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Resumo

O transexualizador em criancas e adolescentes representa um andtema social que se
desenvolve a partir dos diagndsticos precoces, esbarrando em questdes médicas, éticas e
legais. Assim sendo, a presente pesquisa objetiva analisar as legislacdes voltadas para o
cuidado aos individuos transexuais no Brasil, bem como analisar a quarta geracdo de direitos
humanos e a bioética a luz da filosofia moral de tratamentos e terapias transexualizadores para
criancas e adolescentes, por meio de uma pesquisa bibliografica, de carater explicativa,
através do método comparativo-investigativo. Ao final, é comentada a teoria de género
segundo conceitos amplificados pela midia, em contraposicdo a Teoria Crip e Queerness,
atualmente em difuséo.

Palavras-chave: Bioética; Processo transexualizador; Criancas e adolescentes; Legislacéo,

teoria crip; Queerness.

Abstract

The process of transsexualization in children and adolescents represents a social anathema
that develops from early diagnoses, bumping into medical, ethical and legal issues. Thus, the
present study analyzes the legislation aimed at the care of transgender individuals in Brazil, as
well as analyzes the fourth generation of human rights and bioethics in light of the moral
philosophy of transexualizing therapies and therapies for children and adolescents. In the end,
the theory of gender is commented on according to concepts amplified by the media, as
opposed to the Crip and Queerness Theory, currently in diffusion.

Palabras clave: Bioethics; Transsexual process; Children and adolescents; Legislation, Crip

Theory; Queerness.

Resumen

El proceso de transexualizacion en nifios y adolescentes representa un anatema social que se
desarrolla a partir de los diagnésticos precoces, chocando en cuestiones médicas, éticas y
legales. Asi, la presente investigacion realiza un analisis de las legislaciones orientadas al
cuidado a los individuos transexuales en Brasil, asi como analiza la cuarta generacion de
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derechos humanos y la bioética a la luz de la filosofia moral de tratamientos y terapias
transexualizadoras para nifios y adolescentes. Al final, es comentada la teoria de género segun
conceptos amplificados por los medios, en contraposicion a la Teoria Crip y Queerness,
actualmente en difusion.

Keywords: Bioética; Proceso Transexualizador; Nifios y Adolescentes; La Legislacion, la

teoria de Crip y Queerness.

1. Introducéo

A parcela da populacdo que se identifica como transgénera tem adquirido progressivo
espaco no cenario social, fomentando discussGes profundas sobre igualdade de direitos e
oportunidades, bem como exigindo a criacdo de leis e implementacdes de politicas publicas
capazes de promover maior seguranga ¢ dignidade. O termo “transgénero”, ou “grupo T,
abarca travestis, transexuais, ndo-bindrios, crossdressers e drag queens.

Em breves conceitos, as condicdes utilizadas para definir o individuo transgénero séo
tanto objetivas, quanto subjetivas e variam em predominancia, de acordo com cada um, indo
desde as conformac6es anatdmicas e fenotipicas até as psicossociais e afetivas, dentre muitas
outras. Mas, de modo independente a forma como a pessoa possa se enxergar, enguanto
vivencia um processo para se compreender ou se definir, 0 que hd em comum para os que
buscam a plenitude de suas identidades de género é a sensacdo de pertencimento a um estado
de autoconhecimento e harmonia entre o corpo, a mente e as emogdes.

Na senda da medicina, os diagndsticos de transexualidade tém surgido em idades cada
vez mais tenras, para criancas e adolescentes, fomentando debates nos campos da Bioética,
Psicologia, Direitos Humanos, Endocrinologia, Psiquiatria Religido, Constitucionalidade,
dentre outros. Sob tal prisma, a delicadeza do assunto produz correntes e posicionamentos de
integrantes da sociedade e das ciéncias.

Os Estados democraticos, seguindo orientagdes internacionais, tém buscado positivar
os Direitos Humanos e dar maior efetivagdo & promocdo dos individuos como iguais. A
dignidade humana, portanto, tem seu campo assegurado pelos direitos de quarta dimenséo,
sobre autodeterminacdo do proprio corpo, permitindo que as pessoas efetuem alteraces
morfolégicas em si mesmas, desde que capazes. Entretanto, a capacidade civil é observada e,
quando se trata de criancas ou adolescentes transexuais, tais regras tém aplicagéo discutivel.

Assim, o artigo objetiva promover contrapor sem, contudo, exaurir o tema, através do

método comparativo-investigativo, os posicionamentos mais recentes do conhecimento
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cientifico, com enfoque multidisciplinar das correntes interpretativas em direitos humanos,

sociologia, ética e medicina, partindo de um paradigma cidaddo e democrético.

2. Metodologia

A construcdo dos saberes explorados nesta pesquisa iniciaram-se pela exploracéo,
selecdo e organizagdo de bibliografias e literaturas cientificas, legislagdes, normas medicas,
doutrinas juridicas e artigos cientificos multidisciplinares sobre o tema, além da realizacdo de
uma investigacdo transversal (Lamy, 2011) pautada na Filosofia, na Sociologia e nas novas e
mais atualizadas teorias sobre das bases conceituais e terminologias mais adequadas para 0s
didlogos em transexualidade e Direito.

Com carater exploratério, atraves do método comparativo-investigativo (Lakatos &
Marconi, 2003, p. 48), com vieses exploratdrios e analiticos, na estruturacdo dos quesitos a
serem analisados e verificados com o devido rigor metodoldgico, por meio de uma
interpretacdo comparativa (Lamy, 2011, p. 67) , sdo organizadas explicacdes e percepgoes
normativas, filoséficas e bioéticas abrangendo a pavimentacdo dos Direitos LGBTQIA+ no
Brasil para, ao final, ser comentada a teoria de género, segundo conceitos amplificados pela
midia, como também as recentes Teorias Crip e Queerness, atualmente em difusdo, visando
contribuir para a superacdo de estigmas e atitudes ilegalmente discriminatorias, perante a
igualdade assegurada pelos Direitos Fundamentais.

Assim, o artigo objetiva promover contrapor sem, contudo, exaurir o tema, 0S
posicionamentos mais recentes do conhecimento cientifico, com enfoque multidisciplinar das
correntes interpretativas em direitos humanos, sociologia, ética e medicina, partindo de um

paradigma cidaddo e democratico.

3. Marcos do Processo Transexualizador no Brasil

Foucault (1998, p. 25) interpretava a criagdo e o emprego de terminologias para
designar pessoas que mantinham relacBes sexuais com outras do mesmo sexo, como parte
compositiva de um movimento geral de medicalizacéo e patologizagdo, no intuito de isolar e
nomear categorias de doencas psicolégicas ligadas a comportamentos sexuais, especialmente
pela revolucdo médico-psicologica (psiquiatria) no século XIX e pelas legislacdes da época.

No Brasil, como norma pioneira no campo do processo transexualizador, a Resolucéo

CFM n° 1.482/1997 entabulava a transexualidade como sendo uma patologia passivel de ser
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“curada”, “corrigida”, bem como define “transexualismo” através de alguns critérios, tais
como: (1) desconforto com o sexo anatdmico natural; (2) desejo expresso de eliminar os
genitais, perder as caracteristicas primarias e secundarias do proprio “sexo” e ganhar as do
sexo oposto; (3) permanéncia desse “disturbio” de forma continua e consistente por, no
minimo, dois anos; e (4) auséncia de “outros transtornos mentais” (CFM, 1997).

A Resolugdo CFM n° 1.652/2002 revogou a eficacia da Resolucéo anterior, e inovou
ao prever e autorizar como parte do tratamento transexualizador a cirurgia de
“neocolpovulvoplastia” (criagdo de uma vagina em um corpo tido como naturalmente
masculino), com possibilidade de realizagdo em hospitais particulares e privados. Também
menciona as cirurgias de “neofaloplastia” (constitui¢do de um pénis em um corpo considerado
como naturalmente feminino) ocorreria ainda em carater experimental, somente em “hospitais
publicos adequados para a pesquisa” (CFM, 2002).

A pauta transexual recebeu mais atencéo pela instituicdo do Comité Técnico de Salde
LGBT (CTSLGBT), do Ministério da Saude, criado em 2004, através do “Brasil sem
Homofobia — Programa de Combate a Violéncia e a Discriminacdo contra GLBT e de
Promocao da Cidadania Homossexual”, cujo escopo visou criar e implementar variadas
recomendagdes aos entes da federacdo (Federais, Estaduais e Municipais), para dar
efetividade a politicas, programas e a¢des de combate a discriminacdo e garantia de acesso a
servicos publicos (Brasil, 2004).

O setor de saude passou a priorizar, entdo, a criagdo do CTSLBGT com vistas a
constituicdo de uma mais abrangente Politica Nacional de Saude LGBT, capaz de gerar
pesquisas quantificadas e de dados sobre a situacdo de saide LGBT vigente, bem como
promover a capacitacdo de profissionais de saude para o atendimento a populacdo LGBT.

Em 2006, a Carta dos Direitos dos Usuarios da Salde tornou realidade uma antiga
reinvindicacdo de dignidade para as pessoas trans, ao assegurar o direito ao uso do nome
social, tanto nos servicos voltados para transexuais e travestis, quanto nas demais atividades
prestadas pelas redes publicas (Brasil, 2006).

No ano seguinte, em 2007, ocorreu a 13° Conferéncia Nacional de Satde em que, de
forma inovadora, passou a fazer com que dados sobre a orientacdo sexual e a identidade de
género fossem mencionados no cadastro de analise da determinacdo social da saide (CNS,
2007).

Em 2008, quando promulgada a Portaria n. 1.707, do Ministério da Saude, foi prevista
a possibilidade das cirurgias de redesignagio sexual - CRS's através do Sistema Unico de

Saude (SUS), sendo atualmente executadas em: Goiania, Sdo Paulo, Rio de Janeiro e Porto
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Alegre, bem como houve a publicagdo da Portaria n. 457, de 19 de agosto, instituiu a
implantacdo pelo SUS de cirurgias de redesignacao sexual para transexuais femininas (Brasil,
2008).

A publicacdo da Resolucdo CFM n° 1.955/2010 ampliou as possibilidades de
realizacdo das cirurgias a hospitais publicos e particulares, apesar de haver sido mantido o
carater experimental das cirurgias de “neofaloplastia” (CFM, 2010).

Em 2011, houve a elaboracdo da Politica Nacional de Saude Integral de Lésbicas,
Gays, Bissexuais, Travestis e Transexuais (PNSILGBT), que s6 foi publicada pelo Ministério
da Saude em 2013 e garantiu 0 acesso a salde aos transexuais de maneira muito mais ampla.
Para garantir e incentivar o acesso aos cuidados ofertados pelo SUS, foram implantados os
Comités de Saude Integral da Populacdo LGBT em diversos municipios brasileiros, contando
com equipes interdisciplinares e multiprofissionais, compostas por psiquiatras,
endocrinologistas, clinicos, enfermeiros, psicélogos e assistentes sociais (Brasil, 2011).

No dia 18 de junho de 2018, a OMS com a publicacdo da 112 verséo da Classificagéo
Internacional de Doencgas (CID-11), desclassificou a identidade transexual como condicao de
patologia, mas afirma tratar-se de uma "incongruéncia de género”. Até entdo ela era
classificada como "transtorno de identidade de género™ na CID-10, doravante passando a
integrar um novo capitulo na CID-11, intitulado: "condi¢des relacionadas a saude sexual”,
como "incongruéncia de género" (OMS, 2018).

A "incongruéncia de género" é entendida como "incongruéncia acentuada e persistente
entre 0 género experimentado pelo individuo e aquele atribuido em seu nascimento™ (OMS,
2018). Assim, a transexualidade ndo é mais considerada um transtorno mental, retirando o
enorme estigma para as pessoas gue transexuais conviviam.

A decisdo de manter a transexualidade na CID, ndo mais como uma doenca, mas como
uma condicdo relacionada a saude sexual, é vista como positiva por ativistas e especialistas,
pois reforca que a pessoa trans ndo é doente, mas requer atencdo por parte das entidades
sanitarias e de profissionais da salde, pois é a sua presenca na CID que garante a

continuidade de politicas publicas de salde e de acompanhamentos médicos.
4. Criangas e Adolescentes Trans e a Discussédo Judicializada das Terapias Hormonais
Os diagnosticos de transexualidade ocorrem em idade cada vez mais precoce.

Questdes éticas sdo levantadas, principalmente no que se refere a idade adequada para o inicio

da terapia hormonal. Assim, segundo Solomon:
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A dissonéancia de género pode se apresentar muito cedo. Aos trés ou quatro anos, as
vezes menos, a crianga pode perceber uma incongruéncia entre aquilo que Ihe dizem
que ela é e aquilo que ela sente ser. Essa incongruéncia é chamada de transtorno de
identidade de género (TIG). Na primeira infancia, a ndo conformidade de género
muitas vezes € tolerada, mas por volta dos sete anos as criancas sao forcadas a assumir
estereotipos de género. As criangas trans podem reagir a essas pressdes com ansiedade
e depressdo. Contar para os pais normalmente é terrivel para elas (Solomon, 2013,
p.697).

Assim, o acompanhamento béasico de criancas trans se da pela via escolar e
terapéutica, de modo a amparar a compreensdo sobre o corpo, a autoaceitacdo, a edificagdo de
uma personalidade sadia e a conscientizagdo dos desafios por vir em etapas futuras, de modo
a pavimentar conceitos também quanto a realidade fatica, emocional e juridica da crianca ou
adolescente que, além das suas questdes internas, também precisa compreender sua posicao
perante as configuracdes burocraticas e predeterminadas pela Administracdo. A exemplo,
cita-se Choeri (2004):

O sexo psicolégico é aquele que a pessoa acredita pertencer. Muitos psicanalistas
atribuem surgir com a educacdo atribuida na primeira infancia, condicionado a um
ambiente muito desfavoravel para um desenvolvimento normal. J& o sexo juridico é
determinado em razdo da vida civil de cada pessoa na sociedade, trazendo inumeras
consequéncias juridicas. E designado por ocasido do assentamento do nascimento da
crianga, com base em seu sexo morfoldgico (Choeri, 2004, p.234-235).

Como o Processo Transexualizador requer consistente definicdo da pessoa transexual,
0s médicos tém optado por aguardar até a maioridade dos pacientes para comecar a terapia
hormonal de redefinicdo, fase em que o individuo ja estara civilmente capaz de assumir as
responsabilidades decorrentes da nova fase de vida com mais maturidade e independéncia. A

publicacdo “Disforia de Género”, da Sociedade Brasileira de Pediatria, ensina:

Estudos mostram que a maioria das criangas pré-puberes com ndo conformidade de
género voltardo a ficar satisfeitas com seu sexo bioldgico proximo a adolescéncia,
embora, em algumas, exista uma tendéncia a orientagdo homossexual; esta informacéo
de que a maioria das criangas e adolescentes resolverdo bem e aceitardo bem o sexo
biol6gico deve ser passada com tranquilidade e a minoria onde esta questdo nao se
resolve deve ser acompanhada com atencdo (SPB, 2017, p. 3).
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Todavia, criangas e adolescentes trans, junto a seus pais, também podem optar por
uma terapia hormonal alternativa, em gque sdo empregados hormoénios supressores que inibem
a acdo daqueles masculinizantes e feminilizantes, a saber testosterona e estrdgeno,
principalmente, ministrados entre os 9 e os 17 anos (SBP, 2017, p.7).

Dessa forma, durante a adolescéncia, o (a) jovem transexual ndo desenvolve as
caracteristicas sexuais secundarias em conformacgdo com o seu sexo de nascimento (barba,
seios, dentre outras), aguardando até a maioridade para iniciar 0 acompanhamento adequado
capaz de produzir no organismo as caracteristicas adequadas a sua identidade de género.

O tratamento € polémico. Apesar de os medicamentos j& serem utilizados ha quase 40
anos em criangas que entram na puberdade precocemente, criticos apontam o bloqueio da
puberdade de um adolescente como sendo uma forma de abuso, em que o correto seria 0
aconselhamento para aceitacao de seus corpos (Teofilo, 2017, p. 1).

No Brasil e demais paises que estendem o processo transexualizador a criangas e
adolescentes, os numeros das pesquisas ainda sdo incompletos, pois somente € possivel criar
uma amostra através dos pacientes que ingressam na rede publica de satde, excluidos os que
preferem o anonimato ou seguem tratamentos na via privada (Cuypere, 2007, p 137).

Mas pais de criancas com desordem severa de identidade de género e médicos
especialistas no tema dizem que néo fazer nada pode ser perigoso e que 0s deixar passar pela
puberdade “no género errado” pode resultar em depressdo profunda e até suicidio (Teofilo,
2017, p. 2).

Somente em 2013, através do processo-consulta CFM n° 32/12, o Conselho Federal de
Medicina emitiu o parecer CFM n° 8/13, mediante requerimento da Defensoria Publica do
Estado de S&o Paulo, esclareceu que ndo depende de determinacdo da Justica o inicio da
terapia de bloqueio hormonal, quando a crianca ou adolescente e ambos 0s pais ou
responsaveis concordam em unanimidade, bem como ap0s indicacdo por parte da equipe
multidisciplinar de acompanhamento. O tratamento ja é integralmente oferecido pelo SUS
(Popadiuk et al, 2017, p. 1516).

Todavia, se a terapia ndo precisa de permissdo judicial, os casos de pedidos de
alteracdo do registro civil de nome e género, de criangas e adolescentes transexuais, ainda
devem ser precedidos de processo, em que cada situacdo sera avaliada com apoio do
Ministério Publico. Adolescentes e criancas seguem o mesmo protocolo dos adultos, s6 que
adaptado para as especificagfes de idade — de acordo com o Estatuto da Crianga e do

Adolescente, pois as intervencdes s6 podem ser realizadas em pacientes acima de 21 anos.
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5. Bioética na Quarta Dimensao de Direitos

A bioética, enquanto ciéncia, “tem como objetivo indicar os limites e as finalidades da
intervengdo do homem sobre a vida, identificar os valores de referéncia racionalmente
proponiveis, denunciar os riscos das possiveis aplicagdes” (Leone, Privitera, & Cunha, 2001).
Dessa forma, os debates sobre direitos humanos de quarta dimensdo e bioética estdo
formulados de modo estreito e, por isso, a matérias sdo tratadas de forma vinculada sob este
espectro.

Entretanto, a bioética pode ser individualmente discutida como base analitica do eixo
valorativo no tratamento de criancas e adolescentes transexuais, por trazer consigo um
conjunto de principios, quais sejam: a autonomia, a beneficéncia, a ndo-maleficéncia, a justica
e a proporcionalidade, os quais abrangem qualquer espécie conduta no campo médico.

Face a delicadeza com a qual os tratamentos médicos devem ser dialogados, uma vez
gue envolvem qualquer individuo e em maior razdo/proporcdo as criancas e adolescentes
transexuais, sociedades, médicos e transgéneros e suas familias devem ter consciéncia das
limitagdes coletivas impostas pela bioética e pelos direitos humanos (Teixeira, 2010, p. 26).

O principio da autonomia, insculpido no art. 6°, da Resolugcdo CFM n° 1.955/2010, do
CFM; neste caso, traduz-se nos conhecimentos médico-cientificos e biotecnoldgicos das
técnicas e procedimentos empregados em cada caso individualmente e deve ser ofertado com
detalhes e de modo responsavel, a fim de fomentar didaticamente a compreensdao dos
interessados e de seus familiares, ou no caso em tela, das criangas e adolescentes, seus pais ou
responsaveis legais, além da equipe multidisciplinar, quanto ao processo de
transgenitalizacdo, sobre riscos e implicacdes definitivas e a longo prazo (CFM, 2010).

Em segundo lugar, o principio da Beneficéncia vincula-se ao fim priméario da medicina
da promogdo da cura e do bem-estar do paciente, garantindo atencdo as suas necessidades
através de terapias e tratamentos de cura. Conforme a CID-11, a incongruéncia de género
enseja 0 processo transexualizador, o qual alocard o individuo em harmonia entre o sexo
emocional e o fisico, garantindo-lhe a “cura” e ficando vedada a utilizagdo de qualquer
método terapéutico de conversdo, reversdo, readequacdo ou reorientacdo de identidade de
género (CFM, 2010).

A Nao-maleficéncia, enquanto principio, versa sobre o cuidado e a dignidade na
prestacdo do tratamento ou da pesquisa medica, de modo a ndo agravar o fisico ou o
emocional do paciente em quaisquer campos, tais como o psiquico, moral, intelectual,

espiritual, cultural ou social. Este principio justifica o inicio do tratamento médico com o
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emprego dos bloqueadores hormonais, de modo a tornar qualquer eventual cirurgia menos
invasiva, bem como reforcar a autoestima da crianga e do adolescente frente a sociedade
(CFM, 2010).

Pelo principio da Justica, fica garantida a obrigacao reparticdo igualitaria de recursos
para pesquisas e tratamentos por parte do Estado, nas variadas areas da saude. Este principio
reflete-se no aprimoramento do processo transexualizador e na ampliagdo da sua
disponibilizacdo em mais localidades (CFM, 2010).

Por dltimo, o principio da Proporcionalidade pugna pela harmonizacdo entre 0s
beneficios e os riscos dos tratamentos médicos. Neste ponto controverso, é importante
mensurar as necessidades da crianga e do adolescente e a sua capacidade de resiliéncia,
paciéncia e amadurecimento, enquanto se torna adulto e capaz em autodeterminacdo (CFM,
2010).

A bioética tem a funcdo precipua de didlogo entre o conhecimento cientifico e
humanistico, no intuito de minimizar os impactos negativos sobre a vida. Assim, o tratamento
de criancas e adolescentes deve ser conduzido com responsabilidade, evitando equivocos ou

acOes cujas implicacBes a longo prazo sejam irreversiveis e ainda mais danosas.

6. Filosofia Moral na Bioética

A qualidade moral de uma decisdo e, portanto, de uma acdo ndo depende nem
primariamente nem exclusivamente das suas consequéncias previsiveis e provaveis, mas
principalmente da qualidade moral da intencdo pessoal e da maxima (regra subjetiva de acdo)
que determina a decisdo (Kant, 1974).

Para avaliar a qualidade moral de uma méaxima, o Imperativo Categorico serve para
generalizar a méxima a uma norma objetiva ou a uma regra geral de agdo (Kant, 1974).. A
interpretacdo da ética kantiana, no entanto, ndo segue uma norma ou legal, geralmente
vinculante, para o tratamento moral adequado do processo transexualizador em criancas e
adolescentes.

No entanto, uma versdo especifica do imperativo categérico (fim-em-si-formula),
discute a atuacdo deliberada e exclusiva de entidades ou profissionais autbnomos ou
empregados por 6rgaos da Administragcdo, em diagnosticos de “incongruéncia de género” e o

consequente inicio das terapias hormonais. Para Kant (1986):

10




Research, Society and Development, v. 9, n. 8, €12984861, 2020
(CC BY 4.0) | ISSN 2525-3409 | DOI: http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v9i8.4861

No reino dos fins tudo tem ou um preco ou uma dignidade. Quando uma coisa tem um
preco, pode-se por em vez dela qualquer outra como equivalente, mas quando uma
coisa estd acima de todo o preco, e, portanto, ndo permite equivalente, entdo tem ela
dignidade. O direito a vida, a honra, a integridade fisica, a integridade psiquica, a
privacidade, dentre outros, sdo essencialmente tais, pois, sem eles, ndo se concretiza a
dignidade humana. A cada pessoa nao é conferido o poder de dispb-los, sob pena de
reduzir sua condicdo humana, todas as demais pessoas devem abster-se de viola-los (
Kant, 1986. p. 77).

Esta acdo e problematica do ponto de vista de kantiano, pois criangas e adolescentes
sdo considerados absolutamente e/ou relativamente incapazes para o exercicio das atividades
civis, por estarem situados numa fase inicial de desenvolvimento, ndo sendo interpretados
como individuos completos ou individuos com razdo prética. Entre os especialistas em ética
médica da Sociedade Brasileira de Pediatria, é discutivel se a crianca ou adolescente
transgénero deve: (1) passar por toda a adolescéncia e aguardar até a maioridade para dar
inicio ao tratamento hormonal; (2) dar inicio a administracdo de bloqueadores hormonais, tdo
logo haja diagnostico e anuéncia da familia e equipe médica em acompanhamento (SBP,
2017, p. 4).

7. Bases Criticas Sobre o Tratamento Trasnsexualizador em Criancgas e Adolescentes

Além dos principios da bioética, outras bases criticas sobre o tratamento de criangas e
adolescentes devem ser consideradas na formacdo de um olhar abrangente e contextualizado,
quando contrapGem opinides e complementam a base filos6fica, com o olhar da pratico da
doutrina.

Dessa forma, o Utilitarismo, como uma teoria moral, traz os preceitos e proibicdes
comumente julgados pelas consequéncias (Bentham, 1979, p. 65). Nesse contexto, o objetivo
¢ atingir um méaximo de beneficios para 0 maior nimero possivel de pessoas (Mill, 200, p.69).
Logo, para que a bioética seja frutifera, é necessario introduzir principios universalmente
validos e ndo negociaveis (por exemplo, direito a vida) e a universalizagdo de tratamentos e
sistemas de saude. Nos tratamentos de criancas e adolescentes transexuais, a ética sobre
tratamento € definida pela questdo etéaria.

No entanto, as decisdes sobre para quais e quando tais critérios éeticos e conceitos
ideologicamente e fundamentalmente delicados séo aplicados, fazem surgir uma questdo
controversa. Com a perspectiva do beneficio para pacientes (através do contrato social) e a

economia (tanto para o Estado, quanto para particulares), o utilitarismo deve acelerar o inicio
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do tratamento e economizar a curto prazo, ou deve retardar o tratamento e verificar, a longo
prazo, se o tratamento realmente sera a opgéo individual?

Ja o Individualismo liberal, como teoria baseada em direitos (Rawls, 2011, p. 37), traz
as questdes bioéticas como meras questdes a serem negociadas entre os direitos positivos e
negativos (morais e legais) dos individuos envolvidos, em que o direito mais forte prevalece.

Assim, para este autor, no caso das criancas e adolescentes transexuais, pode-se
teoricamente encontrar também uma protecdo positiva para a vida, atraves da expressdo da
autoidentificacdo de género e 0 seu consequente reconhecimento na vida juridica (civil e
social) na esfera privada, por equiparacdo. Negativamente, estaria a incapacidade civil dos
menores, bem como as vedacdes legais decorrentes desta situacdo, além dos ndo-cientificos,
mas tradicionais modelos de argumentacédo secular e religiosa, que compde parte do superego
da sociedade e influenciam os posicionamentos de matriz ética e humanistica, como na
antitese comunitarista.

O comunitarismo, apresentado como uma teoria baseada na comunidade (Taylor,
2010, p. 74), suscita de modo particular o conceito moral dirigido contra o individualismo
liberal (tese anterior) e enfatiza mais em suas decis@es bioéticas o impacto na comunidade do
que no individuo.

Representantes dessa teoria defenderiam que o bloqueio hormonal como método de
economia seria de responsabilidade particular, tanto quanto a excegdo de responsabilidade do
Estado quanto a PNSILGBT e o processo transexualizador. Isto é apoiado pelos beneficios
potenciais para o atendimento médico das pessoas (contribuintes), que precisam de menos

recursos para o seu tratamento e aguardam durante mais tempo para conseguir cirurgias.

8. Teorias de Género e Direitos Humanos: Engenharia Social, Queerness

A emergente quarta geracdo de direitos humanos é dirigida ndo apenas contra 0s
remanescentes da ordem tradicional, mas especialmente contra sua primeira geracdo. A nogdo
de dignidade humana é tdo compativel com o "direito a disposic¢ao do préprio corpo™ quanto o
direito a vida, também prevista na Constituicdo Federal de 1988 (Brasil, 1988).

E neste campo onde florescem as teorias de género, as quais tem ganhado destaque nas
ultimas décadas.
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8.1 Engenharia social e midia: a dispersdo das ideologias de género?

As forcas que impulsionam o desenvolvimento das teorias de género, argumentam,
que as "realidades sociais" devem ser reconhecidas e que os novos direitos humanos sdao uma
abordagem realista e, portanto, apropriada para a superacdo de antigos paradigmas (Taylor,
2010, p. 56). No entanto, tais realidades ndo surgiram acidentalmente; mas, em muitos casos,
representam o resultado desejado da politica social progressista anterior (Kant, 1986, p.32)
sem, contudo, identificar a construcdo de valores sociais como uma caminhada coletiva,
baseada num eixo decisorio socialmente aceitavel e capaz de equiparar grupamentos, de modo
gue maiorias e minorias nao estejam equidistantes do ponto de vista ideoldgico.

Nesse ponto, a Engenharia Social, enquanto disciplina em ciéncias sociais que se
refere aos esforcos para influenciar determinadas atitudes e comportamentos sociais em larga
escala, seja por governos, midia ou grupos privados, a fim de produzir caracteristicas
desejadas em uma populagdo-alvo, aparece como pano de fundo as correntes ideoldgicas que
desconstroem as bases morais tradicionais da sociedade, neste caso, 0s paradigmas sexuais
heteronormativos, os familiares e os religiosos (Ashford, 2016). Em todos os campos, as
proibicdes de cunho filoséfico, teoldgico, politico e cultural estdo intrinsecamente ligadas a
nova doutrinacdo estrutural que, atualmente - e na visdao dos criticos - utilizaria a forca da
midia para disseminar novos ideais que ja sdo vendidas verticalmente (de cima para baixo)
como comuns, numa ldgica financeira.

Sob tal prisma, criancas e adolescentes estariam sendo “bombardeados”, através da
televisdo, da musica e da internet, com posturas e informacGes que as faria crer como
pertencentes a um género diferente daquele de nascimento, com tamanha certeza a ponto de
convencer a si mesma, aos pais e aos médicos. Essa questdo é muito controversa pois, mesmo
soando como “teoria da conspiracdo”, estudos demonstram a utilizagdo da sociologia como
bem publico, na producdo e venda de itens culturais num mercado globalizado.

Segundo tal teoria, os pais e médicos também seriam induzidos a aceitarem a disforia
de género como uma situacdo na qual a necessidade de tratamento médico é premente,
confiando ao menor a condugéo de toda a situacdo, ainda que de forma velada. Dessa forma, o
inicio do tratamento de bloqueio hormonal ocorreria cada vez mais cedo, mesmo com 0 risco
de arrependimento posterior, quando o paciente ja se encontre numa fase de maior maturidade
afetiva, sexual e de autoconhecimento. Ocorreria entdo o “sequestro do corpo”, sendo

definido, nesse caso, como a decisdo feita com base em influéncias externas tdo fortes que
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fazem o individuo acreditar nelas como sendo a traducéo mais pura de seus desejos (Ashford,
2016).

8.2 Teoria crip e queerness: a incluséo da despadronizacéo

A Teoria Crip, proposta por McRuer (2006), na obra intitulada “Teoria Crip: Sinais
Culturais de Queerness e Deficiéncia”, é uma nova forma de enxergar 0s contextos
interrelacionados entre as deficiéncias fisicas e a cultura queerness, como produtos do
capitalismo, enquanto sistema que produz o conceito de incapacidade, tecido em conjunto ao
sistema de heterossexualidade compulséria, como forma de producdo de estranheza e
estabelecimento de preconceitos ao que foge do “normal”. Esta teoria assevera a preocupacao
com as maneiras pelas quais o capitalismo neoliberal (o0 sistema econémico e cultural
dominante, impulsionado pelas prioridades do mercado), imaginou e compds identidades
sexuais e encarnadas. Para McRuer (2006, p.21), o neoliberalismo néo estigmatiza de modo
simplista as diferencas de corpos ou sexualidades.

De fato, existe uma celebracdo dessas diferencas dentro do capitalismo neoliberal sob
o disfarce de ideias fluentes, que, para McRuer (2006), séo fruto de uma apropriacdo e
contencdo das energias produzidas pelos movimentos sociais que, em Gltima instancia, séo
canalizados para o capital corporativo de livre circulacdo. O autor vé a necessidade de uma
nova "politica de pos-identidade”, que “reconheca as histérias complexas e contraditorias de
nossos varios movimentos, aproveitando e aprendendo com essas historias, em vez de
transcendé-las” (McRuer, 2006, p. 202). McRuer usa a definicdio de Foucault do
neoliberalismo como a apropriacdo da autonomia individual para a maquina capitalista.

A teoria queer é um campo da teoria critica que emergiu no inicio dos anos 90, fora
dos campos de estudos GLS e sobre mulheres (feminismo). Enquanto os estudos sobre gays /
Iésbicas focalizaram suas investigacfes em comportamento natural e ndo natural, no tocante a
relagdo comportamental homossexual, a teoria queer expande seu foco para abranger qualquer
tipo de atividade ou identidade sexual que se enquadre em categorias normativas e desviantes.
A teoria queer esta concentrada na incompatibilidades entre sexo, género e desejo (McRuer,
2006).

A partir de um exame das limitacdes percebidas na politica de identidade tradicional
de reconhecimento e autoidentidade, os teoéricos queer identificaram processos de
consolidacdo ou estabilizacdo em torno de outros rotulos de identidade (por exemplo, gay e
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Iésbica); e interpretaram o queerness de modo a resistir a isso. A teoria queer tenta manter
uma critica, mais do que definir uma identidade especifica (McRuer, 2006).

O racismo tem sido incorporado dentro da teoria queer desde a criacdo do corpo
homossexual e identidade. O "Racismo Cientifico e a Invencdo do Corpo Homossexual™, de
Sommerville (2016, p. 243), discute a invencdo da homossexualidade na comunidade
cientifica como ocorrendo mais ou menos a0 mesmo tempo quando da reformulacdo das
teorias raciais. De acordo com Sommerville (2016, p. 244), quando havia tentativas agressivas
de separar e classificar 0s corpos como negros ou brancos, havia também a classificacdo dos
corpos como heterossexuais ou homossexuais.

Essa teoria pode ser estendida ao processo transexualizador de criangas e adolescentes,
guando se discute a autodeterminacdo sobre seus corpos e a luta por aceitacdo social, quando
a condicdo fisica se contrapde aos padrdes tradicionais de “perfeicdo fisica” e
heterossexualidade, considerados como requisitos necessarios por muitos. Esta padronizacéo,
por vezes retratada como um preconceito velado, representa a dificuldade social de aceitar
singularidades, mormente as traduzidas no plano fisico ou mecanico (Sommerville, 2016).

O enfrentamento a ser perseguido esta intrinsecamente correlacionado a uma
consciéncia estrutural quanto a forma como a sociedade deseja formar criangas e
adolescentes. Ainda que os individuos transexuais representem uma amostra de grupo muito
pequena, em relacdo as demais, € imprescindivel que se discuta o ampara psicolégico e
neuroldgico dado a estes individuos, os quais, sem duvidas, carecem de ambiente sadio para o
desenvolvimento psicossocial e afetivo, bem como para conseguirem entrar na idade adulta
dotados de habilidades e competéncias para enfrentar os desafios que a atualidade porta
consigo e a estrutura de vida necessaria para superar preconceitos (Sommerville, 2016).

Dessa forma, a teoria queer é para os estudos LGBT o que a teoria crip é para estudos
de deficiéncia. Logo, a mensagem a ser buscada é a de respeito as diferencas fisicas, respeito
ao direito de autodeterminacdo a ndo normatizacdo corporal do individuo e a busca continua
por mecanismos de inclusdo para que haja isonomia de oportunidades a todos os individuos.

Embora a ideologia dos direitos humanos destrua seus proprios fundamentos e assuma,
por vezes, uma atuacdo autofagica, isso ndo significa que necessariamente desaparega. Os
estados, povos e pessoas que o seguem dificilmente sobreviverdo aos processos de dissolucao
e decadéncia que isso acarreta, mas a ideologia, como outros produtos modernos, provou ser
muito adaptavel. Nietzsche (1999, p. 95) e Huxley (2003, p. 64) descreveram um mundo de
civilizacdo p6s-moderna como a ultima fase final, cujos habitantes percebem-se como felizes

porgue ja ndo parecem capazes de pensar além de si e satisfazer suas necessidades materiais.
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9. Considerac0es Finais

As normas fechadas que regram a nossa sociedade tém figurado como garantidoras de
direitos para determinados grupos, bem como escravizadora para outros. Acima da visdo
ilusdria que a classe média mantém sobre a verdade distorcida, perniciosa, folclorica e
supersticiosa, esté a razdo do cientificismo insistentemente testado e comprovado.

Por maiores que sejam as discordancias ideoldgicas, politicas ou econdmicas acerca de
determinadas politicas publicas, é dever do Estado fomentar programas que possam atingir a
todos os individuos da populacdo, na medida de suas necessidades. Ademais, fendmenos
como a transexualidade, cujos registros histéricos remontam a milénios, estdo atualmente
recebendo maior atencdo, pois 0s grupos resolveram sair da individualidade, para alcar
debates politicos e de direitos, requerendo o reconhecimento a questdes basicas, como a
autodeterminacdo (livre arbitrio), dignidade, respeito, acesso aos sistemas de saude, educacéo,
por exemplo.

Nessa busca por desconstrucdo histérica de conceitos teocraticos, 0 pensamento
cientifico transmuta-se e adapta-se as novas discussdes, balizando temas que carecem de
abordagens multidisciplinares para se fundamentarem e produzirem ideias fortalecidas, na
busca por reconhecimento e aquisicéo de espaco.

Os Direitos Humanos, a Bioética, a Sociologia e a Logica Juridica se apresentam,
neste contexto, como as fontes de dialogo capazes de correlacionar o desafio de alterar a vida
de um individuo ainda em formacdo, com efeitos futuros impossiveis de serem previstos.

Sem duvida, por ser um procedimento irreversivel, o processo de transexualizagao
para criancas e adolescentes ainda precisa ser rediscutido e amplamente pesquisado, pois a
delicadeza do tema traz consigo a impossibilidade de desfazimento das opcOes de vida
profundas, realizadas muito cedo.

O amor em familia, a divulgacéo do tema com imparcialidade, o respeito da sociedade
e o aprofundamento dos estudos cientificos sdo os principais baluartes para que qualquer
decisdo seja tomada com paciéncia, determinacdo e harmonia. Nas palavras de Souza Santos:
"Temos o direito de ser iguais quando a nossa diferenca nos inferioriza; e temos o direito de
ser diferentes quando a nossa igualdade nos descaracteriza [...]"; em funcéo disso, surge "[...]
a necessidade de uma igualdade que reconheca as diferencas e de uma diferenca que nao

produza, alimente ou reproduza as desigualdades™ (Santos, 2003, p. 56).
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Torna-se necessario que mais pesquisas sobre a temética sejam realizadas com o
intuito de se dar mais destaque ao tema e de se aprofundar um pouco mais o debate sobre esta

tematica.
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