as a clinic for transgender surgery in Portugal. The
distinction between beauty, aesthetics and fashion was evident in the speeches
presented and lent itself to a better understanding of the demands brought by the
participants. Moreover, the inseparable role of sociocultural contexts in the formulation
of the desired aesthetics for declared gender identities remains evident, revealing the
intersectionality that underlies their construction. Although with particularities related
to the regional historical context of the formation of the trans Community in Manaus,
there is similarity between the discussions and conflicts with the official institutions
regarding the full implementation of comprehensive health care and respect for the

traditional knowledge of these people.

Keywords: Aesthetics. Physical appearance. Transsexuality. Gender affirmation

surgery. Gender health.
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INTRODUCAO

Por meio dos olhares que abordam o género, a constru¢cdo moderna da
sexualidade e a tematica do corpo na perspectiva das ciéncias sociais e humanas,
almejei estudar a corporalidade humana, apreendendo-a enquanto fenébmeno social e
cultural e, assim, objeto de representacdes, fonte de simbolos e significados. E
considerando minha trajetéria enquanto médico, cirurgido plastico, busquei
progressivamente na pesquisa de campo produzir deslocamentos sobre a nocgao
biomédica marcada nas minhas formacdes anteriores ao mestrado.

Todavia, enveredar por esse caminho me fez refletir que as nocbes pré-
definidas pelo olhar biomédico sao desestabilizadas pelo fato de minha especialidade
também “produzir corpos”, ainda que, na sua grande maioria, corpos e procedimentos
autorizados no discurso oficial da medicina. Para tanto, parto do solo conceitual de
Pierre Bourdieu (1989), que compreende 0 corpo como uma conjuncdo ampla e
sinérgica dos seus constituintes culturais, biolégicos e sociais, utilizando de seus
sistemas simbdlicos e sob os dispositivos de poder hegemdnico contemporaneos aos
seus individuos (FOUCAULT, 2015). Ademais, faco um esforco para ampliar o
conceito de “estética”, desprendido do senso comum como um sinénimo de “beleza”,
mas como processo instantaneo e estruturado de interpretacdo analitica dos corpos
apresentados (HERMANN, 2018).

Corpos estes que traduzem as diversas identidades que uma pessoa assume
em seus diferentes contextos socioculturais, sendo a sexualidade! uma das
categorias que podera influenciar este processo de construcdo e que sera
atravessada também pelas outras categorias sociais que se expressam em uma
pessoa (WEEKS, 1995; WEEKS, 2000). Neste entendimento, 0S corpos assumem um
significado proprio as suas sexualidades particulares, na medida em que se revestem
dos significantes historicamente instituidos e percebidos por aqueles individuos como
representativos de si (BERGER e LUCKMANN, 2014; SAUSSURE, 2002). Tal
perspectiva, fez com que o espaco de saude adquirisse um sentido simbdlico,

temporal e espacial para mim. A prescricdo cirdrgica de transformacdes corporais,

! Termo utilizado aqui como representativo das diversas dimensdes correlatas, como sexo, género e
sexualidade, admitindo-se que séo teorias ndo intercambiaveis, mas utilizado como facilitador do
discurso.
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suas técnicas consagradas pela medicina e rol de indicacdes trazem consigo
consideracOes anatbmicas e clinicas que podem nao contemplar a integralidade na
qual estes corpos estéo inseridos e para o qual estdo sendo produzidos (AKHAVAN
et al., 2021). Ademais, a enorme influéncia de técnicas e modalidades cirurgicas nao
brasileiras na literatura médica aliena o recorte espaco-temporal em que conceitos e
vieses se debrucam sobre o entendimento deste cenario.

Nesse sentido, busquei realizar identificar os principais itinerarios de
transformacao estética trans manauras a partir das pessoas que frequentam o Unico
ambulatorio especializado da cidade, mais especificamente o Ambulatério de
Diversidade Sexual e Género (ADSG) da Policlinica Codajas (PAM). O ambulatério é
um espaco de saude onde atuo como médico cirurgido plastico. Minha atuacao nesse
servico encontra-se distribuida no manejo de oncologia cutanea, saude da mulher,
reconstrucdo de partes moles e saude LGBTQIAP+. Ainda que ndo houvesse o
credenciamento cirdrgico do ambulatorio junto ao Ministério da Saude, a reivindicacao
das pessoas que frequentam o ambulatério, repassada pelo setor de ginecologia no
momento da minha nomeacgéo, justificava o inicio dos atendimentos, com o intuito de
realizar o levantamento e caracterizagcdo das demandas apresentadas. Nesse
aspecto, por meio do olhar socioantropologico (FERREIRA e FLEISCHER, 2015), o
ambulatério ndo s6 me permite vislumbrar nocdes de corpo, mas amplia reflexdes que
me fazem tensionar os conceitos de saude e doen¢a (CANGUILHEM, 1982), além de
contextos mais amplos que evidenciam, muitas vezes, fatos sociais totais (MAUSS,
2003).

Minha préatica me fez observar que o registro das pessoas trans no ambulatério
(rede de saude oficial) se da por meio de um Cddigo Internacional de Doencas (CID)
que, até a sua 102 edicédo, trazia o cédigo F64.0 (“transexualismo”) como chave para
entrada no Processo Transexualizador do Sistema Unico de Saude (SUS) (BRASIL,
2008), entendido por mim esse registro como jogos de acesso. Lancando méao das
consideracgdes de Aguido (2018), essa pratica pode ser um mecanismo de tratamento
por conta da burocracia publico-estatal. Esse dispositivo de acesso desvela e
contextualiza as dinamicas que produzem o Estado (e uma imagem
determinada/desejada de Estado), no qual se enraiza diversas relacdes de poder
entre grupos distintos. Neste contexto, para Aguido (2016, p. 301), “o “Estado” assume
diferentes formas, lugares, objetos, objetivos e pessoas, ‘produzindo’ aqueles aos
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quais administra, mas também néo reduzindo a agéncia daqueles que séo levados
pelo fluxo de sua burocracia”.

Com a despatologizacdo da transgeneridade, observo um agenciamento da
producdo de acgbes politicas para resistir quanto a utilizagdo deste codigo em
documentos oficiais, como atestados médicos ou declara¢cdes de comparecimento.
Porém, ha um movimento de apropriacdo e complacéncia quando da afirmativa de
que, sendo necessario este codigo para o acesso as ferramentas biomédicas, prefere-
se o registro deste codigo especifico em detrimento de outros que poderiam configurar
o atendimento de forma indireta, como o N.62 (hipertrofia maméaria) para a
ginecomastia em homens trans.

As tentativas de se criar dispositivos revelam as descontinuidades e incoréncias
dos esforcos de tentar enquadrar corpos, além do empreendimento na classificagcéo e
padronizacdo de identidades e desejos destes corpos. O corpo e suas dinamicas
operadas no social fazem uso das diferentes tecnologias de género que buscam
produzir posicdes de sujeito-corpo e as formas através das quais esses sujeitos-corpo
resistem a normalizacdo (LAURETIS, 1987).

Encontrar-me no espaco de salde especifico para pessoas trans? me impde o
desafio de observar a instancia local, cotidiana, das relacbes sutis, além das
dindmicas corporais da busca pelo género inteligivel (BUTLER, 2003) e a subversao
deste. Percebo que, em alguns momentos, o horménio € o centro das demandas, em
outros ndo. Em outros, o cabelo parece ser a marca da sua expressao de género e
em outros a busca pela cirurgia de afirmacéo de género parece ser o foco. Ou ainda,
guando o uso do horménio para que 0 seio cresga parece possuir o0 sentido de estar
ali. Nesse aspecto, o0 corpo trans tensiona os limites do binarismo (feminino versus
masculino) (BUTLER, 2003), ao questionar os significados historicamente vinculados
a esses polos (CECCHETTO, 2004) e contestar o movimento biomédico de definicao
do género segundo o sexo (CYRINO, 2013).

Neste movimento, as pessoas trans modificam seus corpos em funcéo das
normas impostas para 0 sexo e 0 género, seja em favor ou contra essas normas.
Assim, novas formas de existir sdo criadas nesse ‘continuum’ de desconstrucéao e

recriacdo das materialidades corpéreas (LOURO, 2004).

2 Neste trabalho, serd utilizado o termo “pessoas trans” e seus derivados (corpos, identidades etc.) em
respeito as diversas formas de identificacdo de género e sexualidade, assim como realizado por
outros autores (BENEDETTI, 2005; ROCON et al., 2016).
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Observo, no ambulatorio, que essas transformacdes seguem ‘“roteiros”
(GAGNON e SIMON, 2005), como apresentado em outras pesquisas (BENEDETTI,
2005; ROCON et al., 2016; MONTEIRO e BRIGEIRO, 2019), com atores e cenarios
particulares a cada um de seus contextos socioculturais. Em uma dessas etnografias
(PELUCIO, 2005), é possivel depreender o conceito de “circuito estético”, como um
destes roteiros. Nele, as pessoas passam por modificacbes na forma como se
apresentam - cabelos, unhas, maquiagens, roupas, farmacoterapias, hormonotera-
pias, implantes cirargicos, procedimentos clandestinos (e.g. silicone industrial),
alteragOes vocais, gesticulacdes, trejeitos, ocupacgdes, entre outros. Tal circuito
alberga, ainda, a capacidade de uma hierarquizacao intrinseca segundo a qualidade
da identidade performada (BUTLER, 2003). Esta pode ser analisada através dos tipos
de modificacdo empenhadas, das tecnologias utilizadas para adquiri-las e dos
resultados finais alcancados, como numa carreira a que se dedica cada um desses
atores. E preciso marcar que, apesar da disponibilidade das tecnologias de género,
esta transicdo é feita de forma ativa, num continuum “fazer-se”, como postulado por
Pollak (1992).

Alguns estudos tem descrito que o0 processo de transicdo se inicia com
modificacdes ndo corporais, como vestuario, aderecos, tatuagens, ao mesmo tempo
em que ha um assentamento sobre as ideias que vao levar a autoidentificacdo do
género. Posteriormente, as demandas hormonais e cirlrgicas vdo se seguindo
(EUFRAZIO, 2017; FERNANDES, 2018; SANTOS, 2019; LIMA, 2020). Cabe
destacar, também, que a geracionalidade produz roteiros diversos no tocante as
modificacdes corporais (SANTOS, 2019). Em Manaus, esse processo nao é diferente.

Tenho observado que, no ambulatério de diversidade sexual e género, existe
uma diversidade geracional perceptivel entre estes roteiros. Em pessoas mais novas
€ possivel ver o impacto que as midias sociais trazem para a decisdao de buscar o
ambulatério e seguir o ciclo de consultas ja pré-definido. As geracdes anteriores a “era
digital” tendem a apresentar maior resisténcia e maiores confrontos com a equipe,
assim como o papel mais pungente de amigos contemporaneos e das suas relagdes

prévias com o ambulatério diretamente ou com os funcionarios e/ou parceiros deste.
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Este entendimento me permitiu apreender como as etapas destes itinerarios
sao interpretadas a luz do binbmio saude/doenca, na dependéncia da forma como o
“autocuidado”® é priorizado em favor da estética requerida (PELUCIO, 2005).

Apds mostrar breves cenas do meu cotidiano no espaco de saude, articuladas
com algumas situacdes tedricas de pesquisas, foquei meu olhar para os itinerarios
estéticos percorridos pelas pessoas trans que frequentam o ambulatorio.

*k%k

Em Manaus, ha pesquisas mostrando a realidade das pessoas trans no seu
atendimento pela rede de saude local e das no¢des de “cuidado de si” atrelados as
praticas sexuais (MIWA, 2019), o papel da moda no exercicio da identidade trans
(WITTMANN, 2019a), o desvelamento de parte dos circuitos de modificacédo corporal
clandestina proporcionado pelas “bombadeiras™ e pelas vias alternativas de aquisicéo
dos tratamentos hormonais (NEVES, 2019). Neste ultimo, ha uma explanagéo sobre
a atuacao do unico ambulatério especializado da regido, o Ambulatério de Diversidade
Sexual e Género, com relatos e impressdes sobre as interacdes entre 0s seus
profissionais e os usudrios, além das rotas ndo oficiais tomadaspelas pessoas trans
no envidamento dos seus autocuidados em face a ndo aceitacao ou precariedade do
acolhimento de suas demandas pelas vias oficiais. Ainda assim, € possivel ver a
paucidade de producdes académicas sobre o papel que a estética trans produz nas
relagcdes sociais entre estas pessoas e destas com as instituicdes oficias. Um exemplo
corriqueiro do impacto estético nestas relacdes é o uso de pronomes. Certas
caracteristicas faciais “denunciam” o género trans a ponto de bloquear atendimentos
primarios, equanimes e nao diretamente relacionados a sexualidade, como trazidos
por Reis et al. (2021).

Da mesma forma, o pronome utilizado e o nome social compdem os simbolos
estéticos sobre 0s quais as pessoas trans se subjugam a analise e interpretacao
social. Santos (2018) traz varios relatos do percurso legal que as pessoas trans em
Manaus fazem para escolha (marcadamente atrelada a significados entendidos como
importantes e representativos) e retificacdo do nome. E interessante ver como a

existéncia de leis ndo coaduna de forma instantdnea com a execucdo de suas

* No exemplo das travestis, cuidar de si é traduzido no dever de ser bela e conformar-se no padréo
estético performardo pelos outros individuos considerados hierarquicamente superiores (PELUCIO,
2005).

4 Travestis ou mulheres trans que usam de silicone industrial para a auxiliar no processo de transicéo
de outras pessoas trans (NEVES, 2019).
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contrapartes sociais, gerando conflitos que, para muitos, sdo desnecessarios em vista
do entendimento juridico pacificado.

Estes conflitos, ja bastante relatados na historia académica brasileira e mundial,
nao se afasta da realidade manauara. Santos (2019) desvela a violéncia vivenciada
por mulheres trans em Manaus, descrevendo de modo denso sobre as caracteristicas
fisicas almejadas e valoradas por essas pessoas. A performance de género
experenciada por suas interlocutoras € atravessada pela temporalidade e denota as
diferencas geracionais que marcam o repertério simbolico utilizado para a
representacao e interacdo social nas diversas fases da vida de uma mulher trans. H4,
em diversas falas das mulheres entrevistadas, um intercambio entre as percepc¢des
de estética e beleza, culminando numa organizacdo hierarquica segundo as
valoracdes dadas aos simbolos utilizados e a forma de aquisi¢cdo destas tecnologias
de género (LAURETIS, 1987). Como exemplo, o aumento mamario, a modelagem da
cintura e da face, numa gradacéo tanto qualitativa, quanto quantitativa. Da mesma
forma, se foram utilizados silicone industrial, silicone de grau médico,
polimetilmetacrilato (PMMA) ou outras substancias, e também o local de realizagédo
dos procedimentos (Brasil, paises europeus ou asiaticos). Esta organizacdo social se
assemelha aquela apresentada por Pellcio (2005) entre travestis na cidade de Sao
Paulo, e por Eufrazio (2017) entre travestis que trabalham com prostituicdo em
Manaus.

A diferencga sutil que existe entre beleza e estética pode ser percebida nas falas
de mulheres trans manauaras em situacdo de rua trazidas por Fernandes (2018).
Aqui, 0 que se apreende ndo € a juizo sobre a beleza da apresentacao estética, mas
a necessidade de uma formacéo estética congruente a sua identidade de género que
lhe permita exercer plenamente a vivéncia social e psicologica desejada. Aspectos
como cabelos curtos podem ser entendidos como amputacdes socioculturais,
contribuindo para o sentimento de ndo-pertencimento e menos-valia ja enraizado,
tanto no estigma trans, quanto na estigmatizacdo das pessoas vivendo em situagcéo
de rua.

kk

Até aqui busquei situar o tema, meu lugar enquanto pesquisador e revisitar 0s
estudos aqui apresentados sobre a tematica.

Espero, entdo, que esta pesquisa contribua para ampliar o entendimento sobre

0 papel da estética na vida das pessoas trans manauara, de forma a estabelecer uma
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real integralidade do cuidado oferecido pelas instituicées oficiais que se debrucem

sobre a oferta de saude a essas pessoas.
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1 ENTRE JUSTIFICATIVAS E QUESTOES QUE CONFORMAM O CAMPO

Ainda que o panorama possa ser assimilado através dos estudos trazidos, o
conhecimento sobre os diversos ritos de transicdo das pessoas trans em Manaus é
escasso. As dificuldades de acesso ao processo transexualizador no Sistema Unico
de Saude (SUS) constituem uma das causas que fomentam a busca por modificacbes
corporais através de meios alternativos/clandestinos (PINHO et al., 2021). As redes
de comunicacgéao e o fluxo utilizado para a troca de conhecimentos do universo trans
acabam por suprir essa demanda. Contudo, as vias alternativas manauaras seriam as
mesmas de outras localidades? (BENEDETTI, 2005; PELUCIO, 2005; ROCON et al.,
2016; MONTEIRO; BRIGEIRO, 2019; ROCON et al., 2018) Quais sao os principais
roteiros de transformacao estética utilizadas pelas pessoas trans que frequentam o
ADSG e qual espaco que este ambulatorio ocupa dentro desses diversos roteiros
estéticos? Qual a influéncia trazida por estas pessoas para dentro do ambulatério e
seus profissionais? O ambulatério faz parte da rede de comunicacdo entre estas
pessoas e 0s meios oficiais de saude? Fomenta a interacdo e integragcdo de roteiros
entre 0s seus usuarios?

Em relacdo as politicas publicas de salde, as pessoas trans amazonenses
passaram a contar com um servigo de saude especializado em 2017 (AMAZONAS,
2020). A auséncia de uma oferta cirtrgica oficializada pelo ambulatério € um dos
enfrentamentos destas populacdes. Uma das etnografias citadas (NEVES, 2019)
revela a morte da principal bombadeira (a “Pé de Pato”) para as que autor chama de
“antigas”®. Como todo procedimento cirlirgico, as pessoas precisam de seguimentos
para deteccao e tratamento de complicacdes, precoces e/ou tardias.

Em Manaus, é posto que este trabalho também era feito pela “Pé de Pato”.
Porém, com sua morte, como ficou o seguimento destas “antigas”? Quem e como o
cuidado, especializado ou clandestino, foi mantido apdés sua morte? Existem
diferencas entre as demandas das “antigas” e as “novas”? Sendo o ambulatorio
recente, existe conflito entre os roteiros e seus atores ja previamente estabelecidos e

0S novos roteiros implementados pelo ADSG?

5> O autor descreve um caso de uma participante que atribui a morte de mulheres trans e travestis pelas
intervengdes com outras bombadeiras que néo a Sabrina Pé de Pato.
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Ademais, em contraste com o que foi apresentado por Neves (2019), ha
entrevistas e relatos positivos de pacientes sobre o atendimento recebido no
ambulatério, além da realizacdo de cirurgias realizadas em outros estados
(AMAZONAS, 2020; A CRITICA, 2018; TRANSICAO T, 2017; O AJURICABA, 2021).
A presenca dessas pessoas no ADSG poderia elucidar alguns questionamentos:
Como é o processo para realizacdo dessas cirurgias fora de Manaus? Quais sao 0s
locais que recebem esses pacientes? Quais sd8o as principais vias, oficiais e
clandestinas, utilizadas para a realizacdo destes procedimentos? Como € feito o
preparo pré-operatorio e o acompanhamento pds-operatorio destes casos? Na
eventualidade de complicacdes, como essas pacientes sdo atendidas e qual
tratamento € oferecido? Nao havia, até 0 momento, um referencial bibliografico que
embasasse respostas a essas perguntas.

A implantacdo de politicas publicas especializadas e otimizadas para a
realidade de cada localidade (BRASIL, 2006) justifica a necessidade de se responder
as questdes supra levantadas. Para tanto, este trabalho se recobre da importancia de

auxiliar, mesmo que parcialmente, nas respostas a essas indagacoes.
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2 OBJETIVOS

2.1 Objetivo Geral

Descrever o0s circuitos estéticos das pessoas trans que frequentam o

Ambulatério de Diversidade Sexual e Género em Manaus, Amazonas.

2.2 Objetivos Especificos

a) Mapear as redes de comunicacdo utilizadas pelas pessoas trans que
frequentam o ADSG em prol das trocas de conhecimento sobre as modificacdes
estéticas demandadas;

b) Entender como as pessoas trans apreendem 0s meios culturais de
autocuidado e a construcao estética nesse processo;

c) Compreender as relacdes das pessoas trans com as instituicées oficiais de
saude, suas impressdes, demandas e queixas;

d) Identificar vias oficiais e nao oficiais utilizadas para obtencéao de intervencdes

hormonais e cirdrgicas, e como 0s pré, trans e pos-operatorios séo realizados.
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3 REFERENCIAL TEORICO

Como forma de expor o campo de discussao entre as epistomologias biomédica
e antropoldgica, penso ser importante trazer as reflexdes teodricas que embasaram
minha jornada académica até este momento e que servem de ponto de partida para a
minha imersdo no campo de pesquisa.

Inicialmente, trarei uma discussdo sobre a abordagem da contru¢do corporea
de pessoas trans durante a formacdo e atuacdo meédica. Assim, tracarei 0S
estranhamentos que o olhar antropoldgico, trazido pelas disciplinas do mestrado,
trouxeram e as fragilidades desveladas a luz das ciéncias humanas e sociais.

Posteriormente, e a fim de delimitar qual categoria estética sera utilizada na
andlise de campo, realizarei uma reviséo conceitual de estética, beleza e moda.

Por fim, trarei uma revisao sistematica da literatura produzida até entao sobre
as estéticas de pessoas trans manauaras. Desta forma, sera possivel comparar as
vivéncias j& relatadas com as descobertas de campo e, ao identificar
subrepresentatividades, agucar o olhar sobre essas pessoas, além de demonstrar

uma paucidade global no que concerne a integralidade dos meios oficiais de saude.

3.1 O corpo: formacgdo biomédica e o olhar antropoldgico

Dentre os estudos realizados no campo da saude coletiva, ha o constante
debate acerca das definicbes impostas pelo conhecimento biomédico. A praxis
biologicista do género se limitando pelo sexo conflitua com as no¢des antropoldgicas
trazidas pelas ciéncias humanas e sociais, tornando este debate um campo retorico
infindo de conflitos conceituais (BOURDIEU, 1983). Dentro desse campo, as
discussbes relacionadas ao “corpo”, enquanto constru¢do sociocultural (WEEKS,
2000), tem singular destaque, sobretudo como base tedrica das lutas de género e
sexualidade que se aviltaram desde o inicio da década de 60 (BUTLER, 2003).

Mais marcadamente a partir do século XVIIl, a medicina tradicional passa a se
apropriar das interpretacdes dadas aos corpos, enquanto objetos de estudo, segundo

0S conceitos de sexo e de género a que se recorriam naquele momento histérico.
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Buscando, tdo-somente, explicar 0s corpos, e seus papéis sociais a partir dos ideais
de sexo (género), a medicina pouco se debrugcou nos estudos entre essa interacéo
categorica sob a perspectiva das pessoas que se construiam (ou deformavam) por
dentro daqueles corpos. Neste contexto, o feminino era alvo de experimentos
realizados por cirurgides, no afd de justificacdo “biolégica” as normas sociais de
género (LAQUEUR, 2001).

Alguns séculos a frente, e tendo os corpos trans como “novos alvos”, pode-se
verificar que poucos passos foram dados na forma como essas relagbes sé&o
repassadas, enquanto ciéncia médica, para os alunos de medicina e médicos
residentes (MARINHO, 2014). Esse conhecimento, na pratica, ainda ignora aspectos
socioculturais que abrangem a integralidade da atencdo as pessoas que buscam
atendimento no SUS (RODRIGUES et al., 2019), ainda que se tenham incorporado
seus significados nas diretrizes norteadoras do ensino médico (BRASIL, 2014).

Para a cirurgia plastica, urologia e ginecologia, mais proximas a essas pessoas,
h& avancos perceptiveis, a comecar pela mudanca na nomenclatura dessas cirurgias:
de “redesignacgao sexual” para “de afirmacéo de género”, motivadas por mudancas de
opinido destes profissionais e pressdo do dominio publico (KYRIAKOU, NICOLAIDES
e SKORDIS, 2020). A criacao e intensificacdo do uso de escalas que mensuram a
satisfacdo autodeclarada global ou especifica aos dominios mais estudados (como o
sexual) demonstram um movimento de reconhecimento a importancia das esferas
ndo-anatdbmicas que o processo cirdrgico pode acarretar (BARONE et al., 2017).
Ainda assim, muito precisa ser feito para o real dimensionamento das realidades
especificas das pessoas trans, visto que a maioria destas escalas nao sao especificas
para essas populagbes (AKHAVAN et al., 2021). As cirurgias genitais, realizadas no
mundo desde 1931 (FREY et al., 2017), somente abandonaram o carater experimental
no Brasil em 2008 (BRASIL, 2008), enquanto as cirurgias dos caracteres sexuais
secundarios deixaram de ter essa conotacdo em 2010 (CONSELHO FEDERAL DE
MEDICINA, 2010). A prépria categorizagdo, a partir da sufixagédo “transexualismo”, foi
retirada oficialmente do CID pela Organizacdo Mundial de Salude (OMS), deixando
despatologizar as identidades trans e passando a configurar entre as condicfes
relacionadas a saude sexual como “incongruéncia de género”. Tal medida se tornou

vélida tanto para adolescentes e adultos, quanto para criancas (WORLD HEALTH
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ORGANIZATION, 2019)®. Apesar do carater pretensamente técnico, os documentos
oficiais empreendem expectativas socioculturais tanto na definicdo de categorias
diagnésticas como na precricdo para as intervencdes sobre o corpo.

Contudo, o tempo em treinamento despendido para o aprofundamento técnico
na assis- téncia as pessoas trans € irrisorio para a maioria dos servigos de cirurgia
plastica e urologia (MORRISON et al., 2017). O préprio contato entre esses
profissionais e a populacéo trans € infima para qualquer introspeccéo nas realidades
dessa comunidade (MORRISON et al., 2016). Desta forma, muito do que se “sabe” é
fruto dos estigmas relacionados, principalmente a aids e a outras IST. No que
concerne a construcdo corporal para as areas da medicina ndo especializadas, os
enfoques se voltam a relacdo entre o corpo e a sexualidade enquanto risco para
patologias infectocontagiosas (FERREIRA, 2016).

Atualmente, sdo onze servigos oficializados no Cadastro Nacional de
Estabelecimentos de Saude (BRASIL, 2021), menos da metade da quantidade de
estados na federacdo. Esse baixo numero restringe o acesso dos médicos em
formacao e das pessoas trans aos servigos de saude especializados. Esta falta de
contato impede a imersdao nas realidades das pessoas que se acorrem aos
procedimentos cirdrgicos pelas vias oficiais do estado. Sendo as bases estéticas de
feminilidades e masculinidades uma construcdo sociocultural, como poderia um
cirurgido dar a forma precisa daquilo que ndo conhece com propriedade? Ou se parte
do pressuposto que transmasculinidades e transfeminilidades sao regidas pelos
mesmos principios normativos das identidades cisgéneras? (PORCHAT, 2015;
AKHAVAN et al., 2021) Sera que toda pessoa trans que solicita uma cirurgia plastica
esta em busca de uma adequacado binaria de género? O arsenal cirirgico que se
debruca sobre os simbolos binaristas contemplam as pessoas agéneras/nao-binéarias
gue buscam por procedimentos de afirmacéo? Mais fundamental ainda seria saber se
existe formacdo académica que permita o reconhecimento e particularizacdo das
demandas envolvidas em cada identidade de género declarada, a fim de se evitar
generaliza¢cOes indevidas que comprometam os resultados pretendidos por aqueles

que confiem nos meios oficiais para concretizacdo de suas modificacdes corporais.

5 A resolucdo CFM n° 1.955/2010 foi revogada pela Resolugdo CFM n° 2.265/2019 para atualizacdo
sobre o estagio das agfes de promogédo do cuidado as pessoas com incongruéncia de género ou
transgénero, integralidade do cuidado e processo de assisténcia multiprofissional. O termo
“incongruéncia de género” passa a ser adotado, substituindo “transexualidade”, em alusédo a
atualizacéo feita para o CID-11.
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As vivéncias que carecem de um olhar mais pormenorizado sobre as questdes néo
anatdbmicasar de cada individuo estdo, invariavelmente, sob risco de indicacbes
cirdrgicas equivocadas, com graves implicacdes possiveis, seja do ponto de vista
técnico-clinico, seja do ponto de vista juridico (MCCALL e NAINGGOLANYV, 2021).

Quando se recorre a literatura especializada hoje no Brasil, o livro-texto
utilizado como base para o ensino e titulacdo em cirurgia plastica ainda traz termos
defasados para o contexto social atual (SOCIEDADE BRASILEIRA DE CIRURGIA
PLASTICA, 2020). Esta referéncia aborda o tema como entidade nosoldgica,
atribuindo-lhe “etiologia”, um estudo do processo da “doenca’ e uma epidemiologia
(SCHECHTER, 2015). O objetivo principal da cirurgia, segundo os autores, seria um
resultado funcional e estético. Mas € possivel depreender a partir do texto que a
funcionalidade esta associada a funcéo sexual do corpo, novamente ligando o corpo
a um sexo e género pré-determinados (LAQUEUR, 2001). Marca-se novamente uma
critica ao papel de juiz da normatividade a que se apropriam os cirurgides formados
sob essa ideologia, situando a falta de neutralidade que uma leitura, dita puramente
clinico-biolégica, pode denunciar (CANGUILHEM, 1982).

Aquele livro aborda muito brevemente as cirurgias para caracteres secundarios,
sem figuras ou descricdes pormenorizadas das técnicas utilizadas para tireoplastia,
mamoplastia de aumento ou feminiliza¢éo facial (SCHECHTER, 2015). Assim, torna-
se passiva a idealizagdo de que o foco se reveste na redesignacao da genitalia, o que
acaba por reforcar o estigma sobre a variabilidade de género por, assim, ignorar as
complexidades existentes na construcdo corporea e performances de género
individuais (PORCHAT, 2015).

Um exemplo é o caso das pessoas nao-binarias, que possuem demandas
cirdrgicas tao diversas quanto as possibilidades técnicas existentes (ESMONDE et al.,
2019), requerendo antes de tudo que se entenda o processo de construcao identitaria
para entdo adequar o corpo a realidade sociocultural daquela pessoa. Ainda no
espectro do binarismo, o livro aborda os conceitos de feminilidade e masculinidade de
forma unificada, invisibilizando as diferentes expressfes de masculinidades e
feminilidades existentes e contribuindo para a perpetuacdo do estigma (SILVA
JUNIOR, 2018).

Mesmo que a pessoa em questdo tenha uma demanda de construcao estética
alicercada em ideais binaristas, é preciso avaliar como o cirurgido plastico entende

essas demandas. Em primeiro lugar, a separacao entre cirurgia estética e reparadora
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€ praticamente impossivel dentro da cirurgia plastica. Ao se tomar conceito mais
recente de saude (WORLD HEALTH ORGANIZATION, 2020), a mudanca corporal
traz consequéncias sobre as relacdes psiquicas e sociais, interpessoais e particulares,
ndo se podendo furtar a estética corporal do seu papel enquanto fun¢éo social. Muitas
pessoas trans utilizam justamente dessa estética para o exercicio laboral e inclusdo
social (PELUCIO, 2005; LIMA, 2020; EUFRAZIO, 2017), ainda que de forma abjeta
(RUI et al.,, 2012; BUTLER, 2020). Da mesma feita, as funcdes reparadoras que
embasam a oferta publica destas cirurgias se defrontam com inexorével valor estético
que é dado para os resultados alcancados por esses procedimentos (LANE et al.,
2020; BLACK et al., 2020; BUSTOS et al., 2021; GATHERWRIGHT et al., 2018). Esta
verdade se expfe de tal forma que o objetivo cirargico final, poder-se-ia dizer, passa
por uma “reparacao” estética.

Os espectros identitarios brasileiros possuem muitas particularidades
socioculturais, de tal forma que o corpo construido se reveste de um carater
explicitamente politico muitas das vezes (POLLAK, 1992). Esse aspecto pode ser
observado nas controvérsias da adog¢do do uso do termo transgénero, enquanto
nomeacao da identidade trans, dentro do movimento trans nacional (CARVALHO e
CARRARA, 2013).

As identidades travesti e mulher trans, bem como as expressdes de género
transformistas e as drag queens, sdo exemplos diferentes do mesmo arsenal de
performances femininas, cada uma aprofundada a sua maneira e com seus proprios
codigos estéticos e identitarios que jamais podem ser padronizados sob o mesmo rol
de procedimentos de intervencdo médico-cirargico (BENEDETTI, 2005). Mas é
somente através do conhecimento das realidades socioculturais destas pessoas que

se pode apreender o corpo que se busca construir.

3.2 Estética, beleza, moda e o papel da cirurgia plastica

O impacto que o corpo causa em quem “0 porta” e naqueles a quem o €&
percebido passa pela sensibilidade fenomenoldgica e cultural que ambos possuem.
Essa construcdo de sensibi- lidade é produto (em continua modificacdo) das

experiéncias e idealizacdes que a pessoa compde quando inserido em determinado
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espaco e periodo. Ao processo de analise interpretativa, indissociavel e quase
instantaneo, que o0 meio no qual este corpo se coloca o apreende, chamamos de
estética (HERMANN, 2018).

O conjunto de signos culturalmente relacionados a determinado grupo social,
representados socialmente, suscita 0 acionamento de um conjunto de significados
comumente utilizado para o entendimento destes signos (DAVISON e MCCABE,
2011). Assim, esses conjuntos permitem uma antecipacdo da realidade pratica de
determinada pessoa ou grupo de pessoas, com suas antecipacbes e pré-
conceitualizagcbes (JODELET, 2001). Esta relacdo entre os simbolos apresentados e
a analise interpretativa externa destes simbolos (SAUSSURE, 2002).

Portanto, ndo apenas a imagem fisica do corpo € utilizada nestas relacdes
sociais, mas também o conjunto psicolégico, cognitivo, postural e de todos os outros
aspectos passiveis de apreensao sensorial ndo somente visual, mas também olfativa,
auditiva etc (SCHILDER, 1994). Este conceito faz jus a etimologia da palavra estética,
derivada do grego “aisthésis” como experiéncia, sensibilidade ou conhecimento
sensivel. Logo, qualquer representacdo que cause uma sensagao no outro distila uma
“estética” (LACERDA et al., 2018). Até aqui, ndo h& valoracdo subjetiva sobre a
qualidade da representacao, a qual pode ser chamada de “beleza”.

Como exemplo, podemos utilizar o vestido. Contemporaneamente e no mundo
ocidental, o uso de vestidos é um traco estético ligado ao feminino. Esta andlise é feita
visualmente instantaneamente. Contudo, se uma pessoa com mandibula bem
marcada, barba, sem seios proeminentes esta usando este mesmo vestido, outra
interpretacdo quanto ao género pode ser feita, visto que mais signos foram
adicionados ao conjunto representativo. Contudo, as significacdes de beleza que
permitiriam afirmar se o vestido (e o conjunto dele com quem o veste) € bonito ou feio
passam a ser uma continuacdo analitica e pessoal (ou coletiva num ambito mais
restrito) acerca daquele objeto.

Conclui-se, portanto, que beleza é a qualidade, enquanto juizo de valor,
atribuida a representacédo assimilada (ANDRIEU, 2006). Nesta linha, a beleza seria
considerada uma percepcdo extrassensorial com potencial de modificar a
interpretacdo sensorial e, por conseguinte, tensionar as relacdes advindas das
representacoes postas (CAMARGO et al., 2011). Esses dois conceitos induzem certa
sinonimia ao realizar uma digresséo historica pela forma como a filosofia entendia

ambos. Platdo e Aristételes pensavam a estética como a arte do belo e como a beleza
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estava ligada a percepcéo artistica do mundo exterior. Somente no século XVIII,
filbsofos como Baumgarten e Kant assumem o entendimento da estética como a
ciéncia do sensivel, iniciando a corrente de pensamento que ira desvincilha-la do
conceito de beleza (LACERDA et al., 2018).

Perpassando esses dois conceitos, estd a moda. Também atrelada a um
contexto cultural histérico e espacialmente especifico, a moda esta invariavelmente
ligada ao processo industrial, midiatico e de publicidade (LIPOVETSKY, 2009). Ela
compde e é composta pelos significados tidos como relevantes num determinado
momento e para determinadas populac¢des, incitada por um ideal de consumo que lhe
preenche de um dinamismo, por vezes, frenético (CRANE e BOVONE, 2006). Neste
sentido, o ritmo de sucessao temporal é maior, gerando uma rapida mudanca no juizo
de beleza, assim como o local em que determinado “padrédo” de moda € apreciado.

A moda toma relevancia nesta discussdo de corpos ao nao se restringir
meramente ao uso de determinadas roupas ou aderecos, mas também por influenciar
a parte biomédica. No caso de mulheres, é reconhecida uma diferenca marcante entre
volumes, tipo de implantes, técnicas para inclusdo, formato e projecdo em diferentes
paises e em diferentes momentos histéricos (HEIDEKRUEGER et al., 2018). Sendo a
mamoplastia de aumento (transfeminilizadora) uma das cirurgias que constituem o
arsenal das cirurgias para afirmacao de género, torna-se perceptivel a influéncia da
beleza e da moda na estética. Embora conceitualmente distintas, sao interligadas e,
na prética, indissociaveis, ao passo que a interpretacdo sensorial ndo € isenta ou
neutra.

Esta perspetiva € critica para analisar, inclusive, a participacdo da cirurgia
plastica nos variados circuitos estéticos, seja de pessoas trans ou ndo. Apds a
revolucao industrial, o termo “cirurgia plastica” esteve mais ligada a parte estética do
que a parte reparadora, mesmo no periodo das grandes guerras. Neste contexto, a
adjetivacao reconstrutiva foi cunhado na tentativa de determinar a funcao primaria das
intervengfes cirurgicas, ainda que assumindo a indissociabilidade dos carateres
estéticos e reparadores ao modificar a forma dos corpos. Pelo mesmo motivo, mais
recentemente, as denominadas cirurgias “estéticas” surgiram como forma de enfatizar
a motivacdo nado reparadora da cirurgia (BOUHADANA e ALJERIAN e THIBAUDEAU,
2021).

Contudo, retomando o papel sociocultural que a estética possui, seria possivel

dizer que a modificacdo da forma, em vista de trazer o qualitativo belo aquela
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expectativa, € indiferente a funcéo daquele 6rgao (e de todo o corpo), enquanto ente
social?

Nesse sentido, ao articular estética, beleza e moda, considera-se que o papel
da cirurgia plastica ndo é a Unica e nem a primeira tecnologia de género utilizada para
a construcao estética das pessoas. Além disso, os padrdes de beleza servem como
norteadores socioculturais das praticas biomédicas na busca de resultados (ditos)

satisfatorios (a quem?).

3.3 O estado de producéo académica sobre a estética de pessoas trans em

Manaus

Em vista de delimitar o embasamento bibliografico sobre a producédo estética
dos corpos trans em Manaus, realizou-se uma revisdo integrativa da literatura
(ERCOLE, MELO e ALCOFORADO, 2014), baseada no modelo PRISMA (PAGE et
al., 2021). A pesquisa foi realizada nas bases bibliograficas Google Académico,
LILACS (Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude) e BIREME
(Centro Latino-Americano e do Caribe de Informac&o em Ciéncias da Saude). Foram
utilizados os descritores “transexualidade”, “trans”, “transgénero” e “travesti” com o
operador booleano “OU” (“OR”), adicionados aos descritores “estética” e “manaus”
junto ao operador booleano “E” (“AND").

A busca foi realizada manualmente, sem utilizacdo de automatizadores, sendo
0s textos triados a partir do resumo disponibilizado em cada base de dados.

Foram incluidos artigos, teses, dissertacdes e ensaios que tomam 0 processo
de formacao e consolidacao estética das pessoas trans em Manaus como eixo central
ou tema transversal ao tema em estudo. Excluiram-se os artigos que ndo tomavam as
pessoas trans como objeto relevante de pesquisa e aqueles que nédo abordavam a
realidade dos circuitos estéticos manauaras. Utilizou-se, como parametro, o enfoque
dado ao objeto trazido em cada pesquisa, de tal forma que abordagens generalizantes
ou alheias a realidade pratica dessas pessoas ndo fossem consideradas elegiveis.
Excluiram-se, ainda, livros, reflexbes pessoais em blogs privados, anais de
congressos, resumos de eventos e similares de forma a se manter um padréo de

analise coeso entre as obras.
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Os textos foram, entéo, divididos segundo o tema central da pesquisa, visto que
a maioria aborda a estética trans de forma transversal ou atravessada. Seguiu-se a
analise individual e por eixo tematico dos textos, de forma a apreender quais
realidades e que pessoas estavam sendo relatadas, além do impacto gerado por
causa ou em consequéncia dos circuitos estéticos trans em cada trabalho.

A partir da busca inicial, foram encontrados 325 trabalhos na base de dados
Google Académico, onze na LILACS e dezenove na BIREME, totalizando 355
resultados. Destes, excluiram-se 34 duplicatas, dois livros (Qque abordavam o tema
apenas de forma conceitual), quatro publicacbes em anais de congresso e uma
reflexdo em blog pessoal.

A triagem prosseguiu através dos resumos disponiveis, quando detectaveis
nestes os critérios de inclusdo e exclusdo. Para o restante, procedeu-se a dos
métodos e resultados no texto completo.

Assim, dos 314 trabalhos elegiveis para triagem, foram excluidos 173 por nédo
abordarem Manaus como cenario ou as vivéncias de manauaras em suas obras. Por
nao terem as realidades trans como tema de pesquisa, foram excluidos 121 outros
trabalhos. Dez outros artigos também foram excluidos por ndo fazerem mencao a
qualquer roteiro de producao estética do corpo trans, ainda que em cenario manauara.
Restaram, por fim, dez artigos a serem incluidos para analise (figura 1).

De forma a consolidar os principais temas que orbitaram em torno dos circuitos
estéticos relatados nas publicacdes revisadas, dividiu-se os trabalhos em cinco eixos
tematicos de modo a se facilitar a anélise discursiva e destacar o perfil de producéo

literaria atual.
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Figura 1 - Fluxograma PRISMA da producdo académica relacionada a estética trans
manauara
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3.3.1 Saude trans

Este eixo é constituido por uma producado (REIS et al., 2021). Trata-se de um
estudo qualitativo, que discute os sentidos produzidos no acolhimento de travestis e
transexuais em uma Unidade de Atencdo Basica na zona sudoeste de Manaus. A
estética trans € vista ndo diretamente pelas pessoas trans, ou nos seus roteiros
préprios, mas no discurso de profissionais de saude da area de enfermagem. As falas
apresentadas suscitam escusas pela falta de formagdo académica para o
entendimento das tematicas relacionadas a género e sexualidade.

Os impactos gerados no primeiro contato com as pessoas trans se devem
justamente a estética, a forma como essas corporalidades, que desafiam o
enquadramento biomédico binarista tradicional (FOUCAULT, 2015), se apresentam a
estes profissionais. As falas apresentadas indicam as vestimentas como o simbolo
que distingue a pessoa trans dos demais, desencadeando uma série de acdes (ou

omissdes, como apresentado no artigo) desveladas como transfébicas pelos autores.

3.3.2 Direitos e justica social

Composto, também, por uma dissertacdo de mestrado (SANTOS, 2018). Nela,
0 autor discute, inicialmente, o conceito de identidade, de sua formacéo individual e
coletiva, na busca da retificagdo do nome de pessoas trans em Manaus. A autora
discorre sobre o processo de constru¢cdo dos nomes de seus interlocutores a partir
dos significados relatados pelos mesmos por sobre a identificacdo imagética com a
qual cada uma se apresenta. Uma das interlocutoras, Rubi, descreve, por exemplo,
como a semelhanca a atriz Vera Fischer a levou a escolha pelo nome “de guerra”.

O autor destaca a importancia do nome social (ou “de guerra”, como
contemporizado no texto) para formacgao cultural e posterior identificacdo social no
ambito da performativi- dade de género (BUTLER, 2003). Ao apresentar a fala de
Onix, pode-se apreender como a estética conceitual que o nome alberga para aquele
individuo interfere no roteiro decisoério para o nome social escolhido. Os adjetivos

“forte” e “masculo” séo trazidos pelo interlocutor e relacionados as op¢des que o fazem
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se aproximar, ou ndo, de determinados nomes provaveis ao tipo de corporalidade que

0 contempla.

3.3.3 Enfrentamentos sociais

O primeiro artigo trazido neste eixo nos descreve a historicidade da acao
politica de uma travesti militante manauara entre 1996-2017 (LIMA, 2020). A autora
narra, atraves da histéria oral de Rebecca Carvalho, formas de apresentacéo do corpo
para si, para o trabalho e para as pessoas que compdem o seu circulo social. A
estética aqui se mostra instrumentalizada e adaptada as necessidades da
interlocutora que, ora se apresenta no género masculino (enquanto no conjunto onde
residia), ora se apresenta no género feminino (designando-se travesti).

Os roteiros de construcdo corporea e identitaria sdo percebidos de forma
imbricada e quase simultanea, passando pelo corpo masculino homossexual e, ap6s
modificacdes hormonais e cirdrgicas, feminino travesti. A autora destaca o carater
ativo do processo, citando o “fazer-se travesti” (POLLAK, 1992) e o papel da
“memaria” na representacao do género, entendida aqui como o arsenal, individual ou
coletivo, de simbolos utilizados pelo masculino ou feminino. Dentre estes, a utilizacao
de hormonios e o silicone.

O segundo trabalho deste eixo é uma tese de doutorado em Saude Coletiva
(SANTOS, 2019) que aborda a violéncia e a dor sentidas por mulheres transexuais
em Manaus. Nele, o autor enriquece de detalhes as descri¢des fisicas das suas
interlocutoras, com estatura, cor dos cabelos, dos olhos, caracteristicas das
vestimentas etc.

A nocdo de temporalidade é trazida para restringir o “padrdo estético”
considerado apropriado para uma mulher trans nas diversas fases de sua vida na fala
de Aurora, uma das interlocutoras. O sentimento de que a estética feminina, se
tomada durante a infancia, remeteria a uma sexualizacéo (e logo a uma repreenséo
veemente daquela sociedade) é trazida em sua fala. A performance feminina,
espontanea, trazia-lhe os simbolos que precipitariam experiéncias de violéncia,
mesmo que ainda crianca. O destaque dado ao conjunto de signos que a identificariam

como mulher trans (e ndo como um homem gay) € sentido na medida em que a sua
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construcdo identitaria vai se constituindo a partir da comparacdo com as outras
pessoas.

Em relacdo as modificacdes corpoOreas, a genética € trazida para explicar a
insuficiéncia das tecnologias hormonais e cirdrgicas em oferecer maior
“passabilidade” no género trans de algumas pessoas. O entendimento de que é um
processo multifatorial e prolongado é confesso em sua fala. A critica ao carater
biomédico da transexualizacdo vem com a justifi- cativa de se ofertar seguranca para
a livre circulagdo dessas pessoas nos espacos sociais., diminuindo o estigma do
corpo dissidente. A “beleza”, desvencilhada da categoria estética ao qual é
comumente atrelada, ultrapassa, nas suas palavras, a composicéo corporal, mas esta
presente na conduta cotidiana daguela pessoa. Nao nega, contudo, o usufruto de ser
considerada uma “menina bonita”. Ha no texto, inclusive, uma descricdo do que seria
uma “mulher bonita”, dita por Hera, outra interlocutora (p. 86).

A mulher amazonense é aquela de cabelo comprido, de curvas, de uma certa
maneira também tem de ser gostosa, com bunda. Hoje agora com peito.
Antes na sociedade, tipo assim, anos 80, a moda era nao ter peito, tudo era
peitinho, naquela época as cirurgias eram para diminuir a mama. Hoje é para
aumentar. Entdo, a mulher trans, se reflete nesse social. (...) essa
padronizacdo de feminizacdo da mulher trans e masculinizacdo do homem

trans é a sociedade que dita. Os roteiros tomados para emprego das
tecnologias sao também elucidados no texto.

A autohormonizacdo, iniciada através de contato em redes sociais, em
conversas com pessoas trans mais antigas ou por iniciativa de parceiros amorosos,
com inicio ainda na adolescéncia (14 ou 15 anos para algumas); a utilizacdo do
“veneno do silicone industrial, como apontado por uma interlocutora (que demonstra
a consciéncia e concordancia dos efeitos danosos e o processo de gerenciamento de
riscos); e a busca pela transgenitalizaco fora do pais (Tailandia, no caso de Artemis)
sao relatadas de forma clara. A utilizagdo de roupas “de menino” ou “de menina”
revela, ainda, a hierarquia entre os corpos, onde os signos femininos, considerados
subalternos, sdo repreendidos com violéncia.

As concepcdes apresentadas acerca da utilizacdo das tecnologias biomédicas
€ trazida em suas falas, sobretudo quanto aos horménios. Umas consideram que eles
trariam “o feminino para fora”. J4 outras, que bloqueariam a acdo dos horménios
masculinos, vistos ali como indesejaveis. Umas consideram que a ejaculacéo expele
o horménio feminino e, por isso, deveria ser evitada. E é a partir dessas interpretacdes

gue a escolha do farmaco e de sua posologia sdo geradas.
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O terceiro artigo deste eixo € um mestrado em psicologia (FERNANDES, 2018).
O autor descreve a vivéncia das transgeneridades femininas em situacédo de rua em
Manaus. O autor traz quatro personagens principais e seus relatos de vida e
experiéncia enquanto em situagdo de rua. Num dos relatos, o de Vitoria, destaca-se o
papel do corpo na fluidez do género, uma vez que se considerara travesti antes do
momento da pesquisa, em que se identificava como “boy”. Nao escondia o desejo,
contudo, de voltar a ser travesti, com “cabeldo” e “corpao”.

O entrelagamento entre género e corporeidade fica nitido nesta passagem,
onde a estética idealizada impede a concretizacdo da experiéncia identitéria, a tal
ponto de restringir a apropriacdo da identidade de género, renegando-a a um status
temporal daquele corpo. A estética desejada é invadida e canibalizada pelo
sentimento de ndo pertencimento a estética pré-determinada para aquele corpo. O
corte de cabelo curto é sinalizado como marca deste fenémeno.

Como ultimo representante dos enfrentamentos sociais, tem-se a tese de
doutorado em saude coletiva (NEVES, 2019) centrada nas questbes politicas
concernentes aos movimentos de ativismo trans em Manaus. O autor faz o recorte
temporal de personagens importantes no cenario trans manauara. Sao realizadas
descricbes claras das caracteristicas fisicas e dos adornos usados pelos
interlocutores (as). Os meios de obtencédo alternativa dos horménios biomédicos é
descrito, assim como o papel da instituicAo de saude oficial, o ambulatério de
diversidade sexual e género da Policlinica Codajas. A indisponibilidade dos
tratamentos cirurgicos do processo transexualizador neste servi¢o suscita mutilagdes,
suicidio e agravos mentais segundo a fala de Flor do Dia.

A narrativa apresentada por Thiago Costa, um dos interlocutores, reforga,
ainda, o papel das tecnologias de género (neste caso, o cinema) durante 0 processo

de transicao.

3.3.4 Prostituicdo

Também composto por uma dissertacdo de mestrado (EUFRAZIO, 2017), a
obra adiciona a concepcdo de terceiro género ou de ndo-género as travestis (JESUS,

2012), na intencdo de contrapor a premissa binarista determinista. Ainda tece uma
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diferenciacéo corporal, afirmando que, em oposicéo as transexuais, as travestis nao
desejam realizar uma redesignacédo sexual (cirurgia de transgenitalizacdo), mesmo
gue acedam as hormonioterapias, cirurgias plasticas e silicone industrial (p. 27).

O autor traz diversos conceitos acerca da categoria travesti, inclusive a
possibilidade de travestis do sexo feminino, descrita por outros autores. Por intermédio
de (KULICK, 2008), o papel da vestimenta em face a genitalia € exposto como
constituinte da elaboracédo do género travesti. O roteiro segue, ainda, a retirada de
pelos, o afinamento da sobrancelha, o uso de maquiagem e a realizagcdo de
procedimentos clandestinos (PELUCIO, 2005), com o relato de uma sess&o com
bombadeira. Mais a frente no texto, € dito que ndo havia bombadeiras disponiveis em
Manaus no momento da pesquisa, recorrendo-se a Sao Paulo para estes servi¢cos (em
troca de trabalho sexual). O gerenciamento dos riscos, inerentes aos procedimentos
nao oficiais, € superado pelo desejo de afirmacdo do género, como posto na fala de
Michele (p. 45).

Tratando-se de um estudo de caso, passa a descrever as trés interlocutoras,
em seus aspectos fisicos, como a cor da pele, e sociais (formagdo académica,
domicilio, etc). O trabalho sexual é trazido como solucdo para questdes financeiras,
trazidas pelo abandono ou rejeicao familiares, mas também pelo prazer que provoca.
A prostituicdo passa a integrar o circuito de modificacdo corporal, ora como moeda de
troca, ora como padrdo estético estabelecido por cafetinas. A dificuldade em se
conseguir um emprego formal, em decorréncia da identidade de género assumida é

percebida em diferentes momentos do texto.

3.3.5 A estética enquanto tecnologia de género

Neste ultimo eixo, se concentram os trabalhos de Isabel Wittmann, mestra e
doutoranda em Antropologia Social, baseados em sua experiéncia etnografica. Sua
dissertacdo de mestrado (WITTMANN, 2016) apresenta vivéncias de pessoas
transgéneras na cidade de Manaus, te- cendo um dialogo com as tecnologias de
género (LAURETIS, 1987) mais utilizadas (midias, reportagens, internet, cinemas,

seriados, entre outros).
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Dentre essas tecnologias, as vestimentas sao entendidas, aqui, como signos
de género e classe social. Na fala de um dos interlocutores, Thomas (homem trans),
“a gente precisa da roupa pra dizer quem a gente € sem palavras, sem precisar de
palavras” (p. 100). Segue-se uma explicacdo acerca do padrdo de codificagao
implicito na linguagem dos vestuarios, cada simbolo emitindo um significado proéprio,
ainda que nao constituam um sistema de linguagem per se (SAUSSURE, 2002). Ao
abordar diversas identidades de género, como crossdressers, nao binarios, homens e
mulheres trans, Isabel traz inUmeras possibilidades de repertério estético junto as
participagdes de seus interlocutores.

A estética se instrumentaliza, portanto, como afirmativo identitario, mas
também como forma de protesto segundo a narrativa de Thomas (p. 104), “ajudando
a confundir”. As dificuldades de “adequacgéo” do padréo, com uso de tamanhos infantis
ou combinagdes de roupas “femininas” e “masculinas” de modo a se obter o resultado
desejado, € trazido como empecilho dentro de seus circuitos.

Seus dois outros trabalhos séo reflexdes tomadas por sobre a sua construcao
etnografica. Um artigo situa a moda (WITTMANN, 2019a) enquanto ferramenta
utilizada para performati- vidade de pessoas trans, enquanto o outro (WITTMANN,
2019b) sintetiza os movimentos de subjetividade utilizados para a constru¢ao do corpo
fiel a identidade de género assumida. O Manifesto Ciborgue (HARAWAY, 2000) e o
Manifesto Contrassexual (PRECIADO, 2014) sao trazidos para a reflexéo dial6gica de
como e porqué ocorreriam as modificagcdes corporais, em meio aos ditames histéricos

e culturais de uma sociedade.
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4 METODOLOGIA

4.1 Tipo de pesquisa

Trata-se de uma pesquisa qualitativa, a ser realizada, inicialmente, nos espagos
e com as pessoas trans do Ambulatério de Diversidade Sexual e Género (ADSG),
situada na Policlinica Codajas em Manaus/AM. As pesquisas realizadas com usuarios
dentro dos espacos fisicos dos servicos de saude possibilitam o desvelamento de
conflitos, ambiguidades e experiéncias que diversificam a pratica normativa do que &
posto pelo Sistema Unico de Satde (FERREIRA e FLEISCHER, 2015).

4.2 Local da pesquisa

O campo da pesquisa se constitui em um servi¢co de atencao especializada em
saude (Processo Transexualizador do SUS) no Amazonas.

Criado em setembro de 2017, o ADSG iniciou seus trabalhos com 24 pacientes
acompanhados no Processo Transexualizador do SUS. Tendo crescido
progressivamente ao longo do tempo, mantem acompanhamento de
aproximadamente quatrocentas pessoas, além de oferecer servicos de assisténcia e
pesquisa em saude através de outros projetos, como o “TransOdara - Estudo de
prevaléncia da sifilis e outras ISTs entre travestis e mulheres transexuais no Brasil:
cuidado e prevencdo — Um olhar sobre Manaus” (GOMES, 2022).

As pessoas trans acompanhadas pelo ambulatorio recebem atendimentos de
uma equipe multidisciplinar, formada por enfermeiras, assistentes sociais, psicologos,
ginecologistas, fonoaudiologos, endocrinologistas, entre outras especialidades. Os
servicos vao desde a orientacdo sobre os tramites necessarios a mudanca de nome
social até atendimento psicologico personalizado, hormonizacdo e fonoterapia
(AMAZONAS, 2022).
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4.3 Selecao dos participantes

ApOs a imersao no campo de pesquisa e observacdo das dindmicas relacionais
entre 0s usuarios e o servico de saude, selecionou-se, por conveniéncia, 19 pessoas
trans para participar da pesquisa. Os norteadores para a selecao foram a capacidade
de representatividade de um determinado fenbmeno social e/ou de incitar reflexdes
pertinentes acerca do tema.

Apos a filtragem pelos critérios de excluséo, oito participantes foram excluidos,
trés por ndo estarem acompanhando formalmente no ADSG, duas pessoas por nao
se considerarem “pessoa trans” e trés por considerarem nao ter iniciado seu processo
de transicéo estética.

Permaneceram 11 participantes, sendo 4 mulheres trans, duas travestis, quatro

homens trans e uma pessoa néo-binaria.

4.3.1 Critérios de inclusdo

Foram utilizados, como critérios de inclusdo, as pessoas trans que fazem

acompanhamento no ADSG e que tinham mais de 18 anos.

4.3.2 Critérios de exclusao

Foram excluidas da selecdo as pessoas trans que ainda nao haviam sido
cadastradas no ADSG para acompanhamento no momento da pesquisa, assim como
aquelas que consideraram ter iniciado seu processo de transicao estética.

4.4 Consideracgfes éticas
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A pesquisa foi submetida e autorizada pelo Comité de Etica em Pesquisa do
Instituto de Medicina Social - Universidade do Estado do Rio de Janeiro (UERJ),
conforme recomendacao da resolucdo 466/2012, do Conselho Nacional de Saude,
conditio sine qua non para a incursdo ao campo e coleta de dados (CAAE n°
79369317.5.0000.5260).

Sendo médico cirurgido-plastico, envolvido na assisténcia direta a pessoas
trans, reafirmei o carater de pesquisador quando da realizacdo das entrevistas, sem
intrusdo aos prontudrios dos pacientes ou qualquer outro registro formal da Policlinica
Codajés.

As pessoas participantes receberam o Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido (TCLE), disposto no Anexo A, e instru¢cdes de que, caso desejassem
fornecer consentimento e continuar participando da pesquisa, deveriam assinar o
termo, permanecendo uma coépia para o pesquisador e outra para o/a participante.

Os participantes foram totalmente informados sobre seus direitos, incluindo o
topico sobre as entrevistas, as razdes para conduzir a pesquisa, 0s riscos e possiveis
beneficios, e que os participantes poderiam sair por qualquer motivo sem ser
questionados ou ter qualquer prejuizo em sua assisténcia no ADSG. Quaisquer
perguntas sobre o estudo, foram esclarecidas previamente a assinatura do TCLE, a
fim de garantir que nenhuma coercéo e influéncia indevida estivessem presentes.
Mais uma vez, os participantes foram informados de que n&o precisariam responder
a perguntas que os deixem desconfortaveis, ndo precisariam responder todos 0s
guestionamentos durante uma Unica sessdo de entrevista e que poderiam sair a
qualquer momento sem quaisquer consequéncias.

Considera-se que este estudo possui baixo risco de danos psicolégicos como,
por exemplo, reagdes de angustia e ansiedade. Tais riscos seriam minimizados, pois
providenciamos um ambiente seguro e confortavel, no qual os(as) participantes
puderam discutir abertamente as suas experiéncias, sendo constantemente apoiados
e validados pelo entrevistador. Até o momento da conclusdo deste trabalho,
nenhum(a) participante entrou em contato para solicitar sua excluséo da pesquisa.

Os riscos de perda da confidencialidade existem e foram minorados pela
adocao de pseuddnimos em todos os registros da pesquisa. Estes pseuddnimos foram
escolhidos pelos proprios participantes, com a condi¢cao de que ndo fossem apelidos

conhecidos, nomes sociais, alcunhas ou quaisquer outros identificadores que
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pudessem comprometer o seu anonimato. Apoés a transcricdo dos audios, estes foram
excluidos.

Dentre os procedimentos possiveis, frente a algum sofrimento psiquico
demonstrado, os/as participantes poderiam também receber apoio por parte das
instituicdes envolvidas na pesquisa. Assim, por exemplo, os(as) participantes, frente
a algum desconforto, seriam orientados a procurar a equipe de profissionais do ADSG,
no Posto de Atendimento Médico — PAM, e contariam com o apoio da equipe
multiprofissional, bem como atendimento psicoldgico do pesquisador ou orientador.

Assim, os riscos foram superados pela soma dos beneficios para os individuos
participantes, pois, como descrito anteriormente, um ambiente de apoio e validado foi
fornecido para que os(as) participantes pudessem compartilhar suas experiéncias.
Além disso, as informacdes obtidas expandiram o conhecimento sobre o tema, com

possiveis beneficios sobre as politicas em saude adotadas para essas pessoas.

4.5 Instrumentos de coleta

A coleta de dados ocorreu através de um diario de campo com duas técnicas
distintas: as entrevistas com pessoas trans e a observacdo participante (MINAYO,
2008).

As entrevistas com pessoas trans ocorreu dentro da Policlinica, mas fora do
ambulatério, afim de distanciar a pesquisa de um possivel carater assistencialista.
Como elas seguiram um modelo semiestruturado (LIMA, ALMEIDA e LIMA, 1999),
ndo houve um tempo limite para a entrevista, mantendo-se o dialogo até a saturacéo
das perguntas ou desejo do participante pela sua finalizacdo. Para as gravacgoes,
utilizou-se gravador Sony Icd-px470 e, posteriormente, transcreveu-se o conteudo

com o auxilio do aplicativo “oTranscribe”.

Compuseram a entrevista, as seguintes perguntas balizadoras:
a) Com qual género vocé se identifica?
b) Quais momentos marcaram seu processo de transicao de género?

C) Vocé teve alguém pra te ajudar nesse processo de transicao?
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d) Existe uma pessoa que vocé considere como modelo ou referéncia para sua
apresentacao estética?

e) Vocé ja realizou ou deseja realizar alguma modificacdo corporal ndo cirdrgica?
(Preenchimentos, toxinas, tatuagens etc)

f) Vocé ja realizou ou deseja realizar alguma modificacdo corporal cirdrgica?

Q) Vocé conhece os meios oficiais’ para realizacdo destes procedimentos?

h) Vocé conhece outros meios para realizacdo destes procedimentos?

Por fim, a observagao participante dos eventos que envolveram as pessoas
trans e profissionais (palestras, oficinas, esperas por consulta etc.) ocorreram atraves
de um diario de campo e seguiram um roteiro de (MINAYO, 2008).

a) Preparacdo: com revisao integrativa sobre o tema da pesquisa e sobre a
historia e funcionamento do ADSG;

b) Entrada em campo: com apresentacdo do pesquisador, reconhecimento do
campo, das pessoas e localidades;

C) Coleta de dados: com anotagdo no diario de campo das notas descritivas e
reflexivas, sempre com preservacao do sigilo dos participantes

d) Codificacdo e analise: separacdo dos dados por blocos de texto similes em
significados e representacdes, seguido por analise reflexiva destes achados

agrupados.

4.6 Analise dos resultados

Apols a coleta de dados, foram realizados, sequencialmente, a pré-analise,
exploracdo do material e interpretacdo dos discursos selecionados, conforme a
analise de conteudo proposto por Bardin (2009).

A categorizacdo tematica compreendeu de trés eixos de discusséo
apresentados de forma subsequente, segundo itinerario cronolégico experenciado
pela maioria absoluta dos participantes (CAREGNATO e MUTTI, 2006).

" Considera-se meios oficiais aqueles dispotos em leis ou tutelados pelas ciéncias biomédicas.
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ApoOs transcricdo dos audios e diarios de campo, foi realizada a analise
categorial tematica das entrevistas (BARDIN, 2009).

Inicialmente, realizou-se a transcricdo das entrevistas de modo a facilitar o
processo de codificacdo subsequente. A pré-andlise consistiu de organizacdo das
falas em unidades de analise, segundo género, e leitura flutuante das transcri¢des,
tendo como guia os objetivos desta pesquisa. Nesta fase, foram excluidas das
transcrices as repeticdes de informacfes dadas pelos mesmos participantes, na
mesma entrevista. Porém, a fim de resguardar a frequéncia do seu aparecimento
(importante para construcdo dos eixos tematicos, foram realizados grifos numéricos
junto a informacao inicial, tdo numerosos quanto a repeticdo daquela informacao.
Como exemplo, foram dados 19 grifos as descricdes de programas realizados pela
participante Larissa. Destaca-se que, mesmo havendo 19 men¢des a programas, nao
se procedeu a 18 exclusdes, visto que houve sutilezas no discurso de Larissa que
suscitaram a manutencdo de trechos de sua fala. Haja vista o surgimento de
informacBes novas, ainda que breves e referentes a episddios ja citados
anteriormente, optou-se por sua manutencao nas transcri¢oes.

A exploracdo do material segui-se com a codificagéo dos discursos, mantendo
a coesado logica apresentada no referencial tedrico (f. 29). Palavras-chave, como
silicone, bombacdo, mastectomia (e suas variacfes, e.g. silicone industrial), e
correlatas foram agrupadas sob o cédigo “procedimentos”. O mesmo processo se deu
para “violéncia’, “passabilidade”, “cuidado”, “educacao”, “contatos” e “prostituicao”.
Enfatiza-se que estes codigos foram utilizados para a analise de frequéncia,
manualmente realizada e ndo excludente, ou seja, um mesmo trecho péde compor
mais de um codigo, na dependéncia da quantidade de significados encontrados em
cada trecho.

Ao cabo, foram elencados, por ordem de frequéncia nas falas, trés eixos
tematicos que relacionam os cddigos escolhidos com os itinerarios de transformacéo

estética das pessoas trans analisadas. Sao eles:

1. Primeiros marcos de transicao estética;
2. Principais modificacbes estéticas oficiais e nao oficiais realizadas ou
requeridas;

3. Contraste ap0s transformacdes estéticas.
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Foram entrevistadas 11 pessoas, sendo 4 mulheres trans, duas travestis,

quatro homens trans e 1 pessoa nédo binaria. A média de duragdo das entrevistas foi

de 93 minutos e 27 segundos (Tabela 1).

Tabela 1 - Participantes da pesquisa

Pseuddnimo | Identidade de | Idade Ocupacéo Tempo total
Género de entrevista

Ana Clara Mulher trans 29 anos Caixa de | 117 minutos
supermercado

Marcela Mulher trans 38 anos Professora de ioga | 89 minutos

Maria Mulher trans 18 anos Estudante de | 104 minutos

Eduarda biologia

Clarissa Mulher trans 44 anos Biologa 128 minutos

Bianca Travesti 62 anos Ativista 83 minutos

Larissa Travesti 59 anos Advogada/Ativista 53 minutos

Marcos Homem trans | 26 anos Industriario 64 minutos

Eduardo Homem trans | 29 anos Enfermeiro 113 minutos

Felipe Homem trans | 21 anos Estudante de | 79 minutos
biologia

André Homem trans | 37 anos Engenheiro de | 92 minutos
producao

Ariel Nao-binarie 21 anos Estudante de | 106 minutos
psicologia/Musicista

Fonte: Elaborado pelo préprio autor

Buscou-se entrevistar pessoas transmasculinas, transfemininas e ndo-binéarias
em numero igual, porém houve dificuldade em se encontrar pessoas ndo-binéarias que
se enquadrassem nos critérios de selecédo da pesquisa e que estivessem dispostas a
participar. Durante os convites para participacao, tive recusa de trés travestis e duas
pessoas ndo-binarias, sem justificativas.

Os voluntarios, em sua maioria, tem ensino superior ou estdo cursando-o,
trazendo um recorte socioecondémico diferente daqueles trazidos por outros trabalhos
(WITTMANN, 2016; LIMA, 2020; EUFRAZIO, 2017; NEVES, 2019). Portanto, faz-se
mister salientar que partindo-se das dificuldades de acesso tanto ao ensino superior
(NARDI, 2013; NERI e SAMPAIQ, 2019), quanto ao proprio processo transexualizador
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do SUS (ROCON et al., 2016; PINHO et al., 2021), pode-se assumir que os dados e
analises referentes a essa pesquisa nao se pretendem generalizar a toda populacao
trans manauara. Contudo, somando-0s aos recortes trazidos por pesquisas preévias,
pode-se ampliar as discussfes de género ja existentes ao se trazer novos atores e
suas demandas a luz dos impactos que a estética e suas intersec¢des trazem as
vivéncias das pessoas trans manauaras.

Assim, é possivel contextualizar o perfil dos participantes que integram esta
pesquisa, porém creio ser igualmente devida uma explanacdo do percurso que eu
tomei, enquanto pesquisador iniciante nas metodologias das ciéncias humanas e
sociais, para entrada no campo, o estranhamento epistemolégico entre os saberes

biomédico e antropoldgico, assim como o processo de selecdo destes participantes.

5.1 Chegada ao ambulatorio

Inicialmente, faco uma descricdo de como se deu a minha entrada no campo
de pesquisa. Eu sou médico, especialista em cirurgia plastica e servidor publico pela
Secretaria de Estado de Saude do Amazonas (SES-AM). Como precisei realizar minha
formag&o em outro estado, estive afastado das minhas fun¢des de servidor publico
durante trés anos.

Um més antes de retornar a Manaus e, assim, apresentar-me junto a SES-AM
para ser alocado, iniciei as atividades do mestrado. Com o foco na pesquisa junto as
pessoas trans, estava determinado a solicitar alocagédo na Policlinica Codajas (PAM),
devido a existéncia do ADSG. Ali poderia unir as minhas atividades como cirurgiao
plastico a pesquisa que tinha me proposto a realizar.

N&o havendo outra pessoa que ocupasse este lugar, fui aceito de imediato e
procurei a coordenadoria das atividades no ADSG, para me apresentar e conhecer o
funcionamento do ambulatorio.

Como todo recém-chegado, estava a carater: jaleco, roupa social, cabelo
amarrado — possuo cabelos longos e crespos — entre outras caracteristicas que
compdem as expectativas de construcdo imagética de um meédico, seja pelos pares,
seja pelos pacientes (YONEKURA et al., 2013). Isto porque a estética, ou seja, a forma

como o individuo se apresenta, age como “passaporte social’, podendo restringir ou
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desbloquear acessos a lugares e discursos que atuam como mantenedores de uma
hegemonia (FOUCAULT, 2015; GOULART e NARDI, 2022). Considero que minha
recepcao foi excelente, sendo-me mostradas as instalacdes, protocolos, fluxos e
profissionais que também atendem naquele local.

Percebi que havia varias mulheres cis sentadas, aguardando atendimento, mas
praticamente ndo havia pessoas trans, a ndo ser por uma, funcionaria do préprio
ambulatério. Indaguei a enfermeira que estava préxima sobre o porqué de ndo haver
pessoas trans num ambulatério de diversidade. “Elas ndo gostam de ser atendidas no
mesmo horario que o ambulatério de saude da mulher” foi a resposta que recebi.
Apesar do folder na porta do ADSG indicar o processo transexualizador, funciona ali
também um ambulatério de ginecologia para mulherescis®.

Rapidamente, seguiu-se um “nem elas gostam de serem atendidas com eles®’ do
secretario que estava sentado numa mesa junto a janela. Ele queria sinalizar que
também as mulheres cis, por vezes, reclamavam da presenca de mulheres trans e
travestis no mesmo horario. Posteriormente, ja na sala de enfermagem, fui orientado
a ndo misturar os agendamentos de homens e mulheres trans, visto que também esses
nao se sentiam confortaveis com todos juntos nos mesmos horarios.

Recebi com certa perplexidade este cenario, ja que, na minha experiéncia
durante a residéncia de cirurgia plastica, estas queixas jamais tinham nos chegado.
Ao contrario, muitas pessoas marcavam como sinal de inclusdo os atendimentos nos
horarios habituais de ambulatério, tipico da dadiva Maussiana (MAUSS, 2003), onde o
atendimento em horario comercial Ihes parecia um esforco inclusivo por parte da
equipe médica, ja que, historicamente, os atendimentos de pessoas trans e travestis
era realizado no primeiro turno noturno (BARRETO, 2015). Dividi meus horérios de
atendimento, entdo, entre os homens e mulheres trans separadamente.

Era notoria a diferenca entre as pessoas trans que atendia em Belo horizonte
e agora em Manaus, a comecar pela idade. Estava acostumado com pessoas de idade
maior, entre seus 30 e 40 anos, mas no ADSG me deparei com uma faixa etaria

menor, tendo a maioria dos meus pacientes por volta dos 20 anos.

8 O ambulatério é coordenado por uma ginecologista e nasce como uma extensao da residéncia médica
de ginecologia da Universidade do Estado do Amazonas — UEA.

9 Percebi uma utilizacdo propositalmente errénea do pronome masculino ao se referir as pessoas
transfemininas.



47

Também a quantidade de pessoas sem qualquer intervencdo corporal, seja
cirargica/oficial ou nado, foi marcante. Durante a residéncia médica, muitas das
pessoas que atendia ja tinham realizado cirurgias, principalmente no Rio de Janeiro
ou fora do Brasil, havendo uma certa hierarquia intrinseca a depender do local e tipo
de intervencao realizadas, como nos trabalhos de Pelucio (2007) e Kulick (2008). Além
disso, era rarissimo ver mulheres trans e travestis que nao tivessem injetado silicone
industrial, polimetilmetacrilato (PMMA) entre outras substancias aloplasticas.

Por fim, a formacdo académica era algo bastante diferente da realidade que
atendera até entdo. Graduandos, pés-graduandos, mestres, doutores e até uma pos-
doutora compunham o perfil de pessoas que foram encaminhadas para minha
avaliacdo em Manaus, contrastando com as dificuldades de evolucdo
académica/profissional relatada por Neri e Sampaio (2019) para pessoas trans.
Estando em um servigo publico, tanto em Manaus, quanto em Belo Horizonte, percebi
que as mulheres trans e travestis que atendi em Minas Gerais estavam mais ligadas a
prostituicdo. Segundo Pinto et al. (2017), as mulheres trans e travestis que acorrem
aos centros oficiais de assisténcia em salde possuem demandas mormente
cirdrgicas, indisponiveis no ADSG. Ainda nesta pesquisa, a maior parte é de pessoas
com baixa-escolaridade e com fonte de renda predominantemente associada a
prostituicdo, fatos que podem justificar a distin¢cdo entre os dois cenarios.

Os poucos homens trans com quem tive contato evitavam entrar em detalhes
sobre suas vidas pessoais e nao havia uma obrigatoriedade de aprofundamento sobre
a vida particular dos pacientes, visto que o ambulatoério tinha um direcionamento muito

especifico para a questao biologicista do processo transexualizador.

5.2 Enredo sobre a vida de pessoas trans: histérias e negociacdes

Antes de proceder a analise dos eixos de conteudo das entrevistas, irei realizar
uma breve descricdo dos encontros e das pessoas com as quais conversei, com vistas

a descrever notas sobre as vidas dos/das/des interlocutoras/es da pesquisa.

5.2.1 Ana Clara
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Ana chegou cedo para nosso encontro, acompanhando duas amigas que viriam
para consulta ginecoldgica de rotina. Estava de cropped branca estampada, saias
jeans e sandalias fechadas num tom bege. Chamou-me atencdo o conjunto de
pulseiras e anéis prateados delicados, colidindo com sua maquiagem marcada de um
vermelho bem forte, tanto nas bochechas, quanto nos labios. Ela soube da pesquisa
através de outras pessoas que ja tinham sido entrevistadas por mim?°, pedindo ela
mesma para participar da pesquisa.

Apesar de ndo ser minha paciente, sempre a via sentada no ambulatorio, seja
aguardando atendimento com outros profissionais, seja acompanhando as amigas
cisgéneras em seus atendimentos. Durante a nossa conversa, eu perguntei por que
ela vinha durante os seus dias de folga acompanhar as amigas, ao que ela me
respondeu de forma intempestiva que elas eram a razao de ela ainda estar viva. As
amigas a teriam impedido de realizar “loucuras”'! segundo ela, além de abriga-la
guando foi expulsa de casa ha alguns anos.

E importante salientar o risco aumentado de suicidio entre pessoas trans, com
taxas aproximadas de 41%, em média dez vezes maiores que a de pessoas
cisgéneras (GOMES et al., 2022). As taxas de ideacao suicida se situam em torno de
67%, em até 80% dos casos pela razdo unica de ser trans (CHINAZZO et al., 2021).
Também a incidéncia de transtornos de humor, como depressdo e estresse séo
maiores do que na populacdo cisgénera, chegando a 65% em alguns estudos
(SCANDURRA et al., 2017).

Tendo sido expulsa de casa aos 18 anos, viveu com parentes de amigas da época
de escola. Apesar de néo ter sido diretamente coagida, como nos casos de outras
interlocutoras, relatou que necessitou realizar trabalhos sexuais nos dois anos
seguintes, para manutencéo da sua dignidade, como forma de ndo se sentir um “peso”
nas casas onde morou. Passou a dividir uma quitinete quando terminou o ensino médio
e conseguiu o primeiro emprego, também como caixa de supermercado, aos 21 anos.

Interessante observar que, apesar do seu conhecimento sobre outras mulheres trans e

10 Ha alguns grupos de WhatApp® s6 com as mulheres trans, sendo um somente daquelas que
realizam acompanhamento no ambulatorio.

11 Ao longo da nossa conversa, ficaria claro que as “loucuras” diriam respeito a tentativas de suicidio e
bombacéo.
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travestis vivendo em situacdes parecidas a sua, preferiu manter-se proxima as amigas
cisgéneras, amadrinhando duas criancas, filhas dessas pessoas. Taticas que lhe
permitiram manter seus esquadrinhamentos de seguranca (CERTEAU, 2014).

Esta construcdo das dimensdes de autocuidado individual e coletivo passa pela
percepcdo dos riscos a que se estd sujeita, surgindo como ferramenta de uma
reorganizacao social (NASCIMENTO, 2020). A vulnerabilidade imposta pela situacéo
de rua, sendo hipossuficiente, e os riscos inerentes a bombacao foram balizados pela
protecdo fisica e emocional proporcionada pela nova configuragdo social gerida por
Ana Clara (MELO, 2016).

Este fato pode ser exemplificado na escolha pelo trabalho sexual como
instrumento de manutenc¢éo da dignidade percebida neste novo contexto, semelhante
ao vivenciado por outras pessoas trans no trabalho de Miwa (2019). O desenlace
pratico realizado entre a prostituicdo, percebida como atividade laboral, e as no¢ées
proprias de dignidade ndo sao incomuns (LIMA, 2016) e, neste caso, fomentaram a
ressignificacdo desses conceitos e apropriacdo da ideia de autogestdo sobre a sua
vida.

Ja no final da nossa conversa, eu perguntei de onde vinha a escolha do seu
pseuddnimo e ela disse ser o nome de uma prima que ela admirava pela beleza. Ela
era 0 modelo estético que Ana almejava para si, um conceito de beleza que servira
como um dispositivo na perspectiva foucaultiana (FOUCAULT, 2015) de perpetuacao
dos simbolismos cis-heteronormativos (GOULART e NARDI, 2022). Assim como para
Butler (2003), pensar um modelo cultural, como a estética, fora dos limites socialmente
construidos seria um “impensavel” abjeto a cultura dominante.

Ana ria com facilidade e sempre dava um jeito de inserir, com indiretas, a
possibilidade de eu realizar cirurgias nela. Foram necessarias trés intervencdes
minhas ao longo da entrevista, reafirmando o papel de pesquisador e ndo de cirurgiao
plastico naquela situacdo. Talvez de forma ingénua da minha parte, j& que seria
indissociavel esta imagem, mas fui firme ao pedi-la que respondesse minhas
perguntas de modo a ndo querer me convencer de que ela “precisava’ da cirurgia, ja
que este nao era o objetivo. Ela, enfim, entendeu quando eu pedi a sua autorizacao
para gravar a hossa conversa, mas ndo sem um ar inicial de descontentamento.

Ela trabalha num supermercado préximo do ambulatério e mora nas
proximidades também. Pra ela, o ambulatorio facilitou muito o uso de horménios, ja

que antes precisava se deslocar para o bairro da Compensa, onde havia um
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farmacéutico famoso no meio trans que vendia e aplicava os horménios nas mulheres
trans e travestis. Mais tarde, eu descobriria, através de outra interlocutora, que este
farmacéutico havia sido assassinado por pessoas envolvidas no trafico de drogas na
regiao.

Nossa conversa durou quase duas horas, sendo visivel o relaxamento dela ao
longo da entrevista, passando de repostas quase monossilabicas no inicio, para

histérias inteiras, cheias de gargalhadas abafadas com a méo, nas ultimas perguntas.

5.2.2 Marcela

No simposio realizado no PAM em comemoracao ao dia da visibilidade trans de
2022, eu encontrei Marcela sentada com a sua esposa ao lado. Ela sempre com uma
postura muito elegante, com um bluséo largo, verde e com pedras vermelhas na gola,
short branco e uma sandalia rasteira. Muitas pulseiras enfeitavam ambos os punhos
e, a forma como gesticulava ao falar, criava um zunido que ndo a deixava passar
despercebida. Seus cabelos amarrados por uma faixa vermelha eram meio loiros,
meio ruivos, ndo sei se pela estética escolhida ou se por estar em transicédo de cor.
Nas orelhas, as argolas desproporcionalmente grandes aprofundavam a delicadeza do
seu rosto, algo desarmdnico com o seu estilo a principio. A esposa, num contraste
abismal, vestia jeans preto e camiseta cinza, sem qualquer traco de maquiagem no
rosto franzido. “Esotérica” ela adjetivaria Marcela no meio da nossa conversa.

Apesar da proposta supostamente logica de sua esposa, pensar como exotica
ou esotérica a apresentacdo de Marcela vai de encontro a multiplicidade de
identidades que surgem nas narrativas de género. Pensar ambiguidades e fluidezes
de identidades e orientacdes, assim como suas instabilidades, permitem-nos repensar
a cultura, o poder e o conhecimento (GONCALVES, 2015). A quebra dessa logica
hierarquizante quebra o discurso autoritario binarista camuflado na fala da esposa
(MISKOLCI, 2009).

Ao questionar suas raizes, revelou ser curitibana, tendo vindo para Manaus por
conta da esposa que conhecera durante o casamento de amigos em Florianopolis em
2015. Apesar de ser formada em letras e ter dado aulas de inglés e italiano por 16

anos, hoje divide seu tempo entre consultorias para empresas do Distrito Industrial de
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Manaus e aulas presenciais de ioga no estudio que montou junto a esposa, profissional
da educacéo fisica.

Desde a minha chegada no ADSG, pude observar a quantidade de pessoas
cursando ou ja diplomadas com ensino superior. Durante a minha residéncia em
cirurgia plastica, me recordo de apenas duas pessoas com ensino superior, todos
homens trans. A dificuldade de acesso e manutencdo no sistema educacional é
notoriamente dificultada as pessoas trans, sobretudo no ensino superior (NARDI,
2013), excluindo-se a possibilidade de construgéao transversal dos géneros e suas
intersecc¢des socioculturais (NERI e SAMPAIO, 2019).

Ao longo da nossa conversa, perguntei como havia sido a sua construcao
identitaria durante a trajetdria académica. A vivéncia como homem bissexual durante
o ensino médio fora convertida em nao-binariedade heterossexual durante toda a parte
académica, nao por conflitos internos, mas para a manutencao de um corpo social
inteligivel (BUTLER, 2003) que a permitisse resistir naquele espaco. Uma identidade
clandestina que se fez necesséaria para assegurar a sua permanéncia naquele
contexto (FREITAS, 2016).

Eu lembro de té-las questionado se a diferenca de estilos extrapolava a questao
estética para quesitos comportamentais e ambas cairam na gargalhada. “Todo mundo
pensa a mesma coisa, mas somos realmente diferentes em tudo. Talvez por isso dé
certo.” disse Marcela.

A nossa entrevista se deu a parte da esposa e eu pude perceber que a mudanca
de cidade pareceu renova-la de esperancas e lembrancas. Todas as vezes em que era
necessario puxar algo da memaoria em Curitiba, seu rosto transparecia tristeza. De
fato, apesar de ser 12 anos mais velha que a esposa, ela tinha o semblante mais jovem
que aquela, quase sempre com um sorriso que Ihe fazia cerrar os olhos.

Marcela parecia ser bem-quista por todos que a rodeavam. Sempre
cumprimentava a todos, inclusive os homens trans que estivessem porventura ali para
outros atendimentos!?. Foi através dela que eu consegui indicacdo de outros

interlocutores.

12 A relacdo entre homens e mulheres trans sempre me pareceu tensa no ADSG. Muitos ndo gostavam
de serem atendidos nos mesmos horarios e simplesmente cancelavam e remarcavam. Na espera,
era nitida a formacao dos grupos, separados, muitas vezes, por uma ou duas fileiras de cadeiras.
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Seu pseuddnimo foi uma homenagem a primeira namorada, morta num assalto
quando tinham apenas 21 anos. Devido a importancia deste tema e a presenca da

esposa, optei por ndo me aprofundar nessa questao.

5.2.3 Maria Eduarda

Manaus é uma cidade com fortes chuvas, quase que diarias em determinadas
épocas do ano. Em um desses dias de temporal, eu fiquei preso junto a outros colegas
e pacientes do ambulatério. Os trovies ecoavam pelos corredores e faziam o chao
tremer a cada estrondo. Eles s6 ndo eram mais altos que os gritos dados pela Maria
Eduarda sentada em completo terror, agarrada a sua mae nas cadeiras da entrada da
policlinica. As gargalhadas que se seguiam entretinham inclusive as criancas
pequenas, enquanto aguardavamos todos a chuva passar. Como tentativa de acalma-
la naquela situacao, aproveitei para explicar a pesquisa e perguntar se ela gostaria de
participar, ao que ela prontamente respondeu que sim, enxugando as lagrimas que
borravam o seu delineado. A mée me olhava seriamente e se adiantava nas perguntas
sobre anonimato e objetivos do trabalho.

Maria Eduarda foi uma das opc¢des de nomes aventadas durante o processo de
retificacdo, sobretudo pelo apelido “Duda” que sempre lhe soara bonito*3. De longos
cabelos lisos, com mechas rosas nas pontas, 6culos grandes, redondos, um vestido
colado amarelo, jaqueta jeans e botas pretas, aparentava uma idade muito inferior a
realidade.

A despeito do semblante fragil, ela fora criada no interior do Amazonas, em um
local semelhante a uma fazenda, em Manicoré/AM. Segundo ela, sabia montar cavalos
e amava tomar o leite fresco extraido da vaca com farinha Uarini. Confesso que a
imagem posta a minha frente pareciaincompativel com tal historico, mas a méae parecia
tdo orgulhosa e relaxada com a histéria da filha que ambas pareceram ignorar a
trovoada.

Estas experiéncias narradas por Duda, tracam um perfil diferente daquele

esperado para uma criancga trans (JESUS, 2013), contribuindo para a ininteligibilidade

13 Em respeito ao desejo expresso por Maria Eduarda, reportarei-me a ela como Duda ao longo do
texto.
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(BUTLER, 2003) que se fazia presente na minha mente diante da imagem projetada
por Maria Eduarda. Nao obstante, a possibilidade de uma formacao identitaria de
inicio desconexa é, paradoxalmente, aquilo que garante a diversidade necessaria a
propria formacao do conceito de identidade (ALLPORT, 1954).

Esse amor pela natureza pareceu encantar Maria Eduarda a ponto de vir fazer
faculdade de biologia em Manaus. Eu questionei se medicina veterinaria nao seria mais
apropriado, ja que lida diretamente com os animais, sendo a resposta curta e afiada
“mas ai, eu ndo teria como me estudar né”. De fato, muitas pessoas atendidas no
ambulatério cursam ou possuem graduacdo em biologia. Algumas, inclusive, com
especializacdo em genética e areas similares.

A biologia na escola € mais um dispositivo cultural de (re)producdo dos corpos
social- mente inteligiveis, assim como do arcabouc¢o sociocultural que padroniza as
acOes esperadas desses corpos (SANTOS, 2018). Esta disciplina é, talvez, a primeira
a permitir a conceituacdo e, possivelmente, a desconstrucdo de sexo, género e
sexualidade. Porventura, este fato justifique a importancia que lhe é dada por tantas
pessoas trans do ADSG.

Historicamente, a biologia foi contraposta aos conhecimentos de cultura e, seus
argumen- tos (ditos) “naturais” foram revestidos de uma pretensa “verdade” universal
irrefutdvel (SANTOS, 2000). Esquece-se, porém, que a “disciplina biologia” traduz
apenas a interpretacdo humana (no contexto sociocultural em que os individuos estao
inseridos) dos fenémenos bioldgicos. Sendo assim, ver Duda “se estudando”, assim
como tantas outras pessoas trans formadas embiologia, passa-me aesperancade que
a corrente biologicista (anatdbmica) possa ser reinterpretada de forma inclusiva e/ou
rechacada como mais um dispositivo de controle sobre os corpos (FOUCAULT, 2015).

ApOs a nossa conversa, a chuva havia diminuido e ela pediu a mae que fossem
embora, mas a mae negou dizendo que suas botas e seu cabelo ndo poderiam molhar.
Para quem nao era acostumado com pessoas trans mais novas, sobretudo

acompanhada dos pais nas consultas, tenho que dizer que aquela cena me comoveu.

5.2.4 Clarissa
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Durante o ano de 2022, eu precisei implementar alguns curativos especiais no
PAM, devido a crescente complexidade da demanda que era encaminhada a mim por
outros profissionais. Por conta disso, eram necessarias reuniées com profissionais da
secretaria de salude e outros 6rgados governamentais com certa frequéncia. Foi numa
dessas reunifes que eu conheci Clarissa. Ndo me recordo de qual 6rgdo ela fazia
parte, mas parecia ser o componente técnico de alguém com cargo comissionado, pois
nunca falava, mas era sempre consultada por um homem falava por ambos.

Apo6s uma dessas reunides, ela se aproximou de mim e perguntou se eu realizava
cirurgias de afirmacao genital. A objetividade da pergunta e o seu semblante fragilizado
ao me questionar quebraram o olhar sisudo que se tinha mostrado durante a reuniao.
Apoés revelar que nao realizava esta cirurgia, falei sobre a minha pesquisa e a convidei
para participar. “Eu sou bioléga e minha vida € trabalhar com pesquisa... Légico que
eu aceito participar” me respondeu com o olhar novamente sisudo.

Nossa conversa foi ja no final da tarde, num dos dias que ela visitou o PAM. Ela
estava com cabelos presos, jaleco branco, uma camisa social rosa, calca social bege e
tamancos marrons que expunham as unhas pintadas de um vermelho bem vivido. Ela
nao deu um motivo por ter escolhido Clarissa como pseuddnimo, mas apenas disse
que foi 0 que veio a mente.

Em alguns momentos, sobretudo quando falava do antigo chefe de trabalho, ela
pedia para darmos uma pausa. Eu ficava aflito e dizia que ndo precisdvamos responder
a todas as perguntas num so dia ou que ndo precisavamos entrar em assuntos que
pudessem ser gatilhos para ela. Ela me dizia que néo era preciso e que se sentia bem
ao falar sobre agueles acontecimentos com alguém. De uma forma rancorosa, ela dizia
se sentir vingada pelo fato de ele ter sido exonerado e ela ter ocupado seu lugar. Hoje,
seus superiores e colegas proximos sabem que ela é uma pessoa trans e ela os educa
guanto aos assuntos relacionados a tematica trans.

Héa estimativas de que mulheres trans e travestis ocupem apenas 13,9% dos
mercados de trabalho formal em grandes metrdpoles, frente a um percentual de 40,6%
que utilizam o trabalho sexual como fonte priméaria de renda. Apenas metade dessas
pessoas possui formacao técnica/profissionalizante (SILVA, LUPPI e VERAS, 2020).

Por isso, € marcante a minha felicidade ao ver pessoas trans ocupando cargos
de trabalho de nivel superior. Justifico-me por recordar da manutencdo de uma
violéncia estrutural (GALTUNG, 1969) que dificulta de acesso a educacao e trabalho
por pessoas trans (BENEVIDES e NOGUEIRA, 2019). Além disso, o preconceito
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sofrido por essas pessoas quando, finalmente, alcancam posicdes de trabalho dignas
(SILVA e VIECILI, 2022) constitui um entrave a manutencdo dessas pessoas nessas
posicdes. Aproximadamente 15,6% das pessoas trans formalmente empregadas no
mercado de trabalho ja sofreram algum tipo de discrimina¢ao durante o desempenho de
suas funcgdes (SILVA, LUPPI e VERAS, 2020).

Para além das microagressdes no trabalho (NADAL, SKOLNIK e WONG,
2012), Clarissa havia passado por situacdes graves de violéncia fisica. A busca
intensa por meios juridicos de conseguir as cirurgias de afirmacdo de género
complexificavam a situagao social onde estava inserida. A “disforia” parece emergir nao
somente da incongruéncia de género, mas do poder opressivo exercido por aquela
hierarquia que almejava controlar a estruturalidade do seu corpo. A medicalizacéo
gue, aos olhos do antigo chefe, a patologizava, seria, para ela, o meio de assegurar a
espacialidade que havia conquistado (MONTEIRO e BRIGEIRO, 2019)

Talvez essa tenha sido uma das entrevistas em que mais eu me senti tenso,
tanto pelos relatos de sofrimento que Clarissa contava, quanto pela forma como ela
esperava as minhas reacgfes. Por ser pesquisadora, ela tentou me dar dicas de como
fazer determinadas perguntas ou como utilizar meu gravador. Mas nada de forma
amigavel, e sim com o agravo de uma professora corrigindo seus alunos. Eu precisei
de duas horas para terminar o questionario e, apés nos despedirmos, senti exaustao

fisica e mental impares.

5.2.5 Bianca

Em 2021, fomos convidados para dar uma palestra na Unidade Béasica de Saude
Dr. Luiz Montenegro, no bairro Nossa Senhora das Gracas. Ali havia profissionais de
saude, gestores, funcionarios das secretarias municipal e estadual de saude e
também usuérios dos servi¢cos de saude. Ao final do evento, tiramos fotos e eu precisei
sair pois tinha uma cirurgia agendada no turno da tarde. Ao chegar no portao proximo
a onde meu carro estava estacionado, percebi Bianca parada junto a duas mulheres
bloqueando a saida.

Ela me olhou de cima a baixo antes de me cumprimentar, 0 que me deixou

constrangido. Perguntei se ela havia gostado da palestra e ela respondeu com sorriso
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malicioso “deu pro gasto”. As duas mulheres riram e voltaram pro local onde as outras
pessoas estavam reunidas lanchando, mas Bianca continuou me encarando e
perguntou se eu estava atendendo no ADSG. Ao dizer que sim, ela disse que
agendaria consulta comigo, ao que eu aproveitei para falar sobre a minha pesquisa e
convida-la para participar. “WVou pensar no teu caso” disse ela se afastando ao encontro
das amigas. Foi apoOs trés consultas comigo, quase seis meses depois, que eu
consegui entrevista-la.

Bianca sempre estava muito maquiada, com vestidos longos e chamativos, seja
com rendas, seja com pedras. Muitas jéias no pescoco e punhos, mas sempre com
uma sapatilha fechada preta ou marrom que me parecia simples demais para o
restante da composicao estética com que ela se apresentava. A fala forte e de volume
alto a fazia parecer sarcastica para além do que, de fato, se mostrou durante nossa
conversa. Em todo caso, era uma figura imponente, de frases curtas e com uns
Suspiros que ora transpareciam cansaco, ora exprimiam tédio.

Ela ndo queria utilizacdo de pseuddnimos, mas, ao mostrar o TCLE e explicar
a sua importancia, ela assentiu. Somente ao final da nossa conversa que ela optou
por Bianca. Disse que havia vérias op¢fes em sua mente, de mulheres fortes com as
quais sempre se identificou, mas escolhera Bianca em alusdo a uma cantora de jazz
gue também era modelo, talentos que sempre quis ter.

Como houve um momento de muito choro no final da nossa conversa, eu tentei
quebrar o clima pesado dizendo que cantava como hobby e que conhecia algumas
musicas de jazz, mesmo nao sendo meu estilo musical predileto. Ela deu um leve
SOrriso e eu aproveitei para cantar um trecho de fly me to the moon de Frank Sinatra,
ao que ela imediatamente se uniu em coro, inclusive me corrigindo quando errei parte
da letra.

A figura sarcastica que me abordara meses antes, naquele momento, tinha
dado lugar a uma figura familiar, aconchegante, diametralmente oposta. Nao lembro

se por iniciativaminha ou dela, demos um longo abrago e nos despedimos.

5.2.6 Larissa
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Em junho de 2021, més do orgulho LGBTQIAP+, recebemos palestras sobre 0s
conflitos juridicos enfrentados pelas pessoas trans. Lembro que o0 processo de
retificacdo do nome foi uma das pautas que mais geraram discussdo. Por
desconhecimento de muitos dos termos técnicos que estavam sendo apresentados
nos slides, eu me aproximei de um grupo que parecia entender bastante, ja que, vez
por outra, interagiam com o apresentador.

A retificacdo do nome social € uma problematica constante vivenciada pelas
pessoas trans em Manaus (SANTOS, 2018). O Provimento n. 73/2018 da
Corregedoria Nacional de Justica (BRASIL, 2018) d& direito a retificacdo do prenome
e do género autopercebido a todos com mais de 18 anos, diretamente no Registro
Civil de Pessoas Naturais (RCPN). Este entendimento prescinde de qualquer
terapéutica ou acompanhamento do Processo Transexualizador do SUS.

Contudo, passados trés anos desta publicacdo, o seminario mostrava quéo
grande era, ainda, a desinformacéo das pessoas trans a seu respeito, dentre outros
imbroglios a plenificacdo dos direitos de pessoas trans (CAVALCANTI e SOUZA,
2018). Entendendo-se, logo, o nome social também como uma tecnologia de género
(LAURETIS, 1987), concluiu-se naquelareunido (ndo sem o auxilio de Larissa), que era
papel dos profissionais de saude ali presentes a divulgacéo e auxilio na informacao
daqueles que nos procurassem para esse fim.

Larissa era uma dessas pessoas e foi a que primeiro se prontificou a responder
algumas duvidas minhas ao final da mesa redonda que se seguiu. Ela estava com
uma blusa social rosa-claro, calca cinza e salto-alto agulhado. Os grandes o6culos
redondos pareciam aumentar a credibilidade das suas respostas.

Ao final do evento, perguntei se ela acompanhava no ADSG, visto que eu hunca
a tinha consultado. Respondendo afirmativamente, eu formalizei o convite para
participar da pesquisa.

A escolha do seu pseuddnimo foi uma homenagem a sua primeira “madame”?4.
Apesar do meu desconforto durante as falas sobre os abusos que sofrera na época
em que realizava trabalhos sexuais, observei o tom carinhoso com o qual ela
mencionava determinadas pessoas, sobretudo esta cafetina, tal como descrito por
Pellcio (2007) em sua tese, onde as trabalhadoras sexuais se referiam, por vezes, as

cafetinas como “méaes”, e por Kulick (2008) nas relacdes de afeto entre travestis.

14 Termo usado para se referir as cafetinas.
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Larissa tinha muitas cicatrizes no corpo, fora muito violentada quando mais
nova, tanto por clientes, quanto por outras trabalhadoras sexuais que disputavam os
mesmos pontos de trabalho, algo comum entre travestis (SILVA, 2007). Porém, em
nenhum momento da nossa conversa ela pareceu se comover como acontecera com
outras participantes. Ela sempre tinha falas firmes, com vocabulario nada rebuscado,
cheio de palavrdoes e uma risada maliciosa ao final de algumas histérias dos programas
que fazia.

As memorias trazidas apontam um desejo continuo de combate a
subalternizacédo da sua existéncia (ROVAI, 2017), perfazendo o arcabouco da sua
identidade social enquanto travesti (POLLAK, 1992).

Nossa conversa foi a mais curta, durando 53 minutos. Larissa andava com trés
telefones celulares e fomos interrompidos quatro vezes por liga¢cdes de clientes e da
sua sOcia. Ao final da ultima resposta, era comum que eu cumprimentasse e
agradecesse a participacdo com um abraco ou aperto de méo, mas Larissa apenas
perguntou se haviamos terminado as perguntas. Ao respondé-la afirmativamente, ela

se levantou e seguiu para o estacionamento sem qualquer despedida.

5.2.7 Marcos

Logo que comecei no ambulatério, fui apresentado a todos os profissionais que
trabalhavam no ADSG. No meu afa de cumprimentar todos, acabei estendendo a méo
para Marcos. As gargalhadas logo me sinalizaram o equivoco que havia cometido,
fato que geraria risadas em todos 0s encontros posteriores. Marcos estava em pé, de
roupa social com blazer, ao lado dos outros profissionais, 0 que me fez confundi-lo
como sendo um dos profissionais do ADSG.

Na maior parte das vezes que o vi, ele sempre estava com o uniforme da
empresa onde trabalha ou com uma camisa branca, calga jeans, ténis e a jaqueta
preta do uniforme.

Apesar do ar de seriedade, Marcos sempre teve um riso facil e fazia questéo de
me abracar ao final das consultas, ndo sendo diferente na entrevista. Seu pseudénimo
foi mudado trés vezes ao longo da nossa conversa, ndo me dando uma justificativa

para sua escolha final.
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Acredito que por conta do incémodo gerado pelo calor, Marcos optou por deixar
nossa conversa para o fim da tarde. Ele entremeava as respostas as minhas
perguntas com histérias sobre seus irmaos ou sobre a luta que fora o tempo que fazia
trabalhos noturnos como gargom para poder juntar dinheiro e comprar uma moto.
Apesar de divertidas, as histérias sempre me pareciam desconexas do tema que
estava sendo tratado. Creio que para evitar que rumassemos para assuntos
conflituosos, ou mesmo por nervosismo, ele assim desviava inconscientemente o foco.

Meses apds nossa conversa, fiquei sabendo que ele havia retornado a Sao
Luis, no Maranhao, para se reconciliar com os pais, entdo pensei em pedir uma nova
conversa. E comum observar a tentativa de pessoas trans em “comprar’ o afeto
familiar, geralmente perdido no momento da transicdo de género (KULICK, 2008). A
acumulacéo de capital (financeiro ou social) (WACQUANT, 2012) € a moeda de troca
muitas vezes utilizada na reformulacéo destas relagdes parentais (REGO, 2017).

Talvez houvesse mais informacfes que pudesse aproveitar para minha
pesquisa. Mas Marcos voltara mais sério e recusou a dois novos convites alegando

gue estava sem tempo. Respeitei.

5.2.8 Eduardo

Na Policlinica, todos os profissionais, quando chegam, se dirigem ao ponto
eletrbnico embaixo das escadas da diretoria para registrar sua entrada. Como de
costume, cheguei e fui registrar meu ponto. Tal foi minha surpresa quando vi Eduardo
ali, registrando o dele também. Trabalhamos juntos na época em que eu era residente
de cirurgia geral. Ele era circulante nas salas de cirurgia do Hospital Platdo Araujo. O
cumprimentei com um abraco forte e fiquei realmente feliz em vé-lo novamente depois
de tantos anos.

Sentamos para tomar um café rapido antes de iniciarmos as nossas rotinas. Ele
formara-se enfermeiro havia dois anos, mesmo tempo em que eu retornara para
Manaus apds a conclusdo da residéncia em cirurgia plastica. Logo apds a sua
formatura, ele foi chamado num concurso e assumiu como enfermeiro em uma das

policlinicas, mas cobria férias e faltas de outros enfer- meiros em outras unidades. “Eu
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gosto porque me tira da monotonia. E aqui tem o ambulatério também, fica mais facil
para eu fazer meu acompanhamento”.

A policlinica possui diversas especialidades em saude, entdo fiquei me
perguntando a qual ambulatério ele se referia, mas ndo quis ser indelicado em
perguntar. Ao ser perguntado em que estava trabalhando, respondi atender as
demandas em cuidado secundario em cirurgia plastica e no ADSG. Nesse momento,
ele abriu um sorriso imenso e eufdrico apertou a minha mao.

Eduardo sempre teve barba, usava roupas brancas, um “homem cis” como tanto
outros na minha visdo. Tamanha era sua passabilidade (GARFINKEL, 2006) que eu
jamais havia aventado a possibilidade de ele ser um homem trans.

Ele presava pelo que, durante a nossa conversa, ora chamava de “discricao”,
ora de passabilidade. Percebendo a hostilidade machista que permeia os centros
cirargicos onde trabalhara, optava por manter um género masculino socialmente
inteligivel, o que Cortes (2018) vai denominar de “cirurgia social”. Por conta disso,
realizava hormonizacao cruzada por conta prépria desde os 19 anos. Todo o dinheiro
gue conseguiu acumular durante os primeiros anos de formado foram gastos numa
mastectomia transmasculinizadora em Sao Paulo. Inclusive, com intuito de guardar
dinheiro para sua cirurgia, e por uma angustia de ser percebido trans em meio a festa,
optou por nao participar do baile de formatura da sua turma. Estas “violéncias sociais”
sd0 comuns em pessoas trans, sobretudo antes ou no inicio do processo de transicao
(JANINI e SANTOS, 2020; AHMAD et al., 2020).

Percebi, posteriormente, um certo orgulho por tras da autoprescricdo dos
horménios, um sentimento de autoconhecimento profundo misturado a “pericia
técnica“ da manipulacdo farmacoldgica. Enfim, a sintese do autocuidado (AHMAD et
al., 2020; SOLKA e ANTONI, 2020).

Passada a inércia inicial da surpresa, abracei-o novamente. Para ndo nos
atrasarmos, terminamos o café e subimos para nossos setores com a promessa de
nos vermos novamente no almocgo.

Como acordado, ele me esperava na porta do setor de pequenas cirurgias e
seguimos para a lanchonete da policlinica. Conversamos sobre amenidades da minha
época de residéncia e nos atualizamos sobre as carreiras um do outro. Nesse
momento, contei estar no mestrado e qual seria a minha pesquisa, aproveitando o

ensejo para convida-lo a participar. Ele concordou sem pensar duas vezes.
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Nés nos encontramos em diversos momentos posteriormente. Gravei hossa
primeira conversa e ele me ajudou no contato de outros participantes também. Ele,
vindo de uma familia de classe média alta, ja tinha realizado varias intervencdes de
forma particular. Como enfermeiro, ajudava as outras pessoas trans que se operavam
(ou realizavam intervencdes nao-oficiais) em outros estados. Trocava curativos,
conseguia encaminhamentos para consultas. A mesma pessoa alegre e altruista que
eu conhecera na residéncia. Ele foi inico a quem eu sugeri o pseudénimo, fruto de
uma piada interna que tinhamos daquela época.

Interessante observar como Eduardo compunha, de forma néo oficial, a rede
assistencial do processo transexualizador. Detentor do conhecimento técnico acerca
dos protocolos assistenciais deste processo, e das relacdes praticas entre pessoas
trans e seus processos de modificacdo corporal, ele se posicionava na intersecéo
desses saberes, com a funcdo de cuidador, semelhante ao papel das cafetinas no
trabalho de Peldcio (2007).

Ele n&o me relatou nenhum conflito familiar ou transfobia nos ambientes de
trabalho. Creio que parte pela altissima passabilidade, parte pelo seu bom-humor.
Eduardo é daquelas pessoas que sempre estdo com um sorriso no rosto, daquelas que
nada preocupa e tudo tem uma solucdo. Para mim, uma alma verdadeiramente

iluminada.

5.2.9 Felipe

No segundo ano em que atuei na policlinica, eu fui chamado para palestrar
sobre diversos temas. Reconstrucdo de mama, tratamento de feridas, canceres de
peles e, logicamente, assisténcia em salde para pessoas trans. Um desses convites
veio de uma liga académica que abrange alunos de diversos cursos de graduacéo
além da medicina, como enfermagem, biologia, assisténcia social, entre outros.

Neste dia, além das pessoas que assistiam presencialmente a minha palestra,
outras podiam acompanha-la de forma remota através das redes sociais. Fato que levou
algumas pessoas a conhecerem as minhas redes sociais.

Saindo do evento, j4 havia uma mensagem do Felipe dizendo que ja horario

agendado comigo na semana seguinte e uma série de perguntas acerca das cirurgias



62

de afirmacéo de género. Como estava cansado, aproveitei para convida-lo a participar
da minha pesquisa e retirar algumas de suas duvidas. Ele aceitou e nos encontramos
no ambulatério dois dias depois.

Felipe era muito magro e usava 6culos desproporcionalmente grandes pra sua
face. Ansioso para falar, comia algumas palavras e tive a impressédo de que tremia
algumas vezes. Talvez possuisse tremor essencial, mas ndo consegui ter certeza.
Neste dia, ele estava de regata e bermuda. A regata branca deixava o binder*® visivel,
mas isso nao o parecia incomodar. A sandalia vermelha e uma fita no tornozelo me
transpareceram a dificuldade do Felipe em organizar o volume e velocidade dos seus
pensamentos.

Durante nossa conversa, ficou nitido o incémodo que ele possuia com a prépria
voz. Apesar de nao ser aguda, Felipe tinha uma necessidade de deixa-la mais grave
do que seria confortavel. Conforme a velocidade das suas frases ia aumentando, eu
ficava aflito com a possibilidade de ele machucar suas pregas vocais.

A voz é uma das modificacdes mais buscadas por pessoas transmasculinas no
inicio do processo de transi¢do (AHMAD et al., 2020). E voz grave é percebida como
uma marca de género que permite uma inteligibilidade social quase imediata,
facilitando a (auto)identificacdo de transmasculinos (COLEMAN et al., 2012).

Depois de um tempo, percebi que ele estava incomodado com o gravador.
Conversamos que os audios seriam transcritos e que somente o conteudo seria
relevante para a pesquisa. Ele pareceu, entdo, relaxar. Os audios, inclusive, ficaram
mais nitidos apds os primeiros 23 minutos de gravacao. Felipe relaxado era uma
pessoa muito diferente. Tinha-se tornado muito engracado. Seus relatos eram
entremeados por piadas ou comentarios acidos que nos renderam boas gargalhadas.

Seu pseuddbnimo tinha uma razdo muito intima e, para preservar a
confidencialidade, optei por ndo detalhar. Mas mostrava uma perda muito forte da
infancia que, ao me revelar, fez-me ter uma vontade imensa de lhe dar um abraco.
Guardei para o momento da nossa despedida e assim o fiz. Felipe tinha muitos conflitos
familiares que traziam ansiedade cotidianamente e, ao sentir 0 abraco, senti que aquele

nao Ihe era um gesto muito frequente.

15 Atadura ou faixa que comprime os seios contra o térax a fim de retificar a silhueta e retirar a
projecdo das mamas.
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5.2.10 André

Muitas pessoas que eu atendo no ADSG me impactam, sobretudo pela
diferenca social emrelagéo as pessoas trans que eu acompanhava durante aresidéncia
de cirurgia plastica em Belo Horizonte. Pouquissimas pessoas la tinham alguma
graduacédo e a imensa maioria tinha entre 30-50 anos. JA em Manaus, eu atendi varias
pessoas entre 18-30 anos, muitas com pés-graduacdo. Isso mudou a forma como eu
repassava as informacgdes técnicas relativas & minha area para os pacientes, inclusive
aumentando a complexidade das perguntas que me eram feitas durante os
atendimentos.

André era do tipo de pessoa direta, que falava o0 que pensava sem meias-
palavras. Antes da nossa conversa, ele trouxe uma lista com perguntas sobre a
pesquisa: quais eram 0s objetivos, por que ele havia sido chamado a participar...
Perguntas que, se respondidas de forma simples, ndo o satisfaziam. Senti, por vezes,
um tom agressivo nos questionamentos. Nao acredito que de forma intencional, mas
como parte do seu modus vivendi.

André parecia sempre muito atarefado. Estava terminando uma pesquisa para o
doutorado em seu notebook, ao mesmo tempo que estava no celular conversando
com alguém do seu trabalho. A maior parte da nossa conversa nao teve contato visual.
Seus olhos ndo desviavam da tela do celular, a ndo ser nos raros momentos em que
precisava se concentrar para relembrar alguma informacao mais antiga.

Sempre com camisa social de uma marca cara, calca e sapato social, André
possuia uma alta passabilidade. Mas ele optara por sempre deixar claro que era
homem trans. Diversas tatuagens relacionadas a tematica trans preenchiam ambos
os bracos, algo que ndo vi em quase nenhuma pessoa transfeminina com quem
conversei. Pontes e Silva (2017) trazem um discurso semelhante pela fala de seu
interlocutor (Arthur), destacando que a vivéncia de “homem trans” denota a
possibilidade de circunscri¢do a posicao de homem, desvelando conflitos proprios entre
sexo e género dentro da comunidade de pessoas trans.

Assim como para Simakawa (2015), a pré-discursividade da apresentacao
estética per-formada por André articulava as descontinuidades do bindmio sexo-
género com as relacdes de poder situadas em outros eixos sociais, neste caso, a

classe. A corporalidade trazida se espelhava no modelo cis heteronormativo de
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virilidade, utilizando-se desse instrumento para uma passabilidade intimidadora
(PONTES e SILVA, 2017; SIMAKAWA, 2015).

Apesar dos diversos risos e da profundidade dos seus relatos pessoais durante
a nossa conversa, ndo senti uma dedicacao as repostas tdo nitida quanto de outros
participantes. Durante alguns momentos, senti que deveria acelerar algumas
perguntas para poder “libera-lo” mais rapidamente. Apesar disso, nossa conversa
durou pouco mais de uma hora e meia.

Logo no inicio, pedi a ele um pseud6nimo e, se possivel, uma justificativa para a
escolha. Terminada a nossa conversa, percebi que ele procurava na internet
informacgdes sobre nomes masculinos. Estava indeciso entre Pedro e André. Ao final,

ele escolheu seu pseudénimo justificando que André significaria “masculino”, “valente”

ou “viril".

5.2.11 Ariel

Eu sempre tive muito gosto em cantar. Até durante as minhas cirurgias fico
cantarolando ao som de alguma musica que colocam para tocar. Logo, toda vez que
ouco alguém cantando em publico, paro para escutar. Foi assim que conheci Ariel.

Ele'® cantava uma mdusica de Caetano Veloso bem baixinho enquanto
aguardava a consulta ginecoldgica.

Eu acabara meus atendimentos e nao teria nenhum paciente até o turno da
tarde. Como eu conhecia aquela musica, simplesmente me aproximei e comecei a
cantar baixinho junto.

Ariel rapidamente parou de cantar e ficou vermelho de vergonha. Pedi que ndo
parasse, pois havia achado lindo seu timbre. Ele terminou rapidamente de cantar
comigo, suprimindo grande parte da letra. Apresentei-me e comegamos a conversar.
Eu sempre gostava de observar as pessoas que ficavam sentadas na espera do
ambulatério ou na area externa proxima as escadas. Havia algumas histérias
interessantes que me prendiam durante alguns minutos, enquanto aguardava a

chegada de outros pacientes.

16 Antes de comecar a entrevista, questionei quais pronomes deveria utilizar e ele me respondeu
“ele/dele”.
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Ele estava com cabelo curto em todo o lado direito da cabeca, sendo o restante
encara- colado e tingido com varios tons de rosa e azul. Usava uma camiseta preta
com um moletom rosa claro (para esconder as marcacdes do binder), uma calca jeans
cinza skinny e ténis preto e branco.

Tendo aceitado o convite para participar da pesquisa, nés nos encontramos ao
final do turno da tarde daquele mesmo dia. Confesso que nao esperava que ele
retornasse... Pensei que ele havia concordado somente como um jeito de me
dispensar naquela hora e ndo mais voltar. Mas ele retornou e pudemos conversar por
quase duas horas.

Ariel era muito timido. Quase ndo olhava pra mim durante a nossa conversa.
Apertava as maos e rocava seus dedos a todo momento. Seu pseudbénimo foi
escolhido em referéncia a protagonista do conto da pequena sereia, preferido de Ariel.
Gostava tanto que havia passado dois anos com o cabelo totalmente ruivo, como me
mostrara em fotos no celular. Devido a necessidade de retoques em curtos prazos e 0
desenvolvimento de dermatite, deixou a cor vermelha desbotar e o aproveitou para o
novo estilo que se apresentava naquele momento.

Esta comparacdo com a personagem é frequentemente relatada em outros
trabalhos (FARIAS, 2015; SILVA, 2018). Um nome ambigua e uma figura cuja
possibilidade de uma genitalia é aparentemente inexistente ao ser substituida por uma
cauda de peixe. A costura tragada entre a realidade e a fantasia, ao se adotar um
cabelo ruivo que se assemelhe a personagem, determina uma construcéo estética que
auxiliaa criacdo de uma autoimagem. Estaimagem é algo muitas vezes impossivel para
0S géneros trans que, diferentemente dos padrdes cis bombardeados desde a infancia,
nao encontram figuras que possam associar a sua propria demanda imagética. A este
fim, recorrem-se, portanto, a fantasia (GLYNOS e HOWARTH, 2007).

Ariel faz parte de um grupo musical que se apresenta em alguns bares de
Manaus, particularmente os considerados “alternativos” ou “indie”, mas também se
apresenta em eventos como casamentos. Dessas apresentagfes, retira parte da
renda que a mantém numa faculdade particular de Manaus. A participacédo
representativa de Ariel, como uma pessoa nao-binaria transmasculina, no meio
musical reforca uma espacialidade mormente ausente no meio musical (FERREIRA,
2020).

Ao final da nossa conversa, ele me convidou a prestigiar uma das suas

apresentacoes. Fui alguns meses depois e fiquei muito feliz ao vé-lo cantar lindamente
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num bar da zona centro-sul de Manaus. Seu violonista era seu pai, ao qual fui
apresentado de forma bastante euforica. Ainda arrisquei um dueto, mas quem ficara

envergonhado desta vez fora eu.

5.3 Primeiros marcos de transicao estética

Todos os entrevistados iniciaram suas transformacgfes estéticas a partir da
convivéncia ou relatos de experiéncias de outras pessoas trans, antes de serem
incorporadas aos itinerarios oficiais do processo transexualizador. O corpus estético
é idealizado e referenciado pelos participantes através do mesmo processo histérico
trazido por Simakawa (2015) em sua dissertagao. A identificacdo sociocultural de
semelhantes, como anteriormente demonstrado por Scott (2001), e, mais importante,
a nao identificacdo com simbolos e associacdes cisheteronormativos, perfaz as bases
para a construgdo estética identitaria dessas pessoas (BUTLER, 2003).

Dois homens trans e trés mulheres trans iniciaram seus processos de transicao
a partir da mudanca de vestuario, geralmente dados por amigos ou conhecidos. Para
0s outros dois homens trans e para Ariel, contudo, o corte de cabelo foi o primeiro
passo para transicdo. No restante dos casos, 0 uso de adere¢os, como brincos e
piercings, além de maquiagens ou tatuagens, foram considerados a etapa inicial do

processo de transicao.

5.3.1 As roupas

No trabalho de Wittmann (2016), um dos seus interlocutores resume o objetivo
e a importancia dos vestuarios e aderecos com a seguinte frase: “a gente precisa da
roupa para dizer quem a gente € sem [...] precisar de palavras”. Além do rompimento
de uma expectativa cis-heteronormativa, as roupas utilizadas pelas pessoas trans dao
concretude aos modos de subjetividade e construgédo de género (FOUCAULT, 2015).

Tracos de personalidade, condi¢des financeiras, funcdo laboral, entre outras variaveis
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sociais séo transmitidos durante este processo (LAURETIS, 1987). Tais modos podem

ser identificados nas seguintes falas:

ANA CLARA: “A primeira vez que eu me senti realmente mulher, que eu senti
gue estava transicionando, foi quando minha amiga [...] me deu um sutid. Eu
ndo tinha um pingo de peito ainda (risos), mas ja foi uma exploséo na minha
cabeca”.

ANDRE: “Quando eu fui fazer faculdade em Curitiba, eu fiquei morando com
meu irmé&o. Meus pais nem desconfiavam que eu ficava com meninas. Eu era
bem discreto. Meu irmdo me ajudou muito nisso. Ele que comecou a me
guestionar sobre ser homem. Ele me deu uma camisa de botdo dele e
perguntou pra mim como eu me sentia (pausa, seguida de choro). Eu fico
melhor de camisa do que ele (risos).

O trecho da entrevista de Ana Clara desvela o sentido de ter se tornado sujeito.
Ela aciona o termo “sentir realmente” quando recebeu de um sutia de sua amiga. Do
mesmo modo, como André, que aciona também a emocao sentir, para traduzir como
se encarna o género por meio dos artefatos que produzem género, que em seu caso
foi a camisa de botdo. Essa experiéncia de encarnar o género por meio das
tecnologias de género, revelam como Assim,0 vestuario e adere¢cos sao marcos
identitarios com significados lidos além da estética que os caracteriza. Sao categorias
socais representativas de género, classe social etc. compondo uma performatividade
superior ao género, que intersecta outras caracteristicas que o0s sujeitos desejam
transparecer (WITTMANN, 2016).

Um aspecto em comum entre as falas de Ana Clara e André é o modo relacional
como o género é encarnado. Ana Clara relata a experiéncia de receber de uma amiga
cisgénera uma dadiva (MAUSS, 2003): o sutid. André, aciona a Camisa de botdo
recebida pelo irm&o. Estes atos reiteram a no¢éo de que género € produzido de forma
dindmica, relacional e cultural. Dessa forma, conforme discutido por Silva (2009), ha
producao também na relacédo de modos de subjetividades, em que o processo saberes
e técnicas presentes em diversos dispositivos - aos quais nos conectamos ou Somos
conectados — sédo considerados modos que nos subjetivam, engendrando-nos e
constituindo-nos na medida em que atuam como tipos normativos de modos de ser.

Como se evidencia, o vestuario — aqui entendido como um tipo normativo - é
uma das primeiras tecnologias de género (LAURETIS, 1987) utilizadas pelas pessoas
trans como itinerario de transformacdo estética (VENCATO, 2005). Porém, a
qualificacdo dada aos pormenores deste processo pode revelar condi¢cdes sociais nao
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equanimes entre 0s seus sujeitos. Ana, por exemplo, recebeu seu sutid de amigas,
enquanto Maria Eduarda recebeu pecas mais sofisticadas de sua mae.
MARIA EDUARDA: “Depois que eu falei pra minha mée que eu achava que era
trans, ela me deu uma blusinha e um vestido. N&do foi assim logo né...
Demorou tipo uns dois anos e tal, mas ela quem me deu. Até ai, eu me vestia
gue nem uma poczinhal’ (risos), com umas roupas masculinas, mas da ala

infantil, bem apertadinhas ou cropped. Mas depois que eu comecei a
hormonizar, ela me deu um tomara-que-caia amarelo e um vestido rosa”.

O itinerério de revela-se na fala de Maria Eduarda como processual. Tal como
“Paola” nos é apresentada no trabalho de Eufrazio (2017), Maria Eduarda passa por
um periodo de identificagdo como uma "poczinha”, autoconsiderando-se afeminado
ou poc. Esse processo de transicdo também é representado pelas vestimentas e é
retratado como uma espécie de experimentacdo do género feminino, para além da
experiéncias sexuais relacionadas a homossexualidade. Pellcio (2005) remonta trés
fases nesse processo de transformacao corporal: a de “gayzinho”, a de “montacao” e,
por fim, a de “transformacéao”, claramente evidentes no itinerario de Maria Eduarda e
Paola (EUFRAZIO, 2017).

A fala de Maria Eduarda aponta aspectos que nos levam a analisar que seu
itinerario passou por um debute. Sua narrativa aciona caracteristicas de ciclo de
desenvolvimento nas praticas de si na construcdo de seu circuito estético. A ala infantil
foi a técnica em si que conseguiu produzir uma relagdo com ela mesmo, isto €, o modo
como ela passou a se experiénciar - como uma “poczinha” - ainda que numa existéncia
apertada ou sufocada. Posteriormente, quando se apresenta para a sociedade — no
caso, sua mae — passou a incorpora-la de forma autorizada.

Torna-se, portanto, evidente a importancia que os significados culturalmente
associados as roupas (e a moda que lhes seleciona) tém na inteligibilidade nao verbal
da construcéo estética apresentada (SANTOS, 1997).

Para além dos tracos positivos de significacao, isto €, a presenca aditiva de um
adereco, os tracos de negativacdo também sdo importantes para a inteligibilizacdo do
género. E o caso do binder no itinerario das transmasculinidades (PORTO, SILVA e
GUGELMIN, 2021).

E interessante perceber que o binder é muitas vezes o simbolo ou marca de
inteligibilidade, como visto na construgdo estética de Felipe e outros pacientes
transmasculinos que atendo no ADSG. Muitas vezes lembrando um sutid, devido as

17 Denominacdo ao homem gay afeminado, geralmente de tracos delicados.
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alcas que se projetam pelas laterais do térax, € um estigma da transmasculinidade,

mas tratado com leniéncia por outras pessoas trans.

MARCOS: “Eu preciso tirar os peitos. Essas jaquetas esquentam muito e
Manaus ja € quente né? Ai eu vivo cheio de ferida na pele, micose... As
dermato(logistas) aqui do PAM tratam, mas sempre volta. Eu ndo tenho como
sair sem jaqueta ou binder. Dai, eu revezo. Quando eu to tratando as micoses
debaixo do peito, eu uso jaqueta direto. Quando eu trato as micoses do
sovaco, eu uso o binder”.

Porém, o traco de negativacao dos seios pode ser aditivado ou substituido por
outras vestimentas, como é o caso das jaquetas utilizadas por Marcos, ainda mais
interessante neste caso, ja que nao percebeu repeticdo deste fendbmeno nos trabalhos
de outros autores. A partir de uma realidade regionalissima (polo industrial de
Manaus), Marcos traz uma particularizacdo da transnormatividade hegemonica ao
mostrar outras construcdes estéticas que possam ser igualmente inteligiveis para
relacdes trans intra ou extracomunitarias.

A regionalidade também se faz presente na moda escolhida para a
representacdo estética assimilada. Wittmann (2016) traz conflitos de
transmasculinidades com o binder e o0 uso de roupas em camadas para esconder a

projecdo dos seios, a similitude do que acontece com Ariel e Marcos.

ARIEL: “Eu demorei pra entender que eu era ndo-bindarie. Eu passei um tempo
como lésbica, mas eu nunca gostei muito de menina. Era uma confuséo na
minha cabeca... Quando eu comecei a pesquisar, eu achei uns canais no
YouTube® que falavam sobre género, género-fluido e tal. Dai que eu comecei
a aceitar que eu era assim. A Demi (Lovato) foi um exemplo pra mim na
época... Eu queria me vestir que nem ela, mas esse calor de Manaus nao
ajuda muito né?

Bento (2006) afirma que o género so existe na pratica, na experiéncia. Portanto,
€ no alinhamento entre a estética trans, que estabiliza os corpos dicotomizados, e a
moda, mais particularizada as variaveis socioculturais do sujeito, que estes corpos
sociais sdo formados (FABRI, 2015). Evidencia-se, portanto, as sutis diferencas que
estética, beleza e moda, calibradas para seus respectivos contextos regionais,

desempenham na performatividade de pessoas trans.

5.3.2 O trabalho sexual
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BIANCA: “Na época, muita gente usava roupa feminina no carnaval. Era
normal. Mas fora desse periodo, era policia. Eu ja tinha amigas que
trabalhavam na noite e, quando fui expulsa de casa, uma das madames que
trabalhavam ali pelo centro me deu um vestido preto — ‘Vocé quer ser mulher,
vai ter que trabalhar que nem mulher'. Eu tinha quinze, dezesseis anos...”

Pelucio (2007) traca um paralelo importante entre beleza e feminilidade, e como
esses conceitos sdo construidos de forma interligada na vida das travestis. O sucesso
na transicao corporal visa ndo somente a concretizagao da identidade pretendida, mas
a garantia de subsisténcia financeira para aquelas que tem a prostituicdo como fonte
de renda.

Tanto para Bianca, quanto para Larissa, a prostituicdo ndo se mostrou como
uma alternativa, mas como Unico meio de existir enquanto ser social dentro do seu
género. Nao houve escolha nesse processo. E para este caminho dado, o roteiro ja
havia sido preparado e se assemelha ao de travestis de outras partes do Brasil
(BENEDETTI, 2005; SILVA, 2007; KULICK, 2008).

Pode-se apreender por esta fala de Bianca que a estética travesti precede o
julgamento de beleza. E preciso, primeiramente, “fazer-se travesti* como nos diz Pollak
(1992). Eufrazio (2017) traz a fala consoante de “Paola” a formagéo “da mulher de verdade”
no inicio da transicéo de género travesti.

A construcdo do género carregado de simbologias femininas alberga o fardo de
trazer pra si as mazelas inerentes ao tornar-se “mulher” (BEAUVOIR, 1970) na visao
da sociedade, cis e trans, daquela época. Esta estruturacdo almeja, portanto, a
instantanea percepcao do corpo como feminino, partindo ndo de uma interpretacao
social prévia, mas de uma interpretacao simplesmente sensorial (HERMANN, 2018).

A hierarquia culturalmente construida sobre as tecnologias de género
(LAURETIS, 1987) utilizadas na corporeidade das pessoas trans € o que ditara o juizo
de valor sobre a estética apresentada. Na intersecao entre sensagcao e pensamento

(SCHILLER, 1995), situa-se o conceito de beleza que adotamos neste trabalho.

LARISSA: “Naquela época, era praticamente impossivel vocé ser trans e nao
fazer programa. Quando eu quis usar um salto alto da minha irm& mais velha,
meu pai me escorragou de casa com uma peixeira ha mao. Eu nédo tinha
ninguém por mim. Eu fiz programa pra sobreviver. Eu acho que a minha
transicdo comecgou assim”.

A prostituicdo apresentada por Bianca e Larissa trabalha com hierarquias e
espacialidades muito bem definidas. Bianca revela que alguns pontos da cidade sao

disputados por mulheres cis e travestis, como na fachada posterior do Forum Henoch
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Reis e Secretaria de Estado da Fazendo do Amazonas (SEFAZ - AM), nas proximidas
do Porto de Manaus (Roadway) e nas ruelas atras do Mercado Lisboa.

Devido a grande circulacdo de pessoas nessas localidades, os pontos eram
divididos segundo a hierarquia entre as madames, cafetbes e as proprias mulheres
que se prostituiam, numa organizacao semelhante a descrita por Zanela (2019) em
Florianopolis. Larissa revela que a composicao estética era também estratégica. Uma
bolsa pequena e, algumas vezes, dentaduras guardavam pequenos objetos cortantes,
como estiletes ou pedacos de vidro. A inobservancia a territorialidade definida geraria
embates, cujas “armas” deviam permanecer escondidas dos clientes. Ou, ainda,
escondidas para os clientes mais agressivos ou que descumprissem os acordos de
pagamento. Larissa relatou diversas situacdes de violéncia em que ela considera que
esses “aderecos” garantiram sua sobrevivéncia.

A hierarquia também pode ser percebida no processo de transicdo que a
prostituicdo proporciona. Além das roupas e da feminilidade experienciada durante os
programas, ha a possibilidade de financiamento das modificacfes corporais. Larissa
teve a oportunidade de iniciar as suas modificagées corporais com as bombadeiras
de Manaus, mas optou por guardar dinheiro dos primeiros programas e, com a
intermediacdo de madames “recrutadoras”, ir para Sdo Paulo fazer a bombacéo, algo
relatado também no trabalho de Eufrazio (2017).

Pellcio (2007) traz uma ressalva neste processo 6bvio e, ao mesmo, paradoxal
de construcdo do género travesti interseccionado a prostituicdo na fala de sua
interlocutora Marcia: “homem quer, no travesti, pinto”. Larissa e Bianca confirmam tal
observacdo e destacam a importancia da manutencdo do pénis na estabilidade de

suas relacdes laborais e sociais.

5.3.3 O cabelo

MARCOS: “Eu ja tinha cabelo cortado e usava camiseta larga e tal, mas eu
passei trés anos como sapat&o?®, entdo ndo acho que valha como transicao.
Foi depois que eu entrei na[...], gue me deram uma jaqueta pra trabalhar, que
eu comecei a me sentir homem mesmo. O proprio binder veio depois”.

18 Mulher lésbica cisgénera.
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Os cabelos sdo marcas identitarias muito utilizadas como ponto de
rompimento/transicdo por pessoas trans (SIMAKAWA, 2015). A utilizacdo de cabelos
compridos para as identidades transfemininas, e o corte de cabelo encurtado para os
transmasculinos, sdo moderadores ou facilitadores do processo de transicao, mesmo
que de forma escalonada (como no caso de Marcos), que geram um impacto social
determinante para si e para os outros (RATTS, 2006). Nas palavras de Felipe, “ndo
pode ficar mais na cara para alguém como a gente que, cortar os cabelos que sempre
foram longos, significa alguma coisa”.

Clarissa trouxe, em seu relato, um dos primeiro marcos de identificacdo com o
feminino, ainda na infancia: colocar uma toalha enrolada na cabeca simulando cabelos
compridos. Zanela (2019) nos traz, na fala de Marilu, a exata mesma experiéncia,
destacando a importancia que o signo “cabelo” destrava no significado “corporalidade
feminina” (SAUSSURE, 2002) - o cabelo é muitas vezes, para as travestis e outras
identidades transfemininas, a primeira manifestacéo da feminilidade (ZANELA, 2019).

Além do inicio de processo de transicdo, os cabelos podem significar
manutenc¢ao da ruptura (BENTO, 2015). No caso de Ariel, cujos cabelos vermelhos
ndo possuem um simbolismo tipicamente ligado as identidades transmasculinas, ha
um constante lembrente as disputas entre os dispositivos midiaticos que 0s conectam
as figuras feminas. Para ela, utilizar-se dos longos cabelos ruivos é sinal do
rompimento com o pensamento binarista que, este sim, é préprio das identidades de
género ndo-binarias.

Para os homens trans, os cabelos séo, via de regra, a primeira modificacao
estética a ser realizada (AHMAD et al., 2020). A forca advinda desta representacéo &€,
por vezes, trazida como tema de disputa entre as proprias identidades
transmasculinas. Ariel conta o sofrimento trazido pelo ndo reconhecimento de suas
transmasculinidade dentro dos coletivos de pessoas trans em Manaus. A busca por
um masculinidade hipervirilizada, frequentemente, rechaca os desejos das proprias
pessoas trans.

Aqui, eu pude perceber um forte indicio da real separacdo entre estética e
beleza. E comum a presenca atual de homens cisgéneros, heterossexuais,
suficientemente viris ao gosto mediano, com longos cabelos soltos ou amarrados em
coquis (BENTO, 2015). Esta estética ja foi sacramentada na sociedade atual, mesmo
que sua moda esteja em declinio. Contudo, € tal a importancia da diametrizacdo dos
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signos binaristas (BUTLER, 2003), que muitas pessoas trans nao se permitem (ou ndo
se podem permitir) utilizar desta tecnologia estética.

Além de Ariel, André também queixa da “inconveniéncia” em se ter homens
trans com cabelos grandes. “Os olhares e bocas se entortam se o cabelo passar de
um palmo” ele relata.

Esses conflitos sdo trazidos também por Porto, Silva e Gugelmin (2021) na
relacdo de “Jodo” com 0s outros interlocutores de sua pesquisa. Contudo, valho-me
da inteligibilidade butleriana a que Bento (2015) alude na identificacdo de cabelos
grandes como “também podendo ser masculinos” para refutar a argumentacéo trazida
naquele trabalho. Ndo € o cabelo grande que rompe com a masculinidade, mas a
normatizacao do cabelo curto para as identidades transmasculinas.

E neste cenario que reside o fulcro conflituoso. O espelhamento das
cisheteronormatividades dentro das relacdes trans aprofundam os signos binaristas a

ponto de os transformarem em verdadeiros estigmas (GOFFMAN, 1988).

5.3.4 Os procedimentos

Os itinerérios sdo claramente influenciados pela questdo geracional, tanto na
forma de descobrimento das opg¢bes possiveis, quanto na escolha entre os meios
oficiais e ndo oficiais de transformacéo estética. Para Bianca e Larissa, que nao
dispunham de meios oficiais de saude para acolhimento no processo de transicao, a
prostituicdo desvelava itinerarios pré-definidos e hierarquizados na dependéncia das
oportunidades e escolhas feitas.

BIANCA: “Durante muito tempo, a gente usava enchimento. Bombagédo é
coisa do final dos anos oitenta ja. Quem nao colocou silicone (industrial)
naquela época, morreu de fome. A gente tinha que ter curva pra conseguir
fazer os trabalhos. Na verdade, silicone era luxo... Tinha muita gente que
botava 6leo mineral mesmo, ou parafina... Até quem ia pra fora colocar
silicone, era industrial. Silicone de mulher!® era s6 as madames que botavam.
Ou as que casavam com gringo?°... Tinha muito italiano e alem&o que levava
as meninas pra casar e ja fazia o corpo delas todinho. Isso se ndo sumisse
com os 6rgaos (risos)”.

19 Em aluséo as proteses cirlrgicas de silicone.
20 Homens de outras nacionalidades. Geralmente, norte-americanos ou europeus.
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Boer (2003) reitera a percepcao de que as alteracdes corporais nem sempre
foram mandatorias, a exemplo de Rubina que, assim como Bianca, utilizava
enchimentos. Porém, a refuncionalizacao laboral da sexualidade, percebida no trecho
“guem nao colocou silicone, morreu de fome” pode ser compreendida como uma
performatividade estratégica da corporalidade prostética trazida por Preciado (2014).
N&o se questionava o desejo proprio quanto a utilizacdo desse recurso, mas a fim de
manter um género inteligivel e preencher, assim, os critérios sociais para a
subsisténcia daquela corporeidade, materializava-se naquela pessoa as normas
daquela sociedade. Bianca e Larissa foram as que mais frontalmente
transapereceram essa visao “ciborgue” (HARAWAY, 2000).

LARISSA: “Pilula eu vim saber ja na década de 70, mas era dificil de
conseguir. Deixava a gente gorda. Puta ndo pode ser gorda... Tinha umas
bombadeiras aqui em Manaus, mas morria mana direto. Quem podia, ia pra
Sao Paulo, ficar nos bordéis. Ali, vocé pagava o aluguel e 0s peitos com
programa. Quanto maior o peito, mais caro. Silicone (industrial) era mais caro
que 6Oleo. Eu cheguei a botar 6leo no peito, mas a bunda ja é de silicone. La
pela década de 90, as madames comecaram a ir pra fora trocar o 6leo por
silicone mesmo, esse que vocés usam. Voltavam tudo plastificada. A cara
esticada, sem gogo... Teve uma de Campinas que “cortou la embaixo” e voltou

pro Brasil na semana seguinte. A gente que tirou o tampé&o dela. Demorou
meses pra sarar. Mas ela tinha dinheiro né? Uma em um milhdo”.

Eufrdzio (2017) retraga os itinerarios de outras travestis que, assim como
Bianca e Larissa, fizeram suas bombacdes fora de Manaus por receio de morrer na
mao de bombadeiras “menos experientes”?!. Inclusive, este receio diverge do discurso
trazido pelas interlocutoras daquele autor — “a vontade é muito grande de transformar,
que acaba eliminando o medo” — para se aproximar da gestdo de riscos e
autocuidados trazidos Pellcio (2007) e Kulick (2008).

Apesar de um risco supostamente menor (pois é dificil saber das bombacdes
que deram errado quando se € de outro estado), as sessdes ndo eram
necessariamente salubres. Bianca relata ter passado anos sem saber se aquilo que
haviam injetado nela era silicone industrial de fato. Larissa ja sabia que o 6leo mineral
era mais barato, entdo fez uma escolha “consciente” do produto. Sabia dos riscos,
mas nao tinha tempo de programa suficiente para pagar o silicone industrial e se via
em desvantagem em relacdo as outras prostitutas.

Para além da gestdo de risco em saude, houve, também, uma gestdo

financeira. Larissa tinha seu corpo como uma empresa. Nao era apenas 0 Servico,

21 Vis&o trazida por Larissa durante sua entrevista.
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mas a composi¢cao de um produto vendavel. Bianca exprime essa experiéncia entre
choros: “Eu ndo nasci no corpo que eu queria e 0 Corpo que eu construi foi pros outros
aproveitarem “. Um corpo rendido ao capitalismo, marginalizando-o abjeto e, com isso,
impondo-lhe um risco de morte permanente (HILARIO, 2016).

Interessante nas entrevistas de Bianca e Larissa observar como elas
consideram as injecfes de silicone como passos iniciais nas suas transformacdes
estéticas. Pellcio (2005), Kulick (2008) e Eufrazio (2017) trazem a visdo de suas
interlocutoras para este momento como sendo o apice ou finalizacdo dos seus
circuitos.

Porém, neste trabalho, percebe-se que as novas tecnologias foram
incorporadas e transpassaram a bombacao, seja substituindo-a (como no caso de
Larissa), seja modificando-a (como no caso de Bianca). A utilizacdo de hormonios,
complicacg@es relacionadas as substancias injetadas e troca destas substancias para
o silicone cirargico deram seguimento aos seus itinerarios de tal forma que, pela
ordem cronolégica passada em suas falas, as sess6es de bombacdo foram
realocadas para um passado “primitivo”. Eufrazio (2017) afirma que este processo €,
contudo, infindavel.

Cabe, aqui, uma ressalva quanto a questao geracional do uso de injetaveis nao
oficiais. Pinto et al. (2017), ao pesquisar sobre o uso de silicone industrial por travestis
e mulheres transexuais na cidade de Sao Paulo, encontrou uma prevaléncia estimada
de 49% numa populacdo com idade média de 32 anos. Porém, 95% ja tinham
realizado algum procedimento para modificacdo corporal.

Apesar desta pesquisa ndo se prestar ao viés epidemiolégico do tema, torna-
se importante elocubrar as possiveis causas de esta modalidade de intervencdao ficar
restrita as participantes com mais idade. A selecé@o por conveniéncia, dentro de uma
instituicdo oficial, marcada por atritos com uma parcela importante das travestis de
Manaus (NEVES, 2019) ou a pouca disponibilidade de bombadeiras confiaveis (ha
visdo das entrevistadas) na cidade de Manaus corroboram para a diferenca
encontrada neste trabalho.

Ainda assim, nao se pode fechar os olhos a necropolitica (MBEMBE, 2014) que
se arrasta, desde o inicio da existéncia social das travestis no Brasil, e se perpetra na
ndo coadunacgdo do estado com politicas de salde reconhecidamente eficazes na
melhora da qualidade de vida de pessoas trans.
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As falas de Ana Clara e Marcela, apesar de ndo denotarem a realizacdo de
injecdo de substancias volumizantes (silicone industrial, 6leo mineral, parafina etc),
implica no conhecimento de usuarias pertencentes as suas redes de contato.
Revelam, ainda, que muitas sofreram complicacdes apds o uso, sem o relato de
utilizacao do SUS para seu manejo. Estes fatos vao ao encontro do que foi trazido por
Pinto et al. (2017), onde 42% tiveram alguma complicacdo, porém menos da metade
(46,25%) buscaram servicos de salde para assisténcia.

E valido lembrar que a possibilidade de complicagdes ndo se restringe as
praticas ndo-oficiais, visto que hormonioterapia e cirurgias também podem complicar.
Eduardo sofreu complicacdes que o atormentam até hoje e isto sera relatado adiante.

No que tange as pessoas com idades intermediéarias, é nitida a percepcéo de
riscos e acionamento da rede de apoio na busca de conhecimentos que permitissem

a gestao de autocuidados a partir de experiéncias de pessoas trans com mais idade.

ANA CLARA: “Eu usei Perlutan® durante muito tempo. Minhas amigas todas
usavam ja. Tava doida pra criar peito. Elas me levaram numa drogaria la na
compensa e o farmacéutico me aplicou atras do balcdo. A gente pagava vinte
reais pra ele aplicar. Quando eu tava apertada, eu mesma levava pra aplicar
em casa ou pras meninas aplicarem. Eu s6 vim entrar no ambulatério no ano
passado, quando eu tive que tirar as verrugas. [...] Eu nunca apliquei nada por
medo mesmo. Ja tive colega que morreu na bombacao. Tem uma que desceu
tudo e ficou horrivel. No fundo, todas sabem que vai dar problema, mais cedo
ou mais tarde. Como eu nunca precisei do meu corpo pra sobreviver, eu nunca
bombei. Ja tive vontade, mas eu sou medrosa demais pra isso”.

Alinhado a percepcéo de que o silicone industrial € um artificio dispensavel para
a construgdo do corpo pretendido, Ana destila a mesma percepgao sobre a
configuracdo do corpo vendavel ao negar a necessidade de se prostituir para manter
a sua subsisténcia.

Ela e Marcela rechacaram a possibilidade de bombacédo em face a uma analise
leiga de risco comparativo a hormonioterapia, iniciada com conhecimentos e

experiéncias de outras pessoas trans.

MARCELA: “Eu sempre fui esguia, entdo sempre quis ter peitdo. [...] Eu sou
Iésbica, entdo as outras cirurgias ndo compensam pra mim. Minha esposa e
eu transamos de boa, entdo nunca foi uma questdo a genitalia. [...] Mas eu
tinha medo de aplicar essas coisas que as meninas aplicam. Na época, ndo
tinha internet igual tem hoje, mas a gente ficava sabendo quando nédo dava
certo. Fora que meter uma agulha imensa no teu peito, com 6éleo quente e
depois fechar com ‘cola-mil’ sempre foi cena de filme de terror pra mim. Prefiro
ficar despeitada, mas viva (risos). Hoje, eu tenho condicdes... Tenho plano.
Mais seguro... Ai sim, a vontade veio. Eu percebi que aumentou um



77

pouquinho também com os hormdnios. Com um bojo no sutid e mascara na
cara, ndo tem quem diga que eu ndo sou mapb32”.

Nos casos das pessoas mais novas, € nitida a influéncia da internet, seja por
conhecimentos difundidos em sites de busca ou grupos em redes sociais, seja pelo
contato direto com pessoas trans de outras localidades que compartilham suas
experiéncias em blogs pessoais, como Instagram® ou TikTok®.

A identificacdo que acontece a exposi¢cao de material midiatico em paginas da
internet ou pelas redes sociais € uma constante forma de elaboracdo das
corporeidades, cis ou trans. Através de relatos de vida ou da propagacao
sensacionalista de performatividades dissidentes, sédo (re)construidos repositorios
simbadlicos utilizados na caracterizacdo das identidades temporalmente pertinentes a

cada individuo (WITTMANN, 2016).

MARIA EDUARDA: “Eu tenho conversado pelo instagram com um monte de
menina que eu acho linda. A gente consegue saber quais lugares vendem
roupas femininas maiores, maquiagem, sapatos etc. O proprio ambulatério,
eu conheci pelo grupo do WhatsApp®. Eu converso com o pessoal de Santa
Cantarina e S&o Paulo que ja fez a transgenitalizacdo pra saber onde que
faz, como que fica... Povo mostra foto de tudo no grupo. A gente sabe até o
nome dos médicos (risos)”

FELIPE: “Eu acompanho no ambulatério ha um tempo. Fiquei sabendo
através de uma reportagem na televisdo... Como tinha gente na faculdade
qgue ja acompanhava aqui, eu vim acompanhando um deles e acabei
agendando a minha consulta. A gente sabe o que pode e o que ndo pode, o
gue da certo e o que ndo da certo né? Tem uma penca de coisa na internet
gue é so6 questao de procurar. Dai tem vocés que estudam isso direto. Se tem
alguém gue sabe é vocés, entdo eu faco tudo por aqui que é mais seguro”.

H& uma clara diferenca na percepc¢ao das instituicdes oficiais apreendida entre
pessoas transmasculinas e transfemininas. Felipe comenta nao ter sentido violéncia
verbal ou fisica em nenhum de seus acessos aos servicos de saude. J& Bianca e
Larissa tecem diversos relatos sobre agressdes e microagressdes dentro de unidades
de saude. Pinto et al. (2017) nos trazem uma amostra de mulheres transexuais e
travestis de S&o Paulo onde, pelo menos, 42% das entrevistadas relataram
discriminacdo de género em servicos de salde. Ahmad et al. (2020) postulam que a
passabilidade virilizante de homens trans extrapola o machismo estrutural para dentro
das relacdes entre pessoas trans, reforcando seus estigmas e dispositivos
cisnormativos (FOUCAULT, 2015). Essa percepcao € vista, por exemplo, nas atitudes
e tatuagens de André (p. 60).

22 Uma variacéo de “amapd”. Mulher cisgénera.
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Logicamente, se compararmos o acolhimento num ambulatério especializado
(como o ADSG) com um nao especializado, a expectativa de situagcbes como essa
sdo menores (REIS et al., 2021). Porém, a ocorréncia ndo é nula, como assinalado
por Ana Clara, Bianca e Marcela (e presenciado por mim) quando da utilizacdo de
pronomes masculinos para o chamamento de transfemininas pelo antigo secretario
do ADSG (p. 43).

ARIEL: A médica aqui teve que pesquisar qual horménio era melhor pra mim,
porque eu ndo quero ter barba nem nada... S6 queria ficar sem menstruar e
diminuir esses peitos gigantes. No ‘tico-teco’?® tem algumas pessoas que ddo
dica de como esconder os peitos e tal, mas eu gosto mais € de ver as roupas.
A moda que veste essa galera. Se ndo, a gente fica resumido a usar essas
batas de velho horriveis (risos). Pode ver que os ndo-binarie tudo usam umas

batas com ‘bota caminhoneira™.

Também o acolhimento remoto/virtual, por meio de grupos virtuais em redes
sociais, aponta itinerarios ja estabelecidos e com direcionamentos que permitiriam

atingir certos objetivos especificos dentro do processo de transicao.

MARIA EDUARDA: “A gente conversa entre a gente né... Tem grupo de
WhatsApp® que a galera mais velha fala o que da certo e 0 que ndo da. Eu
ndo me dei com a espironolactona no inicio e as meninas do coletivo disseram
gue a ciproterona era melhor pra mim que sou cabeluda. A doutora aqui
concordou e eu mudei”.

BIANCA: “Eu vim conhecer horménio, eu ja era cacura (risos). As meninas
de S&o Paulo traziam pra mim e injetavam todo més. A gente vai ficando mais
velha e vai vendo os problemas que esses negdcios podem trazer. Eu parei ja
faz umtempo. Poucas meninas da minha idade ainda usam. [...] a gente fica
trocando foto do corpo pelo celular, vendo o que muda depois que a gente
para. N&do senti muita mudanca ndo. Mas eu t6 velha também, ent&o... (risos)”

N&o ha uma condicao causal entre hormonizacéo e performatividade de género,
sendo a hormonioterapia cruzada apenas uma das tecnologias usadas pelas pessoas
trans no seu processo de transi¢do. Longe do binarismo “sim” ou “nd0”, ha uma miriade
de possibilidades quanto a formulacao, via de administracdo, posologia e objetivos,
estando a pessoa trans a frente do agenciamento e das negociacfes envolvidas no
uso desta tecnologia (LIMA, 2014).

MARCELA: “Quando eu morava no Sul, tinha um coletivo que tinha uma lista
dos horménios, com a indicacdo de cada um. Esse pra quem é cabeluda,
esse pra quem ndo tem peito... Aqui em Manaus, € mais dificil, mas tem
também. Muitas meninas, que vem hoje pra c4, comeg¢aram com uma doutora
gue atende em hospital particular. lam na farmacia e aplicavam. Dali, via como

era e iam passando foto da receita pelo WhatsApp® para as outras. (...) tem
farmacéutico ali no Aleixo que aplica sem receita se vocé pagar R$20,00.

23 Referéncia ao aplicativo TikTok®.
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Quem nao tem escolha, acaba pagando né... Até eu me enturmar, eu fiz muito
iISs0”.

Faz-se mister destacar que, apesar de a hormonioterapia cruzada sabidamente
ter percursos cronoldgicos e de intensidade padronizados (e razoavelmente
previsiveis) segundo a literatura médica (BOURNS, 2019), ha um repositorio préprio
de experiéncias trans com esta tecnologia de género. Em todas as conversas, ha um
entendimento particular sobre o tipo de medicacao e posologia mais apropriada para
cada objetivo requerido. O que muda € a forma como € administrado o conflito entre
0 saber biomédico e o tradicional destas pessoas.

Leite et al. (2018) versam sobre a apropriacdo deste dispositivo pelas pessoas
trans como forma de resgate de parte controle sobre os préprios corpos e aprofundam
uma critica ao modo de producéo (e compra) destes corpos. Isto pode ser percebido,
também, na forma como André julgava as transi¢des cirurgicas realizadas por pessoas
trans e se exaltava por ter conseguido realiza-las de forma particular.

Para aqueles que ndo tinham tantos recursos, como Marcos, as redes de

comunicacao serviam de base para a concretizacéo destas transformacoes.

MARCOS: “Eu conversei com um colega que é enfermeiro e trabalha nesses
prontos-socorros... Ele dizia que tinha um amigo que precisava hormonizar e
ninguém ajudava. Até que ele comecou a dizer que era pra ele, que queria
ficar bombado. Ai choveu de gente dando conselho de que tipo de
testosterona usar... Eu comecei a usar alguns por uns dois ou trés meses, mas
ele ficou com medo de acontecer algo comigo e me trouxe no PAM um tempo
depois. Ele conhece as enfermeiras daqui”.

A neoformacéo familiar € um fenémeno ja h4 muito observado na vida de
pessoas LGBTQIAP+, frente ao abandono ou expulsdo do convivio com a familia
natural (WESTON, 1991). Contudo, assim como ocorre para qualquer outro marco de
transicao social para pessoas cis, 0 acionamento das relacdes de parentesco se torna
o grande suporte natransicao e resiliéncia cotidiana de homens trans . Na inexisténcia
ou indisponibilidade das relagbes parentais naturais, sdo criadas formacdes com
pessoas-chave, com as quais se partilham cuidado e afeto (REGO, 2017). E o caso
entre Marcos e o enfermeiro que, embora ndo possuam lagcos consanguineos,
estruturaram uma rede de apoio e cuidado. Esta relacdo manteve, entdo, a
possibilidade de transicdo, ndo somente de género, mas também socioecondmica

ativa durante a vinda dele para Manaus.
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5.4 Principais modificagcbes estéticas oficiais e néo oficiais realizadas ou
requeridas

As transformacdes estéticas buscadas pelas pessoas trans, antes e apos o
ingresso no ADSG, podem ser divididas em dois grandes grupos principais: sociais e

corporais.

5.4.1 ModificacOes estéticas sociais

As sociais compreendem principalmente as alteracbes do nome social,
realizado pela equipe de assisténcia social no ADSG, e na comunicacéo interpessoal
(visual ou verbal), relacionada a adequacdes no tom da voz?* (auxiliadas pela equipe

de fonoaudiologia e ginecologia — via hormonioterapia cruzada).

ANA CLARA: “Quando eu vim pra cd, eu ainda tinha meu nome morto na
identidade e eu usava outro nome. Na verdade, eu ja usei outros nomes até
decidir pelo meu atual. Eu ja tava ha quase um ano com a psicéloga quando
me deu um estalo para o nome que eu tenho hoje. Ele me cabe sabe? Parece
gue eu nasci de novo quando eu vi minhas certiddes com o0 nome novo. Tudo
muda”.

Muitas pessoas trans se referem ao nome de registro ao nascimento como
“nome morto”. Por isso, ndo € incomum o relato de que o registro do nome social, e
suas consequéncias diretas, sejam vistos como um renascimento. Wittmann (2016)
traz diversos conflitos que pessoas trans enfrentam por conta de um nome que “n&o
0s veste”, revelando a gigantesca importancia que este signo “nome social” tem nas

suas relagdes sociais.

MARIA EDUARDA: “Eu uso esse nome desde os 16 anos. [...] € louco porque
ndo é s6 0 nome que morre né? Tem eu antes e eu depois do nome. Quando
as pessoas comegam a te chamar pelo teu nome mesmo € algo maravilhoso.
[...] Eu ainda td no cartério tentando alterar tudo. As meninas daqui ajudam
nisso também. [...] Como ainda néo t& na certiddo, tem gente que quer chamar
a gente pelo nome morto, que ta no prontuario. Aquele senhor que ficava aqui
na mesinha vivia fazendo isso, parece que de propdsito, pra te invalidar”.

2 Apesar de a modificacdo vocal ocorrer através da transformacéo do aparelho fonador (corporal), a
funcédo organica é indissociavel da fungéo comunicativa. Por este motivo, optou-se por deixa-la junto
a categoria social.
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Santos (2018), consoante a ideia de o nome “veste” a pessoa, retrata o
processo feito por seus interlocutores na busca do nome que se adeque a sua
autoimagem. Diferentemente do que acontece com a maior parte das pessoas (que
recebem seu nome de outrem), a possibilidade de escolha de um nome que seja
representativo de si destelha um vasto passado de significantes que foram
apreendidos durante o formacao daquela pessoa. E € necessario que também nos
facamos um desprendimento dos conceitos hegemonicos atrelados a estes signos,
pois 0 processo de ressignificacéo atinge-os simultaneamente.

Ariel, por exemplo, escolheu seu nome baseada numa figura recorrentemente
associada a nao-binariedade, mas mais particularmente as mulher trans (corpo
feminino sem mencéao a genitalia). Possuindo uma identificacdo transmasculina, seria
incongruente esta associacdo sob a otica do discurso hegemdnico. Porém, Silva
(2018) nos traz luz acerca da diferenca existente entre os processos de significacao
(SAUSSURE, 2002) para pessoas trans, com consequente quebra dos padrbes
l6gicos de inteligibilidade a partir da juncéo particular de suas experiéncias aos signos
estabilizados dentro da sociedade. E preciso, por vezes, estranhar o 6bvio (FREIRE,
1996).

Todavia, enquanto ha pessoas que desejam ruir com as matrizes de
inteligibilidade que perpetuam conceitos binaristas, ha aqueles que necessitam

manté-los fortes para que possam existir dentro dos seus ideiais de corporeidade.

FELIPE: “Eu tenho um lance com a minha voz. Eu sou asmatico né, dai eu
ficava forgcando pra ficar mais grossa e vivia tendo crise. Machucava, sei la. A
doutora falou que era pra eu esperar um tempo de horménio que ela ia
engrossando devagar. Mas a gente é tudo ansioso e quer as coisas pra
ontem. A fono?® que foi me ensinando a empostar a voz e ndo machucar ela
mais. Falar pausado ajuda”.

A transformacdo vocal é um dos fatores que compdem a matriz de
inteligibilidade de género mais requerida por pessoas trans (AHMAD et al., 2020).
Diferentemente do que diz o discurso biomédico (BOURNS, 2019), ha uma percepcao,
por parte das mulheres trans, de que o inicio da hormonioterapia cruzada leva a um
aumento no tom e suavizacédo do timbre da voz (WITTMANN, 2016; ZANELA, 2019).

No que diz respeito as pessoas transmasculinas, hd sim uma modificacao

(geralmente irreversivel) no tom da voz, comecando por volta de seis meses a um ano

25 Fonoaudiologia.
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e estabilizando-se mais grave apés um ou dois anos (BOURNS, 2019). Felipe, assim
como o interlocutor H1 no trabalho de Ahmad et al. (2020), demonstra vergonha em
falar, visto o timbre feminino da sua voz. Esta modificacdo se mostra tdo necesséria a
plenificacdo da sua identidade social que ele p6e em risco a sua prépria saude.

Este processo de gestdo de riscos, onde a pessoa trans assimila 0s riscos
envolvidos nas modificacbes corporais e os contrapde ao beneficio trazido por tal
modificacdo, € uma constante evitavel na vida pessoas trans, caso houvesse, de fato,
uma universalidade no acesso e na assisténcia destas pessoas (PELUCIO, 2007;
BOURNS, 2019; AHMAD et al., 2020).

5.4.2 ModificacOes estéticas corporais

As transformacfes corporais podem ser categorizadas segundo a regido que
se deseja modificar: face e pescoc¢o, contorno corporal e genitalia. Estas, por sua vez,
podem ser subdivididas em cirdrgicas (mastectomia, mamoplastia, orquiectomia, entre

outras) e nao cirargicas (preenchimentos e hormonioterapia cruzada).

5.4.2.1 Face e pescogo

BIANCA: “Agora, eu quero cirurgia de velha mesmo (risos). Os peitos estdo
batendo na barriga. Meu rosto caido. A palpebra ta ruim até pra maquiar. [...]
Queria levantar o rosto. Até pra envelhecer, parece que com a gente € pior.
[...] As mais préximas da minha época morreram quase todas. Eu sou a mais
velha das que andam comigo. Entdo, eu fico sem parametro do que € uma
travesti idosa bonita. A vida toda foi querendo ser feminina e jovem. O que
faz agora?”.

Bianca desvela uma realidade muito presente nas travestis que ultrapassam a
expectativa de vida mediana de 34 anos (LUCCA, 2023). Segundo Sabatine (2017), a
vida de uma travesti nas décadas de 80 e 90 ndo poderia ser envisionada a longo
prazo, visto a “quase certeza” de morte entre 30 e 40 anos de idade. Em sua tese, ele

traz a fala de Soraya, amargando a morte de Mara (travesti em quem se inspirava)
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aos 48 anos, ja “de idade”, “bem senhora”. Portanto, € justificada a falta de parametros
ou modelos para quem ja passou desta faixa etaria.

Fato contrario ocorre com 0s homens trans na busca por barba e correcao da
calvicie, seja natural, seja por consequéncia da hormonioterapia cruzada (AHMAD et
al., 2019). A busca ferrenha por uma passabilidade n&o sé viril, mas também jovial é
bem perceptivel nas falas de diversas mulheres trans e, sobretudo, dos homens trans
qgue atendo no ADSG, e é incorporada por André e Eduardo, sobretudo nas relacées
com outros homens trans.

A passabilidade ndo incorpora somente a performativade do género, mas
também a reproducao fiel da extensdo problematica que os “excessos” do género
trazem para si, como a misoginia e machisto cis-heteronormativos (COSTA, 2020).
Isto se aplica a tal ponto de haver invalidag&o de certas identidades por parte de outras
pessoas trans que ndo admitem vivéncias trans que ndo assumam um dos polos do
binarismo (SOLKA e ANTONI, 2020).

Esta sensacdo de “abadono” € experenciada pelas pessoas trans ao serem
rechacadas por outras pessoas trans e isto € reproduzido nas histérias de Ariel e
Felipe e na etnografia de Neves (2019).

Marcela ja realizou aplicacdo de toxina botulinica e realizou preenchimentos
com acido hialurénico no terco médio facial, a fim de realcar tracos tidos como
femininos, mas néo deseja grandes intervencfes cirdrgicas pois tem medo de

complicacOes e ndo gosta das cicatrizes resultantes (SCHECHTER, 2018).

CLARISSA: “0O pomo-de-adao ja me deu problema também. Ja teve homem
na faculdade que quis apertar meu pescoco dizendo que ia tirar meu gog62¢
na porrada. [...] Meu antigo chefe dizia pra quem quisesse ouvir que mulher
com gogo nao é mulher”.

A tireoplastia (raspagem da cartilagem tiredide/pomo-de-addo) é uma das
principais cirurgias cervicofaciais requeridas por pessoas transfemininas (COLEMAN
et al., 2012). Ndo h& uma regularidade na realizagdo desta cirurgia no SUS, apesar
de ela ser uma das mais requeridas em algumas localidades (SANTOS e MELO,
2022).

Ainda que Clarissa tenha alcancado um nivel educacional alto e que seu

convivio seja de pessoas com instrucdo equivalente, a violéncia permanece como

26 Referente ao “pomo-de-addo”; proeminéncia na cartilagem tireoideana, sendo visto como atributo de
género masculino.
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uma marca das vivéncias trans. Costa (2020) confirma esta realidade e aborda a
passabilidade como mecanismo de defesa frente a estatistica horrorizante de morte
de pessoas trans no Brasil. Por ndo haver um relato de desejo da tireoplastia
desconectado deste episodio de violéncia, pode-se inferir que esta surge ndo como
um atributo de género autoidentificado, mas como uma estratégia de sobrevivéncia
pela “esquiva” (SILVA, 2013).

Houve mencbes superficiais a rinoplastia feminilizante e mandibuloplastia
(masculinizagdo da mandibula), porém em nenhum caso pude sentir certeza na
realizacdo destes procedimentos (como nas mastectomias e mamoplastias de
aumento). Talvez porque as cirurgias e procedimentos mais frequentemente
requeridos ndo foram alcancados ainda pela maioria dos entrevistados, talvez porque
a cultura local ndo confira a estas cirurgias uma importancia decisiva na afirmacao do

género.

5.4.2.2 Contorno corporal

MARIA EDUARDA: “Eu queria muito ter peitinhos! Com o horménio ja
cresceu um pouquinho, mas nada que se compare. Queria uma prétese de
350ml, nada muito grande, nem muito pequeno. [...] As meninas que colocam
mais que isso geralmente da problema”.

As mulheres trans, travestis e outras pessoas transfemininas que buscam por
modifica¢des cirargicas geralmente requerem a mamoplastia de aumento com uso de
silicone como uma das primeiras intervencgdes a serem realizadas ou a que mais tem

relevancia no seu processo de afirmacéo de género (ROCON et al., 2020).

MARCELA: “O que eu mais queria era 0s peitos mesmo. O resto eu td de boa.
Ja fiz preenchimentos, Botox®... Deram uma suavizada no meu rosto. Acho
gue talvez eu fizesse 0 gogo, a mandibula e a testa. Mas o primeiro mesmo
seria aprotese”.

Mesmo aquelas que ja passaram por modificagcdes nao-oficiais, como silicone
industrial e parafina, desejam a troca por serem cientes dos riscos envolvidos (PINTO
et al., 2017).

LARISSA: “Depois que eu cheguei onde eu queria que eu comecei a resolver

0s problemas. O silicone da minha bunda nunca deu problema, mas eu
desmaiei duas vezes enquanto bombava. O 6leo eu tirei aqui em Manaus
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com um cirurgido “pero-que-si-pero-que-non“?’, e coloquei prétese mesmo
em S&o Paulo seis meses depois, na clinica do puga?®”".

Larissa faz essa troca, porém aquém dos cuidados oficialmente requeridos,
visto 0 custo ndo ser compativel com a sua renda — em mais uma alusdo ao
biocapitalismo de Preciado (2008).

Contudo, ndo somente as trocas sdo requeridas, mas também a retirada
completa, sem que isso seja percebido diretamente como uma destransicdo, mas,
novamente, como uma gestao de riscos.

BIANCA: “Eu queria muito tirar o (silicone) industrial que eu coloquei. Eles
doem muito quando aperta. [...] Ficaram esses ndédulos no meu seio também.

[...] Agora, eu quero cirurgia de velha mesmo (risos). Os peitos estéo batendo
na barriga”.

Novamente, a marca geracional pode ser percebida nas falas de Bianca. As
cirurgias de velha a que a paciente se referem sdo a mastopexia, abdominoplastia e
ritidoplastia, procedimentos habitualmente mais realizados pelo publico feminino
(SCHECHTER, 2018). Desta feita, percebe-se, em Bianca, que o silicone industrial
perdeu a importancia na afirmacdo de género, como visto em outras travestis mais
velhas (SABATINE, 2017).

Percebe-se, assim, que o processo de significacdo e ressignificacdo é
dindmico, mesmo para tecnologias historicamente associadas a afirmacéo de género,
como é o caso do silicone industrial (SAUSSURE, 2002). Larissa, com idade mais
proxima a de Bianca, retirou o silicone industrial, mas quis troca-los para silicones
cirdrgicos, denotando a multiplicidade de roteiros possiveis para uma performatividade
de género mais particularizada (BUTLER, 2003).

Ainda assim, existem marcas de género que sao perenes no rol de queixas das
pessoas trans, como é o caso da mastectomia por pessoas transmasculinas (AHMAD
et al., 2020).

ARIEL: “Eu queria tirar os peitos. Se pudesse, ficava até sem bico (risos).
Queria ficar reto aqui em cima. Eles sdo muito pesados. As minhas costas

27 Termo pejorativo utilizado para se referir & pessoas naturais de paises latino-americanos que falam
espanhol. Optou-se por manter o termo ipsis litteris a fim de registrar a impressao tacita da
interlocutora acerca de profissionais nao-brasileiros.

28 Cirurgido plastico Antonio Carlos Puga Rebelo - diversas vezes referenciado por mulheres trans,
devido ao custo inferior e realizacdo de cirurgias em uma clinica, sem necessidade de internacéao.
N&o é integrante da Sociedade Brasileira de Cirurgia Plastica e ja foi penalizado por morte de paciente
(G1, 2012). Pena esta de prestagéo de servicos comunitarios, o que nos leva a refletir sobre o peso
dado & morte de uma pessoa trans nas relagdes de biopoder e necropolitica no Brasil (JUNIOR et al.,
2017).
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doem demais. [...] Eu tenho uma bundinha boa (risos), ndo mexeria nada la
embaixo ndo".

Procedimento mais complexo que a mamoplastia de aumento, tem seu risco de
complica¢cBes também maior (SCHECHTER, 2018):

EDUARDO: “Eu fiz a mastectomia em Sao Paulo. Mas tive complicacdo com
dez dias. Sobrou pele, a cicatriz ta feia. Queria refazer. T4 bastante
assimétrico. Eu tenho malhado e fica mais evidente conforme o musculo
cresce. Mas eu ndo tenho como voltar pra la pra refazer. Eu queria lipar a
papada também, porque minha mandibula néo aparece de jeito nenhum. [...]
Eu ia fazer uma parada no clitéris?® também, pra poder mijar em pé. Mas
depois do peito, eu fiquei com medo”.

Ainda que Eduardo tenha apresentado complica¢gfes estéticas relacionadas as
mastectomia, outros autores atestam o alto indice de satisfacdo das pessoas
transmasculinas que realizam este procedimento (SCHECHTER, 2018; BOURNS,
2019; AHMAD et al., 2020).

5.4.2.3 Genitélia

MARIA EDUARDA: “Queria ganhar mais bunda também, diminuir o gogé,
fazer nariz... Genitalia € algo que eu tenho muita ddvida. Ja vi casos que nao
deram certo e as meninas ficaram com dor, sangramento... Acho que seria a
ultima coisa que eu faria”.

Questionei-a sobre a duvida na questdo genital, visto que a indecisdo ndo
pareceu gerar um conflito tdo grande como em outras pessoas trans com quem
conversara (Clarissa, por exemplo). Maria Eduarda me revelou que muito de sua
indecisao se baseia naquila que se espera dela durante uma relagcdo sexual. A
construcdo imagética feminina supostamente incompativel com a presenca de um
pénis — “uma mulher com algo errado la embaixo”, segundo ela.

A retérica do “corpo errado” pode ser compreendido como uma (auto)violéncia
imposta por pelo dispositivo biologicista de uma sociedade cisnormativa (GOULART
e NARDI, 2022). Num primeiro momento, psicoldgica, essa violéncia pode se estender

ao dominio fisico, no caso de uma cirurgia para afirmacdo do género genital,

2 Provavelmente, uma metoidioplastia, a fim de aumentar o comprimento clitoriano e permitir a pessoa
urinar em pé, o que diminuiria o constrangimento social em espacos publicos como o banheiro. Pode
ser associada a neoescrotoplastia com préteses testiculares (criagdo de um saco escrotal) e
fechamento completo do canal vaginal (SCHECHTER, 2018).
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transpassando questées como prazer e bem-estar da propria pessoa. Elencar as
cirurgias pretendidas como uma rol obrigatério a ser cumprido para legitimacao
identitaria é também reproduzir uma cisnormatividade colonialista, ainda que a propria

pessoa nao se perceba neste papel (ORIHUELA, 2015).

BIANCA: “Eu nunca quis tirar o pinto. Tinha muito cliente que ia com a gente
s6 por causa disso, entdo ia me quebrar de grana se eu tirasse. Teve muito
homem importante daqui que vinha comigo e me pagava duas ou trés vezes
o valor do programa se eu comesse ele”.

O Conselho Federal de Medicina (CFM) (2019), numa reducgdo biologista a
vivéncia de género, conceitua travesti como: “pessoa que nasceu com um Sexo,
identifica-se e apresenta-se fenotipicamente no outro género, mas aceita sua
genitdlia”. Além de limitar o entendimento histérico de uma identidade
socioculturalmente ha mais tempo que o0s conceitos de transexualidade e
trangeneridade, obscurece a raiz politica envolvida no processo de autoidentificacédo
(OLIVEIRA e GROSSI, 2014).

Jaqueline Gomes de Jesus (2012) aponta que as travestis sdo estigmatizadas
e, via de regra, associadas apenas as questdes sexuais. Afirma também que, apesar
de configurarem no campo das transfeminilidades, ndo se correlacionariam
diretamente ao conceito de mulher trans, mas surgiriam como um terceiro género.
Miskolci e Pelacio (2007) destacam as particularidades brasileiras que deslocam a
“travesti” de termos correlatos em outros paises (como transvestite e crossdresser).

Ainda que nascidos de uma luta politica para igualdade de direitos, num
momento em que 0s sexos eram medidos segundo uma régua masculina (LAQUEUR,
2001), Kulick (2008) e Carvalho e Carrara (2013) trazem o percurso historiografico
que explica a estigmatizacdo sexual mencionada por Jesus (2012) anteriormente,
além de ampliar as nogfes de corporalidade e vivéncias trazidas por travestis. Neste
ambito, pode-se perceber a intrincada relacéo entre travestilidade e prostituicdo, nao
como condicdo existencial, mas como 6bice social de uma identidade surgida em meio
a abjecdo de corpos dissidentes (PELUCIO, 2007).

E segundo essa 6tica que observo a relacdo de Bianca com a prépria genitélia.
Ao questiona-la sobre cirurgias de afirmacédo do género genital, ndo ha uma resposta
embasada na vontade ou em conceitos pré-formados de género e transgeneridade,
mas uma réplica que sintetiza a instrumentalizagdo de sua sexualidade frente a uma

questdo de sobrevivéncia. Logo, a identidade travesti que Bianca traz para si nao
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necessariamente coaduna com o conceito hegemoénico trazido pelo CFM (2019), ja

que néo se pode afirmar que ela “aceita” plenamente sua genitalia.

CLARISSA: “Eu tenho uma disforia®® muito forte com a minha genitalia. Ja td
no TFD3! ha mais de um ano pra fazer e, até agora, nada. Mas eu ja busquei
advogado e eles vdo me ajudar. Meu problema maior é esse. [...] Eu nédo
consigo pensar muito no resto. Meu peito deu uma crescida depois do
hormdnio, eu ganhei bumbum também. Os pelos, eu tirei tudo no laser. [...]
Mas o meu maior sonho é tirar |a embaixo. Eu tenho relagdo (sexual) de
calcinha sempre. Sé consigo ficar de costas e com luz apagada. Ninguém
encostala. [...] Ha uns anos, pedi pra um uro(logista) daqui pra poder tirar pelo
menos as bolas, porque o tucking me machuca muito, mas eu ndo consigo
ficar sem ele por ai. [...] De vez em quando eu tenho infecgdo urinéria, porque
eu fico prendendo o xixi. Como eu ja tratava pedra no rim com ele, eu
perguntei se ele faria, mas ele negou. [...] Nao adianta me dizer que eu tenho
que beber muita agua e néao prender o xixi. Eu tenho é que tirar logo isso”.

A medicalizacao da vida, em todas as suas dimensdes (inclusive a sexual), € um
fendmeno quase universal (ANTONELI, 2013). A criacao da categoria “disforia” atua
como um dispositivo biomédico para controle e direcionamento dos cirurcuitos sociais
e biolégicos das pessoas que dele passam a depender para alcancar seus objetivos
de transicdo (FOUCAULT, 2015).

Com raizes na 52 edicdo do Manual Diagnéstico e Estatistico de Transtorno
Mental (DSM-5), o termo “disforia de género” mantinha a associagdo de
transexualidade (contido ainda como patologia mental no CID-10 — F 64.0). Durante a
implementacdo do processo transexualizador do SUS, muito se divulgou sobre os
critérios para realizacdo das cirurgias de afirmacao de género pelo sistema publico,
sendo esta categorizacdo obrigatéria para o acesso.

Ainda que tenha havido uma alteracdo na atualizacdo para o CID-11, onde
passou a configurar ndo mais entre transtornos mentais, mas em “condi¢cdes da
sexualidade”, o termo se imbricou na historicidade das cirurgias realizadas no SUS.
Portanto, passa a ser comum a utilizacdo desta nomenclatura médica por pessoas
trans que desejam realizar cirurgias de afirmacdo de género, sobretudo ao
subverterem a imposicao deste dispotivo em favor proprio (BENTO, 2016), como € 0
caso do TFD de Clarissa.

Contudo, o maior esclarecimento acerca das cirurgias de afirmacao de género,

seja através das instituicdes oficiais, seja por intermédio de relatos de experiéncia de

30 A disforia de género refere-se ao desconforto ou mal-estar causado pela discrepancia entre a
identidade de género de uma pessoa e 0 sexo a ela atribuido no momento do nascimento. Somente
algumas pessoas experimentam disforia ao longo da vida (COLEMAN, 2012)

31 Tratamento Fora de Domicilio.
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pessoas ja operadas, distorce paradigmas e traz contradicbes aos conceitos
hegemonicos. No caso do CFM, que condiciona as travestis a aceitacdo da genitalia
(num paralelo com mulheres trans), percebe-se uma incongruéncia ao transpor os

critérios de definicdo as transmasculinidades.

MARCOS: Eu ja vi como fica o “pau” de cirurgia®2. Achei feio. E nem sempre
é funcional né? Eu tenho medo de, além de ndo conseguir dar prazer, eu
perder meu proprio prazer. Hoje, eu uso minhas cintas e t4 tudo certo. Sé
tenho € que esvaziar né? [...] Tirar Gtero, trompa, ovario. Eu tenho juntado
dinheiro pra fazer essas paradas. Apesar de ndo sangrar ha anos, eu tremo
com a possibilidade de isso voltar a acontecer, como acontece com alguns
meninos”.

Marcos deixaria de ser definido como homem trans e deveria ser realocado a
uma nova categorizacao? A radicalizagdo das conceituacdes de género na questao
genital parece ter avangcado pouco no ultimo século. Laqueur (2001), ao realizar uma
digressao historica, ratifica a inevitavel faléncia do modelo biomédico em recorrer as
guestdes anatbmicas para definir sexo, género e sexualidade.

As transformacdes corporais sdo, muitas vezes, processos fundamentais na
construcdo da identidade social de homens trans. E, apesar de o direito as
intervencdes cirargicas para afirmacéo de género em pessoas trans estar garantido
desde 2013 (BRASIL, 2013), o acesso ainda é recheado de entraves. O
desconhecimento das regulamentacdes vigentes, das técnicas assistenciais e de
acolhimento, além da burocratizagdo no acesso e escassez de recursos sdo alguns
dos principais pontos apresentados pelas pessoas trans quando reclamam melhores
condicdes no SUS (ROCON et al., 2020; SOLKA e ANTONI, 2020).

Importa destacar a inextricavel relacdo entre a transicao de género, a partir de
suas tecnologias (LAURETIS, 1987), e as condi¢fes financeiras vivenciadas pelas
pessoas trans. Rego (2017) nos traz a premissa de que a transicdo se constitui nao
somente de um fenGmeno sociocultural, mas também de um processo
socioecon6mico. Ha a necessidade de acesso a renda e acumulo de riqueza para
concretizacao das transformacdes corporais da maior parte das pessoas trans, haja
vista a dificuldade de fazé-la através do processo transexualizador do SUS (ROCON
et al., 2016; ROCON et al., 2018; PINHO et al., 2021). Solka e Antoni (2020) trazem

32 Em referéncia a cirurgia de afirmacéo genital transmasculinizadora ou neofaloplastia. Em contraste
as cirurgias de reafirmacdo genital femininas, a neofaloplastia € pouco requisitada devido a maior
complexidade de sua realizacao, cicatrizes estigmatizantes em antebraco ou coxa e menor indice de
satisfacdo global (SCHECHTER, 2018; MORAIS et al., 2020).
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em seu trabalho a fala de Nicolas que ilustra de forma clara esta situacdo: “Tu vai ter
que pagar uma fortuna pra tu te sentir bem com o teu corpo”.
FELIPE: “Eu queria fazer a mastec(tomia). O binder é como uma algema né?
Ele lembra que a gente ta preso nesse corpo. [...] Nunca pensei em fazer nada
la embaixo ndo. Fica umas cicatrizes muito feias no braco. Prefiro usar cinta.
[...] Eu fiquei sabendo que tem médico que consegue deixar a voz grave
dando pontinho na prega vocal e isso € algo que me interessou. [...] Tirar

gordura do ladinho aqui... A gente tem uma curva no quadril que me
incomoda. Queria ficar retinho”.

O padrao de expectativas descrito por Felipe € consoante ao relatado pelo
interlocutor (H12) no trabalho de Ahmad et al. (2020). A estrutura que molda a maior
parcela de transmasculinidades esta envolvida na passabilidade virilizante, onde a
experiéncia com a genitalia dificilmente é entrave para plenificacdo da experiéncia de
género.

Em centros de referéncia, a cirurgia de afirmacdo de género genital
“neofaloplastia” € requerida por 20 a 30% dos homens trans, apresentado um risco de
complicacBes mais alto do que a neovaginoplastia e um resultado estético/funcional
pior (MORAIS e CORTES, 2020). Por conta disso, ha uma busca muito menor do que
a contraparte transfeminina para este tipo de procedimento.

Ainda assim, as genitélias internas sdo fonte de queixa constante entre

transmasculinos:

ARIEL: “Eu tenho uma bundinha boa (risos), ndo mexeria nada la embaixo
ndo. Sé tirar esse Utero mesmo. Eu odeio menstruar. [...] Talvez isso fique l1a
pra frente. Eu penso em ter filhos e ndo descartei a possibilidade de
engravidar depois dafaculdade”.

Bento (2012) traz, nas falas de Jodo, as angustias que 0s seios e a
menstruacao trazem para as transmasculinidades. Felipe considera o binder como
uma algema, consoante ao que € trazido pelos interlocutores daquela autora. Em
divergéncia as transfemininas, cuja presenca peniana é a causa majoritaria de
conflitos relacionados a genitalia (estando ou néo relacionada a fungédo sexual, como
no caso de Clarissa), nas pessoas transmasculinas a presenca de um falo ndo € uma
guestao norteadora. Este entendimento reforca a carga social historicamente atrelada
ao falo e que € mascarada pelo discurso biomédico na formulacdo de diretrizes sobre
questdes de género (LAQUEUR, 2001).

Ha, no caso das transmasculinidades, um apelo muito mais social do que

sexual no apelo por modificagdes genitais (BENTO, 2012). A menstruacédo regular é
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um lembrete possivelmente constrangedor de uma construgcdo do género feminino
que, apesar de se associar biologicamente aos mesmos 6rgaos responsaveis pela
gestacao, socialmente se afasta dos seus processos condicionantes.

Nos Ultimos anos, pode-se ver o surgimento de uma parentalidade natural®?
entre pessoas trans que reposiciona 0S conceitos binaristas de paternidade e
maternidade, além de romper com estigmas acerca da criagcdo de criancas por
pessoas LGBTQIAP+ (PEREIRA, 2021).

Ariel sonhar com uma futura parentalidade natural ndo exclui o sofrimento
causado pela menstruagcdo, mas reposiciona as suas prioridades de
instrumentalizac&o do proprio corpo, novamente subvertendo a logica biologicista de
diagnéstico-tratamento das transexualidades e usando dos seus dispositivos para
autogestao de cuidados. Nao € mais a medicina dizendo o que deve ser feito, mas a

Ariel dizendo o que a medicina vai fazer e a que tempo, conforme a sua conveniéncia.

5.5 Contrastes ap0s transformacdes estéticas

Existe uma mudanca nas relacfes sociais e percepcdes de si apos cada
modificacdo estética realizada, sendo moldadas pelos contextos dados em cada

evento pré, intra e pés-procedimental.

ANA CLARA: “Eu sou outra pessoa depois que mudei meu nome. [...] Eu sou
uma pessoa agora. Quando eu tinha 0 nome morto, parecia um eco quando
me chamavam [...] era distante. Hoje, s6 quem quer me machucar usa ele.
[...] Ver a mudanca no meu corpo depois do hormdnio também me deixou
mais tranquila. Eu ganhei curvas sabe. Meus ombros ndo parecem mais téo
largos. Até minha pele mudou. [...] Eu queria protese mesmo. E impossivel
pra mim bombar. [...] Eles furam vocé com uma agulha imensa e grossa,
enquanto o silicone quente entra devagarzinho. Depois disso, fecham o
buragquinho com o papel da cola-mil. [...] A menina que morreu l& no
Educandos foi porque a “tia” perfurou o pulméo dela. [...] Eu tenho o que
comer, tenho onde morar. As meninas que eu conheci, ndo tinham isso.
Precisavam ir pra Brasilia fazer programa3*. Tem menina também que diz que
€ 1SS0 Ou viver presa num corpo que ndo € nosso”.

33 Onde a parentalidade € consanguinea e a gestagdo ocorreu sem técnicas de fertilizac&o in vitro
(TRAJANO, 2019).

34 Ana Clara relatou ter sido aliciada para fazer programa em Brasilia dois anos antes de prenderem
cafetfes e cafetinas que levaram suas amigas (FORTUNA, 2017).
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Miskolci e Peldcio (2007) apontam que a escolha e usufruto do nome social
materializam a identidade de género tanto para a pessoa trans quanto para as
pessoas que a rodeiam, diminuindo estigmas e gerando uma sensacdo de
pertencimento ou reintegracdo a um meio social que historicamente rechaca as
identidades divergentes. Butler (2003) corrobora a ideia de ressocializagéo pelo nome
ao apontar a inteligibilidade expressada pelo género deste nome, diminuindo a carga
de interpretacdo dada aos simbolos subsequentes a autoidentificacao.

As mudancas trazidas pela hormonizagdo cruzada dao sequéncia as
modificacdes trazidas na troca de nomeacéo (SANTOS e MELO, 2022). Ainda que o
nome social definitivo demore para ser escolhido, como foi o caso de Maria Eduarda,
a insercdo sociocultural num género que lhes é proprio estimula a busca por
modificacdes mais profundas, visando a plenificacdo identitaria num corpo condizente
ao idealizado (video processo de escolha do pseuddénimo de Ana Clara).

Pode-se perceber uma alteracdo no processo historico de modificacao
corporea quando se compara os relatos trazidos por Bianca e Larissa ao que €&
demarcado por Ana Clara. A gestdo dos riscos e a perspectiva de uma vida
desatrelada da prostituicdo e morte precoce torna um itinerario, antes visto como
obrigatodrio, numa possibilidade menos convidativa para as geracdes mais atuais.

E oportuno destacar, contudo, que as pessoas entrevistadas compdem uma
uma amostra que ndo se presta a extrapolacao estatistica, tentadora para quem tem
a formacdo biomédica como eu, mas serve para representar vivéncias que existem
para além do que é trazido em outros trabalhos realizados em Manaus (MIWA, 2019;
NEVES, 2019).

Ademais, os itinerarios de transformacao corpoérea e social de mulheres trans
e travestis tendem a divergir (KULICK, 2008; CARVALHO e CARRARA, 2013; LIMA,
2020) nado sendo perfeita a comparacdo direta entre as experiéncias dessas duas
identidades de género. Porém, as transfeminilidades, ao serem entendidas como
identidades subversoras, compartilham de estigmas e conflitos sociopoliticos que
permitem a analise interseccional de certos parametros nos processos de
transformacao social (BENTO, 2012; MIWA, 2019; COSTA, 2020).

BIANCA: “Eu bati trés vezes no SPA do Sdo Raimundo pra tirar silicone que

tava infeccionando na minha coxa. Eu passei trinta anos sem saber o que
tinham injetado em mim, até ver o doutor de Ia tirar. [...] Tinha tanto pus que
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eu achei que fosse ficar manca. [...] No tropical®®, um tempo, disseram que
iam amputar essa minha perna direita. Passei um ano tomando antibiético e
morrendo de medo de infeccionar as outras partes. [...] Tenho 450ml em cada
bumbum, 300ml em cada peito, nas coxas, na batata das pernas e na cara.
[...] As da bochecha e do beico®%, eu consegui tirar quase tudo quando eu fui
a Portugal. [...] O povo |4 trata a gente melhor. Tem clinica que abre horario
s0 pra atender a gente, tanto no Porto, quanto em Lisboa®. [...] Meu filho, era
isso ou ndo ser eu. Era isso ou morrer de fome. Ser travesti naquela época
era isso. Essas meninas modernas até barba usam. Isso néo é ser travesti na
minha opinido. [...] Me deu meu sustento. Eu ajudei dois sobrinhos a terminar
a faculdade. Sdo quem me ajudam hoje. [...] Eu parei horménio pelo risco de
trombose. Eu vim ter medo de morrer depois de velha. [...] Hoje ta tudo mais
facil. Eu lutei tanto e essas mais novinhas nao reconhecem. Olham pra gente
como se fosse um monstro. Quem dera tivesse hormoénio quando eu comecei.
Quem dera tivesse trabalho na minha época. [...] Eu queria poder tirar tudo
que eu injetei. Eu tinha um corpo tdo bonito. Hoje, ndo tem rapaz que me
queira. Eu ndo nasci no corpo que eu queria e o corpo que eu construi foi
pros outros aproveitarem (choro).”

Bianca traz a experiéncia de solidao e alude a uma vida emprisionada, num corpo
que nao era do seu desejo e numa identidade social de significado ambiguo. A
prostituicdo a tornou “a parente de prestigio”, modificando o entendimento trazido por
Rego (2017). A prostituicao foi seu passe para sobrevivéncia, mas ndo a uma vida plena,
como também relatado pelas interlocutoras trazidas por Peltcio (2005) e Kulick (2008).

A nocao de “ser quem eu pude ser”, em detrimento do “ser quem eu queria ser”
€ um traco geracional recorrente das travestis de mais idade (NASCIMENTO, 2020). A
construgcdo do corpo, enquanto ferramenta de trabalho, € uma marca da divergéncia
existente entre as percepcgodes de travestis (KULICK, 2008; ZANELA, 2019). Simakawa
(2015) relata a importancia da construcdo de um ser inteligivel a cisnormatividade
hegemonica, uma construcdo robotizada desde o proprio processo de bombacéo -
similar ao que é posto por Preciado (2008) - com intuito de “fabricar” corpos que se
prestem a uma dindmica social imposta, mas ndo aos desejos dos seus agentes. E,
ainda que comunguem de um desejo ou ideal, ao que Larissa Pellcio vai trazer como
glamourizacdo (2007), o cerne deste desejo é também indissociado da manipulacdo dos

dispositivos que regem as dinamicas sociais hegemonicas (FOUCAULT, 2015).

BIANCA: “Eu nunca quis tirar o pinto. Tinha muito cliente que ia com a gente
s6 por causa disso, entdo ia me quebrar de grana se eu tirasse. Agora, eu
quero cirurgia de velha mesmo (risos). Os peitos estdo batendo na barriga.
Meu rosto caido. A palpebra ta ruim até pra maquiar. [...] Queria levantar o
rosto. Até pra envelhecer, parece que com a gente é pior. [...] As mais

% Fundacéo de Medicina Tropical - Heitor Vieira Dourado (HMT-HVD), referéncia no tratamento de
doencas infectoparasitarias em Manaus.

36 Em referéncia aos labios.

37 Bianca revelou, posteriormente, ter sido atendida pelo cirurgido plastico Jodo (Décio) Ferreira no
Hospital Santa Maria.
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préximas da minha época morreram quase todas. Eu sou a mais velha das que
andam comigo. Entao, eu fico sem parametro do que é uma travesti idosa
bonita. A vida toda foi querendo ser feminina e jovem. O que faz agora?”.

Bianca alude a questdes trazidas por Pelucio (2007) e Leite et al. (2018): a
condicdo de existéncia (conditio sine qua non) e hierarquiza¢do dos corpos segundo
0s tipos de intervencdes realizadas. A realizacdo de modificacdo corporal com
tecnologias de género social (silicone industrial) ou biomédicas (silicone cirurgico,
horménios etc) aceitas torna-se uma necessidade para a realidade que se tinha posta
para grande parte do contexto em que viveu. Ao dizer que travesti com barba nédo é
travesti, ela revela os dispositivos que influenciaram a sua formacéo identitaria social
e cultural. Essa inteligibilidade somente responde ao cédex que ela construiu ao longo
da vida, sendo ininteligivel a presenca de um marco masculino (como a barba) em
seu repertoério de significados “travesti”.

Pellcio (2007) trata, ainda, de modo muito pormenorizado, a hierarquizacao
dos corpos produzidos a partir das simbologias adotadas pelas travestis e 0s seus
modos de aquisicdo. A realizacado de procedimentos em instituicdes oficiais de saude,
sobretudo na Europa, revestia-se de um significado maior do que a simples
representacdo identitaria, mas uma dominacao cultural e econémica que reproduzia
os discursos hegemonicos de cisgeneridade, exercidos por dispositivos de biopoder
(FOUCAULT, 2015).

Larissa reproduz essa hierarquizacdo em sua fala:

LARISSA: “Eu fiz 0 que todas na minha época faziam. Minha faculdade foi
particular com o dinheiro dos programas que eu fazia. [...] Eu conheci o
mundo foi por causa desse corpo que eu bombei. Ou tu acha que os gringos
iam querer me comer com aguele corpo de viadinho®. [...] A protese [...]
infeccionou na semana seguinte. Eu ja tava aqui em Manaus e ninguém queria
tirar. Fuila no 28 de Agosto e disseram que era praeu ir pro Instituto da Mulher,
mas la disseram que (o atendimento a pessoa) trans era aqui no ambulatorio.
Eu cheguei com meu peito aberto aqui, com pus vazando e metade da protese
de fora. Nado fosse a doutora daqui, eu estaria morta com infeccdo
generalizada. Ninguém liga pra gente ndo. Tem que ser a gente pela gente.
E eu s6 ajudo as pessoas hoje porque eu passei por tudo isso, entdo eu
jamais me arrependo. [...] Foi dificil, mas nem todo mundo € santa né. Eu
transei com homens incriveis por causa daquele corpo. Homens lindos que

%8 A hierarquizacdo, muitas vezes, se enraiza em preconceitos e discriminacGes paradoxais. Bento
(2009) desvela a incongruéncia em se inferiorizar a feminilidade de homossexuais cisgéneros por
travestis que buscam justamente uma hiperfeminilizacdo estereotipica. Cavalcante e Sousa (2020)
historicizam o processo de transformacédo que demarca as fronteiras (instaveis) entre o “viadinho” que
Larissa cita e a travesti bem-sucedida que ilustra.

39 Kulick (2008) remonta essa cadeia de autopreservacéo entre as travestis onde, apesar das disputas
e conflitos, mantém um sentimento mutuo de protecéo e apoio. Pellcio (2007) ilustra essa relagdo de
irmandade, ou mesmo maternal, entre travestis de S&o Paulo.
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s6 tu vendo. [...] Tinha italiano que ia me pegar no Eldorado pra me comer na
varanda do apartamento dele na Ponta Negra.”

Os prazeres proporcionados durante a época de prostituicdo denotam uma
sobreposicao de sentidos incorporados a pratica. A necessidade de subsisténcia serviu
como 0 marco inicial de transicdo do género de Larissa, mas, também, como um
passaporte para a realizacdo de desejos pessoais. Assim como exposto no trabalho
de Kulick (2008), Larissa relata seu oficio com diversdo, marcando determinados
clientes como “troféus”, tanto como realiza¢do profissional de alguém que se prostitui,
guanto na perspectiva dos prazeres pessoais enquanto travesti. Torna-se evidente a
importancia da prostituicdo na construcao da autoestima e valorizacao pessoal na vida
de Larissa.

Nela, percebo uma traducgéo fidedigna do borddo produzido pelas travestis
retratadas por Pellcio (2007): “travesti é luxo, € glamour”.

Ademais, Larissa nos apresenta uma prostituicio no modelo laboral
(BARRETO, 2015), trazendo as opressdes sofridas no seu exercicio e a resisténcia,
enquanto ato politico, as estigmatizacbes apassivadoras das travestis que se
prostituem (ZANELA, 2019).

Ainda assim, pode-se perceber a manipulagéo dos elementos que constituem
0S corpos e a sociabilidade dos individuos dentro dos dispositivos apresentados pelo
capitalismo em que estdo inseridos (FOUCAULT, 2015). Pinto et al. (2017) mostra
que, apesar das complicagdes e sequelas enfretadas pelas travestis em S&o Paulo,
mais da metade (52%) se dizem satisfeitas com os resultados proporcionados pela
aplicacao de silicone industrial. Para tanto, séo fatores associados a essa satisfacao:
estar na faixa etaria de 30 a 49 anos, ter nascido fora do Estado de S&o Paulo, ter
escolaridade inferior ao ensino superior, ndo ter moradia propria, ndo ter trabalho com
carteira assinada, ndo ter convénio de saude, identificar-se como travesti, ndo desejar
fazer cirurgia de transgenitalizacéo e fazer programa.

Preciado (2008) critica a regulacdo destes corpos feita pelas grandes
corporacgOes produtoras das teconologias utilizadas para afirmagéo de género, o que
chamou de biocapitalismo farmacopornografico. A utilizacdo das tecnologias
refinadas, oficializadas no discurso médico, estariam restritas aquelas pessoas com
poder aquisitivo maior, estruturando todo um processo cultural de feminilidade. No
caso das pessoas trans, estruturando, inclusive, a viabilidade dos corpos segundo a
métrica do poder aquisitivo.
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Compreende-se, entdo, a complexidade social e importancia econémica dos
tipos de modificacéo realizadas na vida (e nos corpos) destas pessoas. Para aquelas
que se situam a periferia (baixa escolaridade, sem moradia e sem direitos
trabalhistas), a incrementacdo corporal ndo pode dizer respeito somente a vontade
propria e a nocao de beleza intrinseca, mas é empurrada para a artificializacdo (por
vezes, fabril) de um corpo que seja inteligivelmente consumivel (WITTMANN, 2016).

Para aqueles que dispdem deste poder aquisitivo ou que tem o privilégio de
apresentar parentes de prestigio (REGO, 2017), o caminho pode se apresentar menos
doloroso:

ANDRE: “Eu tenho uma vida privilegiada. Eu estava longe dos olhos do meu
pai. Meu irmdo me apoiou durante todo o processo, psicoldgica e
financeiramente. Ele que pagou minha mastectomia particular. O Utero, eu
tirei no Hospital de Clinicas (da Universidade Federal do Parana). Eu sempre
tive boa passabilidade, j& que, mesmo como mulher lésbica, eu sempre fui
muito masculino. O que faltava era a barba sé (risos). Aqui em Manaus,
praticamente todo mundo sabe que eu sou trans. [...] Hoje, eu tenho um cargo
bom, numa empresa bacana, mas sé porque eu sou passavel. Logo antes da
masctec(tomia), eu ndo conseguia emprego em lugar nenhum. Tavagordo e 0s
peitos imensos. [...] Eu brinco que a minha depresséo foi arrancada na
mastectomia. [...] Eu perdi 15kg depois da cirurgia e voltei pra Manaus. Entao,
paratodos os efeitos, eu hasci homem pra galera daqui. [...] E € louco pensar
gue eu s6 comecei a viver mesmo depois dos 30 anos. [...] Eu sou um cara de
37 anos, mas parece que eu tenho 18 (anos) por conta do tanto de coisa que
eu deixei de viver antes da transicdo. Até a propria sexualidade. Eu chegueia
achar que era assexual, mas depois da mastec(tomia), eu entrei pra
cachorrada (risos)”.

Neste ponto, percebo, no relato de André, ressonancia com as historias trazidas
pela maioria dos homens trans que atendo no ADSG. A maior parte busca uma
passabilidade hipervirilizante e reproduzem discursos miséginos, consciente ou
inconscientemente, contra outras transmasculinidades (como a sofrida por Ariel).
Porto, Silva e Gugelmin (2021) correlaciona a passabilidade parametrizada sob a
cisnormatividade hegemonica a seguranca “conquistada” para se transitar pelos
espacos sociais que circundam essas pessoas.

Tal € a passabilidade de André que, a semelhanca de Eduardo, revelar-se trans
para as outras pessoas causa um choque inicial. Esta inteligibilidade teve o apice de
sua importancia no contraste, dentro do mercado de trabalho, com a sua identidade
pré-transicional.

O trabalho, enquanto medidor de mais-valia no contexto socioeconémico atual,
presta-se a um dos pilares que definem a sensacéo de pertencimento de um individuo

ao seu meio social (GARFINKEL, 2006). Neste esteio, ndo somente a seguranga para
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transitar, mas para transitar em pleno usufruto de seu reconhecimento enquanto
“homem” sdo encarados como meérito ou privilégio daqueles que tem alta
passabilidade (MARTINELLI et al., 2018).

Ao se tornar parte dos mecanismos de regulacao sociocultural hegemaonicos,
outras portas se abrem para o regozijo dos privilégios masculinos (BENTO, 2015),
como o da liberdade veladamente irrestrita de experiéncias sexuais concedidas as
identidades masculinas.

André toma para si essa experiéncia como prova de vitéria e sem qualquer
carga negativa, como visto nos casos de transfeminilidades, evidenciando que,
mesmo apos o0 percurso dos itinerarios de transicdo, os dispositivos que regem as
dindmicas de género dentro e fora das comunidades trans permanecem em conflito
(BUTLER, 2003), porém estaveis sob a 6tica hegeménica (FOUCAULT, 2015).
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CONSIDERACOES FINAIS

Manaus possui circuitos de transformagao muito parecidos com os de cidades
relatadas por outros autores. Porém, a distancia dos grandes centros e a reproducao
dos sistemas de hierarquizacdo deslocam parte destes itinerarios para outras cidades
brasileiras, como S&o Paulo e Rio de Janeiro, ou de fora do Brasil, como Porto e
Lisboa.

Os itinerarios tem marcos de inicio simbdlicos, geralmente pecas de vestuario
ou corte de cabelo, mas que nem sempre sdo considerados como deflagadores do
processo de transicdo definitivo, seja por ndo se correlacionarem a identidade de
género atual (como é o caso das orientacdes homossexuais cisgéneras pregressas
experenciadas por pessoas trans), seja por terem seus valores sobrepujados por
signos socioculturais considerados mais relevantes, como nome social ou
modificacdes corporais cirargicas.

A participacdo de redes locais*® e virtuais*' é, hoje, fundamental no inicio da
transicdo social e/ou corporal, seja a partir de figuras reconhecidas (como
bombadeiras, cirurgiées ou grupos em redes sociais), seja por contatos aleatorios ou
conhecidos de forma esporadica por intermédio de outros agentes. Esta rede atua
sinérgica e paralelamente dentro do ADSG, sendo componente fundamental da
manutengao de sua demanda, visto que embates entre conhecimentos tradicionais e
biomédicos sdo comuns e, quase sempre, rompem com a rigidez técnica dos manuais
académicos. Esta dinamica, a revelia de uma experiéncia biomédica arcaica
prescricionista, modificou parcialmente a forma como os atendimentos s&o
percebidos, tornando-os mais personalizados as vivéncias daqueles que os buscam,
como pode ser percebido no caso de Felipe.

Os requerimentos e expectativas nem sempre coadunam com o que hoje é
oferecido pelo ambulatério, mais especificamente no que diz respeito as modificagbes

cirargicas, sendo este, ainda, hipossuficiente na assisténcia de casos ndo eletivos

40 As farmacias e consultérios fora do ADSG que prescrevem e aplicam hormonioterapia, além de
grupos que levam pessoas trans para outras cidades para se prostituirem em troca de modificagBes
corporais cirargicas ou clandestinas.

41 Sobretudo Whatsapp® e Instagram® desemprenham um papel importante na comunicacdo com
redes de apoio fora de Manaus, além de guiarem decisdes acerca do tipo e forma/moda das
modificac¢des, cirdrgicas ou ndo, a serem realizadas.
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(vide as complicacGes apresentadas por Larissa com seu silicone industrial). Estes
fatos insinuam a necessidade premente da melhora assistencial ofertada num local
que se pretende ser referéncia no cuidado de pessoas trans, tanto para cidadaos
manauaras, quanto para pessoas que vem de fora realizer suas transi¢coes aqui.

Além disso, é possivel verificar uma modificacdo geracional nos marcos
hierarquicos e de género apresentados pelas transfeminilidades, com uma nova
calibragem entre os riscos e beneficios envolvidos em procedimentos nao oficiais
frente a definicdo da performatividade de género pretendida pelas pessoas mais
novas. Em relacdo ao que é exposto no trabalho de Neves (2019), por exemplo,
percebi uma maior participacdo de pessoas sem o perfil ativista no ADSG, inclusive
reclamando distanciamento e o direito ao esquecimento. Assim, certos itinerarios
consolidados para geragdes mais antigas nao sao repassados ou compartilhados com
as geracdes mais novas.

Neste cenario, a prostituicdo, sine qua non para as existéncias identitarias de
Larissa e Bianca, por exemplo, ndo encontra o mesmo peso na visdo de Ana Clara,
atestando o contexto sociocultural como viés definidor dos significados atrelados aos
marcos de género.

E, ainda que nado opostos, os significados para os mesmos simbolos sao
modificados conforme o ponto de vista geracional, como € visto na relacdo de Marcela,
Marcos e Bianca com a sua genitdlia. Ao passo que Bianca e Larissa tem uma
percepc¢ao instrumentalizada de suas genitalias, com duvidas, inclusive, sobre o valor
préprio as suas identidades de género (no caso de Bianca), Marcos e Marcela
significam-nas como constituintes de uma sexualidade ndo binarizada e mais
proximas as suas verdadeiras vontades. Tudo isso apOs acesso a informacfes
praticas sobre 0s processos e resultados de cirurgias de reafirmacédo de género.

Em contraposicdo as desestabilizacbes ao enfoque binarista cisnormativo
promovidos pelas travestis e mulheres trans, € nitida a hipervirilizacao almejada pelos
homens trans, inclusive rechagando performatividades transmasculinas dissidentes,
como as de Ariel. Este movimento é percebido em outros estudos e corrobora o que
pude vivenciar durante a realizacao desta pesquisa.

Ao cabo, pode-se perceber que as pessoas trans manauaras caminham pari
passu com outras realidades brasileiras onde a assisténcia oficial € limitada e/ou
parcial, evoluindo nas discussfes de género com as instituicbes oficiais e

problematizando conceitos, ainda hoje hegemémicos, de cisheteronormatividade nos
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ambitos sociocultural e biomédico, com fortes impactos (e avancos) na forma com que

as transformacdes estéticas sdo realizadas por e para essas pessoas.
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ANEXO — Termo de Consentimento Livre e Esclarecido

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO UEA
(TCLE) CONFORME AS DIRETRIZES CONTIDAS NA ol
RESOLUCAO CNS N°466/2012, MS. AMAZONAS

Vocé esta sendo convidado(a) a participar da pesquisa "Circuitos estéticos
de pessoas trans no Ambulatorio de Diversidade Sexual e Género de
Manaus/AM", cadastrado na Plataforma Brasil e aprovado pelo Comité de Etica em
Pesquisa sob o CAAE n° 79369317.5.0000.5260. Os pesquisadores sdo Sérgio
Antonio Saldanha Rodrigues Tamborini e André Luiz Machado das Neves
(Coordenador). A pesquisa tem como objetivos descrever 0s circuitos estéticos das
pessoas trans que frequentam o Ambulatorio de Diversidade Sexual e Género (ADSG)
em Manaus, Amazonas; mapear as redes de comunicacao utilizadas pelas pessoas
trans que frequentam o ADSG em prol das trocas de conhecimento sobre as
modificacdes estéticas demandadas; entender como as pessoas trans apreendem os
meios culturais de autocuidado e a construcao estética nesse processo; compreender
as relacoes das pessoas trans com as instituicdes oficiais de saude, suas impressoes,
demandas e queixas, e; analisar as vias oficiais e ndo oficiais utilizadas para obtencao
de intervenc¢des hormonais e cirdrgicas, e como 0s pré, trans e pés-operatérios sao
realizados.

Sua participacdo é voluntaria e se dard por meio de uma entrevista com
perguntas semiestruturadas, com respostas objetivas e subjetivas mais tecnicamente
elaboradas, baseadas nos objetivos supracitados.

No que se refere aos riscos, em caso de ocorréncia, comprometo-me em
minimiza-los, como, por exemplo, ocorra a incitacdo de conflitos intrapsiquicos
causados pela mobilizagcdo emocional durante a pesquisa. Esclarecimentos antes e
durante a pesquisa: todos os participantes envolvidos na pesquisa terdo acesso, a
qualquer tempo, as informacfes sobre os procedimentos, 0s riscos e 0s beneficios
relacionados a pesquisa. Quaisquer perguntas sobre a metodologia utilizada no
projeto ou informacgdes adicionais que se fizerem necessarias serdo encorajadas e 0s
pesquisadores responséveis estardo a disposicdo para respondé-las. Caso a sua
participacdo o mobilize negativamente, sera oferecido suporte psicolégico por parte
do coordenador desta pesquisa, André Luiz Machado das Neves, psicélogo, sob o
registro CRP 20/07009. Ressalto, que sua participagdo nao apresenta riscos de
causar danos a sua integridade fisica, ideolégica e profissional. Assumo o
compromisso de manter o sigilo e a resguardar a sua identidade e opinido. No que
tange aos beneficios da participacdo na pesquisa, serd a oportunidade de contribuir
para a constru¢do do conhecimento acerca dos circuitos estéticos das pessoas trans,
vislumbrando a busca de estratégias para mitigar desigualdades e equidades de
género no setor da saude; os beneficios diretos que o projeto pode proporcionar sdo
um momento de escuta e de questionamento sobre duvidas relacionadas a saude
trans, bem como espera-se que 0s resultados do estudo possam ajudar os
responsaveis pela elaboracdo de politicas e formagdo de saude em Manaus a
desenvolverem acdes que facilitem o reconhecimento das vulnerabilidades na
situacao da saude trans.

LIBERDADE DE RECUSAR OU RETIRAR O CONSENTIMENTO: A permisséo

7

para participar do projeto é voluntaria, portanto, estardo livres para negar esse
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consentimento a qualquer momento, sem que isto traga qualquer tipo de
constrangimento ou penalizacao.

DESPESAS DECORRENTES DA PARTICIPAC}AO NO PROJETO DE
PESQUISA: Quando necessario, estdo assegurados ao(a) o direito a pedir
indenizagdes e a cobertura material para reparagcédo a dano causado pela pesquisa ao
participante da pesquisa. Para o ressarcimento das despesas do participante da
pesquisa, quando necessdrio, e no caso de eventuais despesas ainda que nao
prevista inicialmente, estas serdo realizadas através de transferéncia bancéria ou
através de dinheiro em espécie, documentado por recibo de pagamento. Salienta-se
que os itens ressarcidos ndo sao apenas aqueles relacionados a "transporte" e
"alimentacdo”, mas a tudo o que for necessario ao estudo.

EXPOSICAO DOS RESULTADOS E PRESERVACAO DA PRIVACIDADE:
Garantimos a manutencao do sigilo e da privacidade de sua participacdo e de seus
dados durante todas as fases da pesquisa e posteriormente na divulgacgéo cientifica.
Os resultados obtidos no estudo deverdo ser publicados, independentemente dos
resultados encontrados; contudo, sem que haja identificacdo dos individuos que
prestaram sua contribuicdo como participantes, respeitando, assim, a privacidade
deles conforme rege as normas éticas.

ENDERECO DOS PESQUISADORES RESPONSAVEIS PELO PROJETO:
Endereco 1 (André Luiz Machado das Neves): Avenida Professor Nilton Lins, 2401,
torre 4, apto 105, Bairro Parque das Laranjeiras, CEP: 69058-030, e-mail institucional:
almachado@uea.edu, telefone: (92) 99463-6898; Endereco 2 (pesquisador Sérgio
Antonio Saldanha Rodrigues Tamborini): Av. Carvalho Leal, 1777 - Cachoeirinha,
Manaus - Amazonas, 69065-001, Manaus/AM e-mail drsergiorodrigues@gmail.com
ou telefone (92) 98592-1230. O Comité de Etica em Pesquisa (CEP) situa-se na
Escola Superior de Ciéncias da Saude da Universidade do Estado do Amazonas,
situada na Avenida Carvalho Leal, no 1693, bairro Cachoeirinha, Manaus-AM, telefone
3878-4368, e-mail cep.uea@gmail.com. Estou ciente que este documento (TCLE)
sera elaborado em duas vias, que serdo rubricadas em todas as suas paginas, exceto
a com as assinaturas, e assinadas ao seu término por vocé e pelos pesquisadores
responsaveis, ficando uma via com cada um. E importante que vocé guarde em seus
arquivos uma coépia deste documento, mesmo que iSSo Nao ocorra, garanto o0 envio
de uma via assinada por mim pesquisador do estudo para o seu endereco eletronico.

Li e concordo em participar da pesquisa.

Manaus, de de 202

Assinatura ou digital do participante

Data: / /

Assinatura do pesquisador

Data: / /
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