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RESUMO

Objetivo: avaliar a satisfagdo do (a)
usuario (a) trans a respeito dos servicos
ofertados pelo  Ambulatério  Trans.
Secundariamente, procurou-se identificar
as demandas dos (as) seus (suas) usuarios
(as) e analisar os fatores facilitadores e
dificultadores relacionados a satisfacéo
destes (as). Método: para tanto, foi
realizado um  estudo  transversal,
exploratério e descritivo, realizado sob a
perspectiva de uma avaliacdo participativa
e inclusiva e através de métodos mistos —
qualitativos e quantitativos. Resultados: o
estudo demonstrou graus adequados de
satisfacdo dos (as) usuarios (as) trans para
a maioria dos aspectos avaliados;
avaliacbes negativas, quando presentes,
relacionaram-se principalmente com a falta
de insumos terapéuticos e dificuldade no
acesso a realizacdo de procedimentos
cirdrgicos. Conclusdo: embora a
satisfacdo do (a) usuario (a) trans tenha
sido elevada, o servico ndo foi considerado
capaz de realizar integralmente o processo
transexualizador, haja vista a diversidade e
especificidade das demandas do grupo.
Palavras-Chave: Pessoas Transgénero;
Transexualidade, Satisfacdo do Usuario;

Servicos de saude; Pessoas LGBTQIA+.
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ABSTRACT

Objective: to evaluate the satisfaction of
trans users regarding the services offered
by the Trans Clinic. Secondly, attempts
were made to identify the demands of its
users and analyze the facilitating and
hindering  factors related to their
satisfaction. Method: for this purpose, a
cross-sectional, exploratory, and
descriptive study was conducted from the
perspective of participatory and inclusive
evaluation and through mixed methods -
qualitative and quantitative. Results: the
study demonstrated adequate levels of
satisfaction among trans users for the
majority of the evaluated aspects; negative
assessments, when present, were mainly
related to the lack of therapeutic supplies
and difficulty in accessing surgical
procedures. Conclusion: although the
satisfaction of trans users was high, the
service was not considered capable of fully
performing the transgender process, given

the diversity and specificity of the group's

demands.
Keywords: Transgender Persons;
Transsexualism;  Consumer  Behavior;

Health Services; Sexual and Gender

Minorities.
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INTRODUCAO

Sao transgéneros (trans) aqueles individuos que ndo se identificam com o sexo
bioldgico designado ao nascimento. Entre estes, alguns buscam assisténcia médica para
intervengdes — desde tratamentos estéticos e hormonais até cirurgias — que visam
afirmar fenotipicamente o género de identidade. Assim, a terminologia transgénero
abrange a transexualidade, a travestilidade e outras expressdes identitarias, em que o
eventual diagndstico clinico ndo estd diretamente relacionado aos recursos hormonais
ou cirurgicos utilizados para a adequagao ao fendtipo desejadol.

A Associacdo Profissional Mundial para a Saude Transgénero determina que as
intervengdes médicas especificas para transgéneros, como terapia hormonal e cirurgia
de redesignacdo sexual, sejam recomendadas por um profissional de salde mental —
constituido por avaliacdo psicolégica e, na maioria dos casos, um periodo de
psicoterapia®. Embora tenha sido projetado para garantir cuidados e resultados de
qualidade, esse posicionamento conservador também cria uma barreira inerente a
satisfacdo do paciente, dificultando o estabelecimento de uma relacdo terapéutica
confiante e produtiva. Muitos membros da comunidade trans sdo particularmente
criticos com relacdo a esse fluxograma e discordam da exigéncia de que alguém, que
ndo seja si mesmo, seja necessario para decidir se € ou ndo elegivel a redesignacao
sexual. O fato de um profissional de saude mental tomar essa decisdo adiciona
combustivel a estas criticas, reforcando a noc¢do de que os (as) usuarios (as) que
pleiteiam redesignacdo sexual sofrem de um distdrbio mental. Ainda neste contexto,
cabe dizer que, na Ultima decada, diversos setores e entidades tém sem esforcado para
romper com a patologizacdo da transicdo de género. No entanto, a compreensdo de que
a discordancia entre sexo e género € uma condi¢cdo anormal e constitui um transtorno
psiquiatrico ndo apenas se sustenta, como também orienta, ainda hoje, as politicas
destinadas a esta populacéo®.

Cabe ressaltar que a ndo-conformidade de género ou variabilidade de género
(ou, ainda, incongruéncia de género) refere-se ao grau em que a identidade, o papel ou a
expressdao de género difere das normas culturais prescritas para pessoas de um
determinado sexo. Portanto, a disforia de género refere-se, especificamente, 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, mas somente algumas
pessoas com variabilidade de género experimentam disforia de género em algum

momento das suas vidas?.
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Peculiaridades do atendimento a populacéo trans

Dados de pesquisas populacionais indicam que aproximadamente 0,6% da
populacédo dos EUA se identificam como transgénero. No Brasil, estima-se que entre 0,4
a 1,3% da populagdo brasileira seja de pessoas trans*>. As pessoas que se identificam
como transgéneros enfrentam vérias desigualdades de salde em comparagdo aos
individuos cisgéneros, com maiores indices de depressdo, ansiedade, angustia, ideacéo
suicida e tentativas de suicidio. Além dessas diferencas, muitos relatam duvidas e
dificuldades em buscar servicos de salde, por considerarem que estes ndo contam com
o preparo suficiente para atender as suas necessidades’.

As politicas de salde voltadas a populagdo trans vém sendo desenvolvidas muito
recentemente no Brasil, com o intuito de possibilitar o acesso a direitos que
historicamente lhe tem sido negados. Surgiram a partir do processo de amadurecimento
da democracia brasileira, no fim dos anos 70, quando foram formados varios
movimentos da sociedade civil em defesa de grupos historicamente excluidos, como a
populacdo de léshicas, gays, bissexuais, transgéneros, queer, intersexuais, assexuais e
outros (LGBTQIA+). Na esfera federal, o debate relativo a assisténcia a satde de
transexuais ganhou pauta com a criagdo, em 2004, do Comité Técnico de Salde
LGBTQIA+ (CTSLGBT) do Ministério da Saude, com o objetivo de instituir e ampliar
recomendacdes a diversos setores do governo visando assegurar politicas, programas e
acOes contra a discriminacao e, sobretudo, que fossem capazes de promover equidade
de acesso a propostas qualificadas dos servigos publicos. Em 2008, o Ministério da
Saude publicou a Portaria n® 1.707, que instituiu o Processo Transexualizador (PrTr) no
ambito do SUS, tendo definido também critérios minimos para o funcionamento, o
monitoramento e avalia¢do dos servi¢os, por meio da Portaria n® 457, que estabeleceu
como atribuicdes da Unidade de Atencdo Especializada do PrTr a constituicdo de
equipe interdisciplinar e multiprofissional, pautando-se na logica da “integralidade da
atencdo, ndo restringindo ou centralizando a meta terapéutica as cirurgias de
transgenitalizacdo e demais intervengdes somaticas, reforcando a humanizacdo da
atenco e promovendo um atendimento livre de discriminagio™®.

No atendimento as pessoas trans, a satisfacdo do (a) paciente € uma meta
importante e que ndo pode ser alcancada sem a superacdo de varios desafios. Em
primeiro lugar, os (as) pacientes trans estdo entre as minorias sexuais mais socialmente

estigmatizadas, enfrentando discriminacdo e insensibilidade de prestadores de salde
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mal-informados. Mesmo no caso da saude suplementar e dos planos de saude, os
cuidados de salde especificos para transgéneros raramente sdo um beneficio coberto.
Além disso, poucos funcionarios ou prestadores tém conhecimento sobre a saude trans
ou sdo treinados para respeitar a identidade de género de usuarios (as) deste grupo (por
exemplo, empregando o0 uso de pronomes apropriados), assim como as suas
necessidades especiais de confidencialidade. Como resultado, os cuidados de salde
especificos para transgéneros sdo escassos, limitando suas escolhas no acesso aos
cuidados de saude para os quais tem uma necessidade urgente, o que faz com que os
poucos servicos disponiveis sejam ainda mais criticos e de acesso limitado quanto ao
(PrTr)"®.

Adicionalmente, estudos voltados para avaliagdo da satisfacdo de usuérios (as)
trans em relacdo aos servicos de salde sdo escassos, 0 que reduz as chances de um
servico especializado em saude trans aperfeicoar, ao longo do tempo, 0s seus
mecanismos de medida e avaliagdo dos impactos dos esforgos dispensados para
melhorar a qualidade do atendimento. Nesta esfera, a satisfacdo do paciente refere-se a
avaliacdo subjetiva do paciente em relacdo a sua experiéncia com o0s servigos de salde.
Em uma metanalise de 221 estudos, Hall e Dornan’ encontraram onze dimensdes
empiricas da satisfacdo do paciente com o atendimento médico: satisfacdo geral,
humanidade, competéncia técnica, resultado, instalacdes fisicas, continuidade do
atendimento, acesso, quantidade de informacGes, custo, burocracia/organizacdo e
atencdo a problemas psicossociais. Segundo Bockting e colaboradores®, a maioria
dessas dimensdes também parece ser relevante para a satisfagdo com os cuidados
especificos de salde das pessoas trans. Para este grupo, a humanidade e a competéncia
técnica da equipe sdo particularmente importantes, dadas as experiéncias negativas
relatadas por pacientes trans nessas areas®”.

Pesquisas de satisfacdo do paciente tornaram-se amplamente aceitas como uma
ferramenta importante no planejamento da melhoria da qualidade, podendo ser usadas
como indicadores confiaveis da qualidade do servico, assim como destacar pontos fortes
e deficiéncias especificas na prestacdo de servigcos de salide mental, sendo muito Uteis
para ajudar a melhorar a qualidade do atendimento®. Assim, em um clima de crescente
énfase nos pacientes como consumidores de servigcos de saude, a satisfacdo do paciente
tornou-se uma medida legitima e desejada de resultado: o cuidado ndo pode ser de alta
qualidade, a menos que o paciente esteja satisfeito. Alem disso, uma maior satisfacéo do

paciente tem sido associada a uma melhor sadde®.
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Pergunta avaliativa

A questéo central e norteadora do presente estudo gira em torno de aspectos que
pretendem responder o seguinte: sob a percep¢do dos (as) usuarios (as) envolvidos neste
cenario, a implantacdo do Ambulatério de Assisténcia Especializada as Pessoas
Travestis e Transexuais do Distrito Federal (Ambulatério Trans do DF — ATDF) ¢
suficiente e atende aos requisitos necessarios a satde da populagdo trans, preconizados
pelo SUS, no que diz respeito a realizacdo do PrTr?

Deste modo, pleiteia-se, a partir deste questionamento, compreender e analisar
os fatores relacionados as necessidades dos (as) usuarios (as) — se as suas demandas
foram atendidas e incorporadas na estruturacdo e implementacdo do ATDF, se estdo
satisfeitos (as) com o atendimento prestado pela equipe multidisciplinar e qual o grau de
satisfacdo desta populacdo em relacdo ao atendimento e aos servicos diagnosticos e
terapéuticos.

Assim, o objetivo principal do estudo foi avaliar a satisfacdo do (a) usuério (a)
trans a respeito dos servicos ofertados pelo ATDF — especialmente aqueles necessarios
a realizacdo do PrTr. Secundariamente, visou identificar as demandas dos (as) usuarios
(as) do servico e analisar os fatores facilitadores e dificultadores relacionados a

satisfagdo dos (as) usudrios (as) trans em relacéo aos servicos ofertados no ATDF.

METODOS
Desenho do estudo

O estudo avaliativo empregou uma abordagem colaborativa, na qual o avaliador
convida os atores interessados na intervencdo (ATDF) ou na avaliacdo para
contribuirem em diferentes fases do processo avaliativo™ ™. A abordagem colaborativa
visa aumentar a relevancia do estudo, a apropriacdo dos resultados e a utilizacdo da
avaliacdo™, pretendendo garantir, desta forma, padres éticos mais altos e maior
qualidade do material coletado. Além disso, esta modalidade de estudo pode levar a
mudancas nas agendas e prioridades, aumentando, assim, a pertinéncia das questdes e
dos resultados da pesquisa™®.

A avaliacdo da satisfacdo dos usuarios do ATDF propriamente dita foi realizada
por meio de um estudo transversal descritivo e exploratorio. Em relacdo ao método,
foram empregadas técnicas mistas, ou seja, qualitativas e quantitativas. O dialogo e a
construcdo de pontes entre ambos os métodos possibilitam uma compreensdo mais

abrangente do objeto em avaliacdo, ampliando o escopo de ambos os paradigmas
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utilizados separadamente (interpretativo e pds-positivista). Juntar ambos, com suas
respectivas técnicas de coleta, possibilita-nos inferéncias mais relevantes, Uteis e
sensatas™.

A pesquisa foi aprovada pelo sistema CEP/CONEP (CAAE
36245920.3.0000.5240), com a coleta de dados tendo sido iniciada somente apds a
emisséo do Parecer Final n. 4.260.405, de 04/09/2020.

A intervencao objeto da avaliacdo

A pesquisa teve como unidade de estudo o centro de assisténcia destinado ao
PrTr da populacdo trans adulta no DF, denominado Ambulatério de Assisténcia
Especializada as Pessoas Travestis e Transexuais (ATDF). Esta Unidade foi inaugurada
no dia 14 de agosto de 2017, com inicio dos atendimentos no dia 21 de agosto de 2017,
sendo, desde 2020, integrante de rede nacional de Ambulatérios Trans do SUS — que
contém outros 26 ambulatorios (sendo 22 servigos pertencentes ao SUS) e cinco
hospitais habilitados para cirurgias de redesignacao sexual.

Com o objetivo de se adequar as normas e procedimentos da Portaria n® 2.803 de
19 de novembro de 2013 do Ministério da Salde, atualmente em revisdo, 0 Servico
defende, em seus principios, o direito a cidadania e a despatologizacdo das identidades e
expressdes de género, entendendo o Estado como provedor dos cuidados necessarios a
diversidade como manifestacdo da sexualidade humana®. Caracteriza-se como um
ambulatorio especializado de atencdo secundaria para pessoas com idade igual ou
superior a 18 anos, com identidade de género em conflito com o sexo designado ao
nascer e em busca de assisténcia psicossexual ou de intervengdes corporais que
adequem a imagem e compreensdo de si mesmas (0s) o padréo de género percebido.

Localizado numa regido central do DF, nas dependéncias de uma Unidade Mista
de Saude (conhecido como Hospital Dia, referéncia local na assisténcia de infeccBes
sexualmente transmissiveis) com alta frequéncia de usuérios (as) trans, o ATDF
atendeu, desde sua inauguracgdo, aproximadamente 500 pacientes. A equipe do ATDF
foi montada de modo a atender todos 0s requisitos técnicos da Portaria n. 2.803/2013,
sendo composta por médicos, enfermeiros, psicologos, e assistentes sociais, em sua
maioria ndo lotados oficialmente ali, tendo sido cedidos de outras Unidades de Salde.
Atualmente, a equipe tem a seguinte formagdo: um médico da familia e
comunidade/clinica médica (20 h/semanais), dois médicos (as) endocrinologistas (total

de 16 h/semanais), um médico psiquiatra (10 h/semanais), uma médica ginecologista
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(6h/semanais), dois psicologos (total de 40 h/semanais), dois assistentes sociais (total de
40 h/semanais), duas enfermeiras (40 h/semanais), um terapeuta ocupacional (20
h/semanais), um fonoaudidlogo (10 h/semanais), um farmacéutico (20 h/semanais) e
uma técnica de enfermagem (40 h/semanais). A estrutura e 0 mobilidrio do local sdo
antigos, mas permitem a realizacdo das atividades pleiteadas sem prejuizos. O servico
dispde de uma recepcdao com sala de espera humanizada, cinco consultérios para
atendimento multiprofissional e um amplo espago utilizado como sala de reuni&o,
atividades em grupo ou para préaticas integrativas.

No que se diz respeito a gestdo do ATDF, o mesmo encontra-se subordinado
diretamente a Geréncia do Hospital Dia. No entanto, a coordenacdo e supervisdao do
Ambulatério é realizada por um membro da equipe de enfermagem — usualmente um
enfermeiro, por decisdo da equipe — tendo ocorrido diversas substituicdes desde a sua
criacdo (ressalta-se que este ndo é um cargo comissionado ou de chefia, tendo sido
criado através de acordo interno). A nivel central, o ATDF esta posicionado dentro da
Diretoria de Atencdo Secundaria a Saude da Regido Central de Saude do DF, que faz
parte da Subsecretaria de Atencdo Integral a Salde da SES/DF. Sob o ponto de vista das
articulacGes e do apoio referencial, ha uma grande dependéncia, ainda pouco estreitada,
da Atencdo Baésica, da Diretoria de Servicos de Satude Mental e da Geréncia de Atengéo
a Salde de PopulacGes em Situacdo Vulneravel, assim como de outras instancias da
gestdo central da SES/DF.

O acesso ao servico se da por demanda espontanea ou por encaminhamento de
outras unidades, incluindo a atencdo basica e os centros de atencdo psicossocial. O (A)
usuario (a) é inicialmente acolhido (a) num grupo de entrada (composto de
aproximadamente dez clientes) assistido por um ou mais profissionais da equipe
multidisciplinar, sendo, posteriormente, encaminhado (a) para uma entrevista para
caracterizacdo e estratificacdo de riscos e necessidades. Somente apds esta se d& o
atendimento e seguimento (por um ou mais dos seguintes profissionais: clinica médica,
endocrinologia, ginecologia, psiquiatria, servigo social e psicologia), de acordo com a
percepcédo e a priorizacdo das demandas individuais, tal como pode ser visualizado na
Figura 1. O ambulatério ndo dispensa o tratamento medicamentoso, e as avaliacdes e
intervencdes cirargicas, quando necessarias, sao realizadas por equipes capacitadas dos

hospitais regionais ou de centros de referéncia nacionais.
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« Apresentacéo do ambulatério e suas possibilidades
GRUPO DE ENTRADA e —
NO AMBULATORIO
atendimento por
equipe multidisciplinar

« Esclarecimento de duvidas e educagao em saude

» Percepcéo e agendamento das demandas individuais

OUTRAS
DEMANDAS
IDENTIDADE
DE GENERO
ATENGAO BASICA
PSIQUIATRIA PSICOLOGIA ENDOCRINOLOGIA GINECOLOGIA SERVICO SOCIAL

Figura 1 — Fluxograma de atendimento no ATDF (Fonte: Adaptado de

www.saude.df.gov.br'?)

Técnicas e fontes de coleta de evidéncias

Foram utilizadas fontes primarias e secundarias de evidéncias. Dados
secundarios foram obtidos por meio das técnicas de analise documental do programa
(Portaria SES/DF n° 155 de 25 de agosto de 2016 e Portaria SES/DF n° 161 de 21 de
fevereiro de 2018, publicadas no DODF), analise de textos, relatorios e provenientes do
banco de dados do servico.

As fontes primarias incluiram a discussdo com o0s principais stakeholders

envolvidos (fundadores, gestor e profissionais do ATDF), especialmente para a
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construcdo e validacdo dos instrumentos e do modelo l6gico elaborado durante o estudo,
por meio de questionarios eletronicos, elaborados e disponibilizados na plataforma
virtual Google Forms®, bem como de reunides (realizadas através de videoconferéncia).
Neste artigo, todavia, foi abordada apenas a etapa da pesquisa relacionada a avaliacéo
da satisfacdo do (a) usuario (a) trans propriamente dita.

Nesta, os dados para avaliagcdo da satisfacdo dos (as) participantes da pesquisa
foram coletados por meio de um questionério virtual, também elaborado na plataforma
do Google Forms®, que teve como objetivo abordar elementos centrais relacionados &
satisfacdo do (@) usuario (a) no que diz respeito a disponibilidade, oportunidade e a
adequacdo dos servicos prestados pelo ATDF. Além dos itens derivados das discussdes
e observacdo em campo, alguns itens foram retirados e adaptados de questionarios
existentes e ja validados sobre a satisfacdo do paciente®. A aplicagdo do questionario foi
precedida por um teste piloto, também online, com dois (duas) usuérios (as) do ATDF,
visando analisar se as questdes apresentadas conseguiam obter as informacoes
desejadas. Apds o piloto, foram realizadas as adequagBes necessarias no formulério
eletronico a ser aplicado. Ao final, foi empregado um questionario do tipo estruturado,
com perguntas fechadas, sendo as respostas graduadas e classificadas seguindo o
modelo da Escala de Likert de 5 pontos (por exemplo, variando de “Estou
completamente insatisfeito” — 1 a “Estou completamente satisfeito” — 5), mas contendo
também perguntas abertas, possibilitando que o (a) usuario (a) expressasse sua

percepcao e vivéncia no ATDF.

Abordagem dos sujeitos da pesquisa

Os (as) usuarios (as) foram convidados (as) por meio do envio de convite
eletronico (link da pesquisa via correio eletrébnico ou mensagem de texto por telefone)
para participacdo na pesquisa online, utilizando-se, para tanto, do cadastro do ATDF
para obtencdo dos enderecos de e-mail ou dos numeros de telefone. Adicionalmente,
procurou se sensibilizar os stakeholders para que fosse realizada a divulgacdo do
convite da pesquisa na lista de usuarios (as) do ATDF e entre 0s (as) mesmos (as).
Cartazes divulgando a pesquisa, contendo um QR code com o link para o questionario,
também foram alocados na Unidade. Nenhum incentivo financeiro foi fornecido para a
participacao, e os (as) usuarios (as) puderam responder 0 questionario somente uma vez.

Foram convidados (as) todos (as) usuarios (as) cadastrados (as) no ATDF, desde

a sua implantacdo, em agosto de 2017, até dezembro de 2020, que possuiam endereco
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de correio eletrénico ou numero de telefone, procurando alcancar 0 méaximo de
respondentes possivel. Antes de participar da pesquisa, todos (as) os (as) participantes
receberam informacdes sobre o estudo, incluindo o tempo aproximado de participacao,
garantia quanto a protecdo de seus dados e descricdo dos objetivos do estudo, sendo
solicitado o consentimento prévio (TCLE — termo de consentimento livre e esclarecido),
para todos os grupos, no formato eletrénico (online). Ressalta-se que a previsao inicial
era de que todas as etapas da pesquisa fossem realizadas presencialmente, o que néo foi
possivel em virtude das medidas sanitarias e de distanciamento social impostos pela
pandemia da COVID-19, o que refletiu, necessariamente, em ajustes e adaptacoes

metodoldgicas.

Critérios de incluséo e de excluséo

Foram incluidos (as) no estudo todos (as) usuarios (as) maiores de 18 anos, em
acompanhamento no ATDF por periodo igual ou superior a duas semanas e que tinham
acesso a telefone modvel ou conta de e-mail cadastrados no ATDF. Assim, foram
excluidos (as) da pesquisa os (as) usuarios (as) do ATDF que estavam em seguimento
por periodo inferior a duas semanas ou que nao possuiam telefone mével ou conta de e-

mail cadastrados no ATDF.

Anélise dos dados

A avaliacdo utilizou como dominio de andlise a satisfacdo em trés de suas
dimens6es: Disponibilidade, Oportunidade e Adequac&o'®, que descreve a matriz de
informagdo desta pesquisa. Denomina-se de dimens&o a categoria cognitiva em funcéo
da qual o objeto da avaliacdo — satisfacdo do (a) usuario (a) — receberd uma apreciacéao,
seja qualitativa ou quantitativa’’. A Disponibilidade é definida pela relagéo entre o tipo
e a quantidade de produtos e servicos necessarios € o tipo e quantidade de produtos e
servicos oferecidos; Oportunidade refere-se a existéncia de produtos e servicos no
momento e no local em que sdo tecnicamente necessarios em funcdo das condicdes de
salde dos (as) usuarios (as); e Adequacéo refere-se ao ajuste entre as caracteristicas dos
produtos e servigos e as expectativas e necessidades de seus usuarios. As dimensdes
escolhidas para o modelo, por sua vez, foram divididas em subdimensdes, conforme
pode ser visualizado abaixo na Figura 2. As subdimensdes foram selecionadas com base
na literatura que abrange satisfacdo do usuério, bem como em instrumentos usualmente

utilizados para medir a satisfacéo de usuarios***.
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A dimensao Oportunidade englobou a subdimensdo Conveniéncia, que se refere
a distancia e a facilidade de acesso geografico, bem como a organizacdo do servico, 0
tempo gasto pelo (a) usuério (a) para acessar 0 servico e a sua autonomia na escolha dos
profissionais e do nimero de consultas; a Disponibilidade envolveu a presenca do
servico necessario ao atendimento adequado, representada pelos profissionais que
compdem a equipe do ATDF, em nimero de horas de trabalho suficientes, assim como
pela qualidade do servigo e pela disponibilidade de insumos de prevencao e tratamento;
e a Adequacdo incluiu a ambiéncia, relacionada as caracteristicas de onde o atendimento
é prestado, compreendendo que as instalacGes devem oferecer condices minimas,
incluindo acolhimento do local, limpeza, sinalizacdo, ventilacdo e agua potavel; e os
aspectos interpessoais, relacionados a atitude dos profissionais envolvidos em relagédo
aos (as) usuarios (as), alem do respeito a sua autonomia, humanidade, dignidade e
garantia de confidencialidade das informacdes.

Para a analise do inquérito de satisfacdo dos (as) usuérios (as), o software
Microsoft Excel® foi utilizado para calcular os escores médios e o desvio padréo dos
dados obtidos atraves do questionario eletrénico (perguntas fechadas). A proporcao de
respostas com escores > 7 (média obtida x 2) na escala de Likert de 5 pontos foi
denominada SAT, tendo a satisfacdo sido considerada adequada (bom grau de
satisfacdo) quando SAT maior ou igual a 70%.

https://revistaccs.escs.edu.br Com. Ciéncias Saude. 2023; 34(4) Ahead of Print




Conveniéncia

Presenca
do Servigo

NIBIL,
o) 04

(eENED [
do servigo

Insumos

Estrutura da satisfagao do (a) usuario (a)

Ambiéncia

Aspectos
interpessoais

Figura 2 — Estrutura da satisfacdo dos (as) usuérios (as) do ATDF (Fonte: Adaptado de

Esher et. al®°)

RESULTADOS E DISCUSSAO

Ao final do periodo de coleta, 31 usuérios (as) — entre todos os 89 e-mails
enviados e 54 mensagens por celular - responderam o questionario eletrénico. Destes
(as), mais da metade (54,8%) dos (as) participantes, tinham idade entre 25 e 34 anos;
35,5% entre 18 e 24 anos; e 9,7% relataram idade igual ou maior a 35 anos — nenhum
participante relatou idade superior a 55 anos. Quanto a identificagdo ou autodefinicdo
em relacdo ao género, 71% referiram ser homem trans, 16,1% se identificaram como
mulher trans, 9,7% como género ndo binario e nenhum (a) participante se definiu como

travesti; aqui, um (a) participante ndo se encaixou em nenhuma destas opc¢des. Em

https://revistaccs.escs.edu.br Com. Ciéncias Saude. 2023; 34(4) Ahead of Print




relacdo ao nivel de escolaridade, 96,8% relataram possuir pelo menos o ensino médio —
com excecdo de um (a) usuario (a) (3,2%), que afirmou possuir ensino medio
incompleto; daquele grupo, 32,3% possuiam tambeém ensino superior incompleto,
25,8% concluiram o ensino superior e somente um (a) (3,2%) afirmou ter pds-
graduacdo. Questionados (as) sobre a renda familiar total (soma das rendas de todas as
pessoas que residem na mesma casa), a maioria (45,2%) afirmou renda de um a trés
salarios minimos; 38,7% relataram renda familiar de até um salario minimo; 6,5% entre
quatro a seis e sete a nove, igualmente; e apenas um (a) usuario (a) (3,2%) afirmou
renda familiar de 10 ou mais salarios minimos. O tempo de acompanhamento no ATDF
foi a Gltima pergunta da primeira fase do questionario: nesta, 48,4% referiram estar em
seguimento no servico pelo periodo de um a dois anos, e 38,7% afirmaram acompanhar
h& mais de dois anos; 6,5% relataram fazer acompanhamento ha menos de seis meses e
entre seis meses e um ano, igualmente.

Apesar da importancia critica de avaliar a satisfacdo do paciente com o
tratamento dispensado no seu PrTr, poucas pesquisas tém se concentrado nesta
abordagem até o momento. Por outro lado, a avaliacdo dos servicos especializados em
redesignacdo sexual tem sido extensivamente feita ao redor do mundo, com a satisfacédo
subjetiva dos pacientes trans ap6s a cirurgia sendo o principal indicador de sucesso®. No
entanto, o foco desses estudos foi a satisfacdo com o resultado, e ndo 0 processo e as
especificidades dos servicos de salde recebidos.

Dos poucos estudos realizados nesse sentido, ressalta-se 0s trés primeiros
realizados, que avaliaram sistematicamente as opinibes dos pacientes trans sobre o
processo de prestacdo de cuidados de satde. O primeiro estudo avaliou as opinides de
339 membros da comunidade americana de trans sobre os padrdes de atendimento da
World Professional Association for Transgender Health (WPATH). Oitenta e oito por
cento avaliaram que os padrfes utilizados serviam a um propdsito Util e 72%
consideraram fundamental o papel dos profissionais de satide mental®. O segundo
estudo avaliou a experiéncia da psicoterapia em uma amostra de conveniéncia de 93
individuos trans e encontrou uma correlacdo significativa entre a satisfacdo e a
percepcao dos pacientes sobre a experiéncia dos terapeutas em sadde trans'*. Ambos os
estudos séo limitados pelo uso de amostras de conveniéncia de individuos trans que
variaram bastante bem como em relacéo ao tipo de abordagem e de cuidados de saude
que receberam. Um terceiro estudo avaliou a satisfagdo com os servicos de salde

mental de 67 pacientes gays, lésbicas, bissexuais ou trans (LGBTQIA+) com grandes
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doencas mentais e comparou isso a um grupo controle de 301 pacientes
presumivelmente heterossexuais. Significativamente mais pacientes LGBTQIA+
estavam insatisfeitos (18%) em comparagdo com o0s controles (8%). Nenhuma
informacdo foi dada, no entanto, sobre quantos desses pacientes eram trans*®.

Em seu artigo, Boctking e colaboradores® avaliaram a satisfacdo de usuérios (as)
trans com os servigos de salde prestados por uma clinica especializada em saude trans,
na Alemanha, ao longo de cinco anos. Neste estudo comparou-se a satisfacdo de
pacientes trans com a de outros pacientes que receberam atendimento por outros
problemas de saude sexual (como, por exemplo, disfuncdo sexual, comportamento
sexual compulsivo, abuso sexual e questdes de orientagdo sexual), tendo sido
demonstrado que graus de satisfacdo altos e semelhantes entre 0s grupos, ou seja, a
satisfacdo dos (as) usuarios (as) trans com os servicos prestados ndo foi menor que a dos
demais, apesar das especificidades das suas demandas. Ainda nesta pesquisa, verificou-
se que o0s (as) pacientes trans necessitavam de menos consultas para ter suas
necessidades relacionadas ao PrTr atendidas que os demais grupos e suas respectivas
demandas. No entanto, como também ocorreu em nosso estudo, a demora para 0
agendamento das consultas também foi um ponto negativo relatado pelos (as) usuarios

(as) trans da pesquisa®.

Esta primeira parte do questionario de satisfacdo — que possibilitou que fossem
conhecidos o perfil sociodemogréafico e as caracteristicas do grupo participante do
estudo — foi fundamental para a andlise das respostas seguintes, haja vista que se
presume que a satisfacdo dos (as) usuérios (as) do ATDF esteja diretamente ligada ao
momento de vida, a faixa etaria, ao grau de escolaridade, a renda familiar e as demandas
especificas relacionadas ao género de identificacdo. Das caracteristicas encontradas,
ressalta-se a predominéncia de homens trans (71%) em relacdo a mulheres trans e aos
demais subgrupos de respondentes. Tal achado pode estar relacionado a uma provavel
maior relacdo de dependéncia destes (homens trans) com o ATDF, particularmente
porque a dispensagdo farmacéutica dos insumos terapéuticos (ésteres de testosterona)
necessarios ao PrTr deste grupo exige, obrigatoriamente, a emissdo de uma receita
médica especial, 0 que acaba por gerar uma maior vinculacéo ao servico, dado o maior
numero de visitas e de consultas médicas. Da mesma forma, este € um grupo cujas
demandas minimas encontram provavelmente mais barreiras que aquelas do grupo de

mulheres trans, como a indisponibilidade de medicamentos e dificuldade para a
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realizacéo de cirurgias (como mastectomia, que tem carater um tanto quanto “urgente” ¢
€ muito requisitada por este grupo), o que acaba por gerar maior engajamento e
participacdo, com vistas a implementacdo de melhorias e a incorporacdo de
tecnologias™**°.

Quando questionados (as), ainda previamente a pesquisa de satisfacéo, sobre as
maneiras pelas quais esperavam obter auxilio do ATDF, com a possibilidade de
escolher mais de uma opc¢do, observou-se consonancia e linearidade nas escolhas, com
preferéncia discretamente superior pela afirmacdo apoiando, acolhendo, orientando e
me ajudando a compreender melhor sobre questdes de identidade de género (83,3%)
em detrimento das afirmacdes prescrevendo o tratamento hormonal ou orientando e
encaminhando para a realizacdo de cirurgias de afirmacao corporal (76,7% cada);
23,3%, no entanto, disseram esperar que 0 servigo os (as) ajudasse de outras formas, as
quais ndo foram descritas. Tais expectativas demonstram, implicitamente, que as
maneiras pelas quais o ATDF pode atingir a satisfacdo do (a) usuéario (a) dependem de
uma gama de fatores e que o servigo tem a possibilidade de se utilizar de diversos
recursos para alcanca-la.

A analise dos dados obtidos na pesquisa com os (as) usuarios (as) demonstrou
que a satisfacdo geral com o servico, quando questionada, foi considerada adequada
(grau de satisfacdo de 87%), assim como a satisfacdo com os servigos especializados
prestados pelos profissionais de todas as categorias. Quando analisada a dimensao
Adequacdo/Aspectos Interpessoais, verifica-se que somente o item ‘atendimento ao
telefone’ ndo obteve um percentual de satisfacdo adequado (53,4%), refletindo a
provavel dificuldade dos (as) usuérios (as) em conseguir contato telefénico com o
servico ou em ter suas demandas atendidas através deste meio. Todos os demais
aspectos analisados (satisfacdo geral com o servico, capacidade para lidar com
problemas apds ter iniciado o acompanhamento, percepcdo da salde geral apOs
seguimento, tratamento dispensado no acolhimento, simpatia e cortesia dos funcionarios
e agendamento das consultas) obtiveram uma boa avaliagdo (variando entre 83,8% e
96,8%). A matriz a seguir discrimina o resultado da analise quantitativa das dimensdes e

suas respectivas subdimensdes.
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Quadro 1 — Matriz de analise da satisfagdo dos (as) usuarios (as) do ATDF (Brasilia,

Distrito Federal, Brasil, 2021)

ESCALA DE LIKERT

ADEQUACAO / ASPECTOS
INTERPESSOAIS
Satisfacdo geral

Capacidade para lidar com
problemas
Percepgao da saude geral

Tratamento dispensado no
acolhimento

Simpatia e cortesia dos
funcionérios

Agendamento das consultas

Atendimento por telefone
DISPONIBILIDADE /
PRESENCA NO SERVICO
Atendimento pela Clinica
Médica

Atendimento pela
Endocrinologia

Atendimento pela Ginecologia
Atendimento pela Psiquiatria
Assisténcia pela Enfermagem
Assisténcia pela Psicologia
Assisténcia pelo Servico Social
Encaminhamento para cirurgia
Realizagdo de exames
Insumos de preven¢do
Insumos de tratamento
OPORTUNIDADE /
CONVENIENCIA

Aderéncia ao tratamento
hormonal

Satisfacdo com o tratamento
hormonal

Localizacdo do ATDF
Estrutura fisica do ATDF

Recomendacdo do ATDF

3.2 (1)

7.7(2)
33(1)
0
0
0
29.6 (8)
16.0 (5)
32(1)

36.7
(11)

2

6.5 (2)
0
0
0
0
6.5 (2)

133
Q)

14.8

(4)
12.9

(4)
3.2 (1)

20.0
(©)

13.3

(4)
6.9 (2)

3.2 (1)

3

6.5 (2)
12.9 (4)
9.7 (3)
32(1)
32(1)
6.5 (2)
33.3
(10)
11.1(3)
6.5 (2)
15.4 (4)
10.0 (3)
33(1)
6.9 (2)
12.9 (4)
11.2(3)
19.4 (6)
9.7 (3)

20.0 (6)

13.3 (4)
3.4 (1)
6.5 (2)
6.5 (2)

0

4

22.5
(7
323
(10)
25.8
(8)
3.2 (1)

6.5 (2)

25.8

(8)
10.1

©)

25.9
(7)
16.1
(%)
15.4
(4)
20.0
(6)
16.7
®)
10.3
3)
3.2 (1)

14.8
(4)
19.4
(6)
19.4
(6)
6.7 (2)

13.3
(4)
27.6
(8)
25.8
(8)
48.4
(15)

5

64.5
(20)
54.8
17)
64.5
(20)
93.6
(29)
90.3
(28)
58.0
(18)
43.3
(13)

63.0
(17)
774
(24)
61.5
(16)
66.7
(20)
80.0
(24)
82.8
(24)
83.9
(26)

29.6 (8)

323
(10)
64.5
(20)

16.7 (5)

60.1
(18)
62.1
(18)
67.7
(21)
41.9
(13)
100
(31)

Me x 2 | SD

8,90,88
8,8|0,72
9,110,67
9,810,39
970,43
861,07

7,7|1,14

9,0/0,70
940,58
841,21
8,9/0,93
9,5/0,50
950,57
940,69
6,01,66
681,47
8,81,02

491,47

841,12
8,90,86
920,61
8,6/0,73

10,0 (0,00

SAT > 70
(%)
87,0
87,1
90,3
96,8
96,8
8338

53,4

88,9
93,5
76,9
86,7
96,7
931
87,1
44,4
51,7
83,9

23,4

73,4
89,7
93,5
90,3

100,0
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Nota: SAT sera determinado pela proporcédo de respostas com escores > 7, obtidos através da média dos escores na
escala de Likert de 5 pontos (Me x 2). A satisfacéo sera considerada adequada se SAT > 70%.

Em relacdo a satisfacdo geral, os (as) usuarios (as) foram convidados a descrever
0s motivos pelos quais deram a sua resposta, tendo sido observado que fatores como
existéncia de equipe multidisciplinar e de servidores bem preparados e comprometidos
com o acolhimento e o tratamento influenciaram positivamente nesse aspecto, enquanto
aspectos como a existéncia de poucos horarios de consulta em virtude da insuficiéncia

de profissionais, os atrasos e a demora no atendimento influenciaram negativamente.

Os servigos do ambulatério mudaram a minha vida, tanto na auto-imagem
guanto em como eu enxergo 0 mundo. Eu sou muito grato por esse servico, ndo
sei onde estaria sem!

Estou hd 1 ano e 5 meses, sou muito bem tratado, os profissionais sao
excelentes, o que falta mesmo é investimento do préprio estado para ampliar
cada vez mais o atendimento para que possamos fazer os procedimentos
necessarios nesse processo de transi¢do, totalmente pelo SUS, tais como
cirurgias.

Sei que é impossivel, devido a demanda, mas gostaria que tivesse mais

consultas com endocrinologista.

[trechos de respostas por usuarios (as) do ATDF, quando questionados
(as) dos motivos da resposta quanto a satisfacdo geral com o ATDF]

Da mesma forma, a analise dos motivos dentre os quais os (as) usudrios (as)
avaliaram a capacidade de lidar com os seus proprios problemas ap6s ter iniciado o
seguimento no ATDF demonstrou que a percepcao de que se sentiam mais seguros e
confiantes, com menos duvidas e conhecendo-se melhor contribuiu positivamente para a
avaliacdo deste aspecto, ao passo que aspectos como falta de encaminhamento para
cirurgia como medida importante no tratamento da disforia, questdes pessoais e a

influéncia da transfobia da sociedade impactaram negativamente.

O ambulatério nos oferece apoio principalmente psicoldgico pra
sabermos lidar melhor com nossas questbes. O que acho
extremamente necessario principalmente quando comegamos a terapia
hormonal.

Légico que ter um espago como esse faz toda uma diferenga na minha
existéncia, mas como ja sou mais velha ndo vejo que essas questdes
acabam envolvendo o Ambulatério, pois é a transfobia de uma forma
geral que causam a maioria dos nossos transtornos.
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[trechos de respostas por usuarios (as) do ATDF, quando
questionados (as) dos motivos da resposta quanto a capacidade de
lidar com os seus problemas apds ter iniciado 0 acompanhamento no
ATDF]

A dimensdo Disponibilidade/Presenga no servigo, por sua vez, abrigou os trés
itens com pior avaliacdo no estudo: insumos para tratamento (grau de satisfacdo de
23,4%), encaminhamento para cirurgia (44,4%) e realizacdo de exames (51,7%).
Embora tais achados tenham corroborado a expectativa prévia ao estudo, a magnitude
da avaliacdo destes aspectos denota a importancia, para os (as) usuarios (as), da
disponibilidade de insumos de tratamento (especificamente hormdnios), de um fluxo
bem estabelecido para o encaminhamento e acesso & cirurgia e de melhorias nos
recursos de apoio propedéutico. No entanto, ha que se ponderar o fato de que o ATDF
ndo possui autonomia plena para a implementacdo destes recursos e fluxos, que
dependem de uma rede intrincada de fatores. Ou seja, verifica-se que tais aspectos
avaliados como insatisfatorios (como o fornecimento de insumos e o encaminhamento
para a realizacdo de cirurgias) estdo, obrigatoriamente, atrelados a servigcos que sao
realizados por outros locais ou equipes, ou que dependem da incorporacdo de
tecnologias, da alocacdo de recursos e de investimentos pela SES/DF. Neste ponto,
explicita-se o vacuo gerado pela gestdo central na solucdo destes problemas, haja vista
que a integracdo e a disponibilizacdo de servicos (relacionados a gestdo de pessoas,
especialidades médicas, assisténcia farmacéutica, exames e cirurgias, por exemplo) sdo
uma tarefa institucional da Administracdo Central da SES/DF — assim como a
articulacdo com a atencao primaria e terciaria (de modo a conformar a rede de atengédo
necessaria a salde trans) e a coordenacdo/producdo de protocolos para incorporacdo de
insumos e exames. Assim, estes trés itens pior avaliados sdo, possivelmente, evidéncias
do deficit da gestdo nesse nivel. Por outro lado, a avaliagdo dos servigos prestados pelos
profissionais de todas as categorias foi positiva, com graus de satisfacdo variando entre
76,9% (ginecologia) e 96,7% (enfermagem).

A dimensdo Oportunidade/Conveniéncia apresentou bom desempenho na
avaliacdo de satisfacdo em todos os seus aspectos: aderéncia ao tratamento hormonal
prescrito (73,4%), satisfacdo com o tratamento hormonal (89,7%), localizagcdo do ATDF
(93,5%), estrutura fisica do ATDF (90,3%) e recomendacdo do ATDF para outras

pessoas (100%). Embora positiva, a avaliacdo da localizacdo geografica e das condi¢des
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estruturais do ATDF deve ser analisada com ressalvas, haja vista que fatores como local
de moradia ou de trabalho e tempo de deslocamento até o ATDF nao foram avaliados —
assim, a clientela predominante do servico, tendo privilégios no acesso fisico,
locomocdo e distancia, poderia mascarar esta avaliacdo, em algum grau.

Como pode ser visto, a determinacdo da satisfacdo invariavelmente inclui um
amplo dominio representado por experiéncias anteriores e valores simbdlicos, e que
também pode ser influenciado pela reacdo do (a) paciente/usuario (a) a uma experiéncia
imediata. Numa avaliacdo de satisfacdo, experiéncias prévias com outros Servigos e
baixa expectativa individual podem refletir no resultado. A Figura 3 descreve 0s
principais fatores predisponentes e contextuais que exercem influéncia na avaliagéo da

satisfacdo”.

Fatores predisponentes

Experiéncias prévias

idade
J' fatores
socioecondmicos
saude mental Expectativas
J' percepcac do papel no
vinculo e relacdes estabelecidas Percepcdo da experiéncia atual sistema de salde
COM O Servigo ‘L

de referéncia
fatores

Julgamento subjetivo das culturais

identidade de dimensdes da satisfacdo

género ‘
SATISFACAO DA (0) USUARIA (0)

Figura 3 — Modelo Teérico da Satisfacéo (Fonte: Adaptado de Esher et. al?®

CONCLUSAO

A criacdo do Ambulatério Trans do Distrito Federal (ATDF) representou um
marco historico e um divisor de aguas na assisténcia a saude trans no DF,
particularmente no que tange ao acesso e a democratizacao do PrTr.

Este estudo demonstrou que o ATDF compreende bem as demandas majoritarias
dos (as) seus (suas) usudrios (as) — o que pdde ser corroborado pelos graus de satisfagdo
alcancados — aparentemente atuando similarmente aos demais centros de referéncia em

saude trans no Brasil. Evidenciou-se que parte significativa de suas limitagdes depende
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de acOes e de investimentos que estdo fora da governabilidade local, mas que estas
insuficiéncias ndo tém impedido o inicio do PrTr para a maioria absoluta das pessoas
assistidas no servigo, que representa um importante e valioso espacgo de acolhimento e
de apoio tecnico especializado e multiprofissional. No entanto, este estudo demonstra
que o ATDF, isoladamente, ndo atende integralmente as demandas necessarias a
realizacdo do PrTr para a sua totalidade de usuarios (as), uma vez que se trata de um
servico de atencdo ambulatorial especializado secundario que deveria obrigatoriamente
estar inserido numa rede de atencdo efetiva e dedicada a esta finalidade — o que, até o
momento, Nao ocorre na pratica.

Por outro lado, ao analisar os resultados deste estudo, é importante compreender
que o alcance da satisfacao final do (a) usuério (a) trans tem relagdo direta com as suas
expectativas e com as suas particularidades e requisitos especificos, os quais dependem
de um conjunto heterogéneo, complexo e amplo de acdes a serem realizadas. Neste
contexto, é crucial observar que os produtos gerados pelo ATDF estdo relacionados
intrinsecamente com a natureza das atividades que séo ou que podem ser realizadas no
local, no que pese as suas potencialidades e possibilidades de atuacéo.

A percepcdo da satisfacdo do (a) usuario (a) associada as demandas da sociedade
civil e, em particular, dos profissionais e stakeholders envolvidos com as atividades
realizadas no ATDF, é uma forca motriz capaz de gerar mudancas significativas ao
longo do tempo, de modo que a universalidade, a integralidade e a equidade da
assisténcia ao usuario trans sejam principios basicos de fato respeitados.

Por fim, é preciso ressaltar que o PrTr ndo é um procedimento Unico e inflexivel:
pelo contrério, € um mecanismo de transfiguracdo fluido, mutavel, que pode ser
lapidado e que deve ser cuidadosamente individualizado para cada pessoa que o deseja.
De posse deste conhecimento, todo governo ou sistema de salde tem o dever de
entender a gravidade do problema de salde publica ligado a ma assisténcia a saude
trans, bem como acerca da obrigatoriedade do atendimento as necessidades desta
populacdo. Embora tenha ocorrido um grande salto nos altimos anos, com o
credenciamento de novos servicos e o fortalecimento de programas existentes, a
realizacdo do PrTr deve considerar as particularidades dos fatores envolvidos e a
integralidade da assisténcia, que segue muito distante de ocorrer para 0 universo da
populacéo trans. Enquanto houver uma Unica pessoa trans que ndo tenha suas demandas
integralmente atendidas, provavelmente havera lacunas graves que devem ser

imediatamente diagnosticadas e corrigidas pelo Estado.
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