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Esse relatorio:

e Discute desafios e dificuldades vividas por pessoas da populagdo LGBTI+ durante a
pandemia de Covid-19 no Rio de Janeiro e em Séo Paulo;

e Identifica estratégias pessoais para reducao de riscos de infeccdo, enfrentamento ao
isolamento e cuidado em salde;

e Destaca desigualdades na comunidade LGBTI+, mas também o reconhecimento da
diversidade e praticas de solidariedade;

e Apresenta recomendacOes para politicas publicas inclusivas e intersetoriais, destacando a
importancia de centros de referéncia e cidadania LGBTI+ e o papel estratégico dos
movimentos sociais e organizag¢des da sociedade civil.

Resumo:

Esse relatorio discute experiéncias de pessoas da populacdo LGBTI+ (Iésbicas, gay, bissexuais,
travestis, transexuais, trans, intersexo e outras identidades sexuais e de género) durante a
pandemia de Covid-19 em 2020. Além de ser historicamente atingida por violéncia, preconceito
e discriminagdo, essa populacdo também sofre de maneira desigual os efeitos da crise sanitéria.

O grupo entrevistado, baseado em S&o Paulo e no Rio de Janeiro, relatou experiéncias de
isolamento e sofrimento, restricdes no acesso a salde e ao trabalho e renda, e caréncia de
respostas governamentais. Indicaram, por vezes, contradi¢des na protecdo contra a Covid-19, e
desconhecimento de politicas puablicas especificas. Entretanto, essas pessoas adotaram
avaliagdes de risco sobre o contagio, acionaram organizacdes, redes e grupos de suporte da
sociedade civil, e criaram rotinas para lidar com o isolamento.

Recomendamos priorizar o acesso de grupos vulnerabilizados a politicas publicas, planejadas
de forma inclusiva e intersetorial, enquanto centros de referéncia e cidadania LGBTI+ precisam
ser fortalecidos, ampliados e divulgados. Movimentos sociais e organizagdes da sociedade civil
podem pautar, pressionar e fiscalizar as agdes do poder e produzir localmente informacdes sobre
praticas seguras e protocolos de reducdo de danos.
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A populacdo LGBTI+ no Brasil sofre com altos indices de
violéncia, discriminacgdo e crimes de odio. Essa situacdo se
agravou com politicas de desmonte neoliberal nos Gltimos
anos (Irineu et al., 2020; Benevides, 2020). Assim, a
situacdo ja era desfavoravel quando da ecloséo da pandemia
de Covid-19, com nefastos efeitos sanitarios, politicos e
sociais. A pandemia exacerbou desigualdades estruturais em
fungéo de género e sexualidade (Oliveira et al., 2020) e a
falta de acGes especificas para essa populacdo (Benevides,
2020). Um relatério da Organizacdo das Nacgdes Unidas
concluiu que as respostas governamentais a pandemia,
globalmente, reproduziram e intensificaram padrdes de
discriminacéo e exclusdo (Madrigal-Borloz, 2020).

Assim, sdo necessarias politicas publicas e agdes especificas
para protecdo da populacdo LGBTI+ e inclusdo adequada
nas respostas do poder publico a Covid-19.

Método do estudo

Esse estudo analisa os relatos de 12 pessoas LGBTI+,
entrevistadas pelo Zoom entre julho e novembro de 2020,
durante e apds o que se identifica como ‘primeira onda’ de
casos da pandemia no Brasil; periodo em que surgiram as
primeiras medidas de restricdo instauradas pelos varios
niveis de governo. Cada entrevista durou em média 60
minutos, captando em detalhes as historias e vivéncias das e
dos participantes.

As pessoas entrevistadas foram recrutadas atraves de
divulgacdo na internet e indicagdes pessoais. Isso produziu
recortes e restrices especialmente evidentes em termos de
localidade, classe e género. Ainda assim, esta pesquisa pode
contribuir para reivindicagdes legitimas de garantia de
direitos da populagdo LGBTI+ em situacOes de crise. As
pessoas entrevistadas residiam em dois estados, Rio de
Janeiro e Sdo Paulo, tanto nas capitais quanto no interior.

Local de moradia:
Estado do Rio de Janeiro 5
Estado de Sao Paulo 7

A amostra foi majoritariamente de pessoas cisgéneras, com
excecao de uma participante transfeminina.

Identidade de género: Orientacéo Sexual:

Mulher cisgénero 3 .
R Lésbica 3
Homem cisgénero 8
o Gay 7
Pessoa transfeminina .
1 Bissexual =2

nao-binaria

Experiéncias trans estdo portanto subrepresentadas, e no
caso de transmasculinidades, invisibilizadas. Os relatos da
pessoa trans entrevistada sdo analisados ndo como
representante de todas as experiéncias trans, mas para
destacar algumas vulnerabilidades associadas as identidades
de género ndo normativas.

Principais impactos e desafios

e Salide mental, isolamento e medo:

A salde mental foi a principal preocupacdo da populacdo
LGBTI + entrevistada nesta pandemia. Isolamento, medo e
inseguranca produziram ou agravaram experiéncias de
sofrimento psiquico. Participantes relataram experiéncias de
ansiedade, depressdo, esgotamento e incerteza sobre o
futuro, além de redugdo do desejo e pratica sexual e
dificuldade para manter rotinas saudaveis. Algumas pessoas
passaram a morar com parceiras/os, mas o isolamento
domeéstico gerou tensdes.

As limitaces de uso dos espacos ao ar livre e servigos de
apoio a comunidade LGBTI+ impediram a socializacéo,
fator este reportado como essencial para lidar com
sofrimento. Tais limitagcOes agravaram a preocupagdo com
pessoas préximas (amigas/os, companheiras/os, familiares),
especialmente quando ocupando funcdo de cuidado, seja
regular ou ocasional, daquelas clinicamente vulneraveis.

O isolamento aumentou também o medo de violéncia e
discriminacdo em situacdes como entregas em domicilio ou
circulagdo em certos espacos publicos esvaziados. Por outro
lado, a reducdo de circulacdo por vezes diminuiu a sensagédo
de exposicdo a discriminagdo no ambiente publico. Isso
facilitou, por exemplo, o processo de transi¢do de género de
uma pessoa participante.

A recorrente preocupagdo com discriminagdo e preconceito,
assim como a culpabilizagdo e demonizacdo da populacéo
LGBTI+, intensificam as experiéncias de sofrimento. Isso
foi comparado com os impactos da epidemia de AIDS
durante os anos 1980 nas questdes de género e sexualidade.
Noticias falsas e argumentos infundados multiplicaram
associagoes de diversidade sexual e género e a disseminacéo
da Covid-19 (cf Oliveira et al., 2020; Benevides, 2020).

e Restri¢des no acesso a saude:

Inseguranca e medo foram sentidos quanto ao acesso aos
servigos publicos de saude. Entretanto, enquanto algumas
pessoas tiveram tratamentos interrompidos, outras, gracas a
planos privados de salide, puderam iniciar e manter processo
de hormonizagdo, evitar discriminagdo e continuar
psicoterapia online. Isso demonstra desigualdades de classe
no acesso a servicos de salde nas populaces LGBTI+.

e Desinformacao e caréncia de
governamentais:

Diferentes préticas de protecdo foram adotadas pelas
pessoas entrevistadas, muitas vezes contraditorias e vindas
de multiplas fontes de informacdo. Isso foi agravado pela
auséncia de diretrizes unificadas e claras, e pelas respostas
ineficazes do Governo Federal, que foi frequentemente
criticado e alvo de baixo grau de confianca pela da
populagdo LGBTI+ entrevistada. Omissdes, discursos
discriminatdrios, ou até mesmo contréarios as praticas de
resposta sugeridas pela Organizacdo Mundial de Salde
(OMS)  produziram  desconfianga, desconforto e,
consequentemente, medo e incerteza quanto ao que fazer
para se proteger da pandemia.

respostas

e Emprego e renda:
Pessoas de todos os tipos de emprego expressaram ansiedade
em relacdo as perspectivas futuras de trabalho e renda, sendo




0 setor das artes e cultura descrito como o mais afetado pela
pandemia.

Significativamente, foi mencionado o medo do estigma e da
discriminacéo relacionados as pessoas LGBTI+ no local de
trabalho como um potencial obstaculo a futuras
oportunidades de emprego.

Estratégias de enfrentamento pessoais

As pessoas entrevistadas adotaram diversas medidas para
reduzir o risco de exposicéo e infeccdo, fazendo avaliagdes
de risco individuais e/ou com pessoas préximas, ja que nao
havia um protocolo claro e publico de protecdo. Criaram
novas rotinas para lidar com os efeitos sociais, fisicos e
psiquicos do isolamento, incluindo: dietas, exercicios fisicos
e de lazer e socializagdo online. Psicoterapia online privada
foi um suporte importante.

A socializagéo, o contato constante, a troca de experiéncias
e 0 suporte mutuo foram ressaltados diversas vezes.
Algumas pessoas tiveram mudancas na configuragéo do lar,
voltando a morar com familiares ou colegas. Apesar de ndo
terem sido negativas em si, essas mudangas geraram estresse
pela pressao e velocidade com que aconteceram. Mas, ainda
assim, ter companhia foi um dos carros chefes para enfrentar
a pandemia.

Organizacdes, redes e grupos de suporte para populacéo
LGBTI+ foram importantes para esse momento*.
Participantes engajavam em diferentes formas de suporte,
através grupos de apoio, atividades culturais, lives e servigos
de informagdo e atendimento. Algumas pessoas tinham
atuacdo como profissionais ou voluntariado, proporcionando
uma sensacéo de proposito de vida frente a crise.

Grupos e organizagOes da sociedade civil foram apontados
como espacos de acolhimento de pessoas LBGTI+ em
situacdo de wvulnerabilidade, em especial econdmica e
doméstica. E importante ressaltar que os centros de
referéncia e cidadania LGBTI+ dos governos municipais e
estaduais de SP e RJ s6 foram mencionados por pessoas que
ja atuavam nas politicas publicas LGBTI+. Pessoas ndo
diretamente envolvidas recorriam e/ou indicavam ONGs
e/ou profissionais privados. Esse desconhecimento, em dois
estados que contam com servi¢os publicos especializados ha
pelo menos uma década, é um dado preocupante.

Diversidade e solidarieadade

Nao existe uma experiéncia LGBTI+ universal, mas
maltiplas historias e condi¢es de acordo com questdes de
classe, geracdo, ragaletnia, género, sexualidade,
religiosidade, local e condi¢cbes de moradia, entre outros.
Ainda assim, algumas situac¢6es sdo compartilhadas, como o
medo de violéncia e preconceito, a falta de acesso a servicos
de saude e a precariedade de vinculos de trabalho.

As pessoas entrevistadas demonstraram preocupacdo com a
desprotecdo da imensa maioria da comunidade LGBTI+ e,
em especial, pessoas trans, vitimadas por exclusdo e
violéncia. Mesmo quando ndo diretamente assistidas pelo
auxilio-emergencial do Governo Federal, destacaram a
necessidade de sua manutencdo, extensdo (de tempo),
expansdo (de pessoas assistidas), ampliacdo (de valor) e

qualificacdo (para melhor atender as pessoas LGBTI+). As
pessoas entrevistadas reconheceram, em geral, sua posi¢éo
privilegiada em termos econbmicos e sociais, e destacaram
gue suas experiéncias ndo eram representativas de toda
populacéo.

Por outro lado, raga/etnia foi mencionada principalmente por
pessoas que se identificavam como negras, sendo uma marca
de pertencimento e partilha, mas também causa de
preconceito e discriminacdo. A invisibilidade do racismo na
sociedade brasileira ficou evidente. Portanto, a formacéo e o
fortalecimento de comunidades e redes de solidariedade,
considerando as desigualdades dentro da comunidade
LGBTI+, sdo necessérias.

Finalmente, as pessoas participantes eram majoritariamente
cis-géneras, mas reconheceram a vulnerabilidade e os
ataques sofridos por pessoas trans, parte ou ndo do seu
circulo intimo.

Portanto, é necessario considerar diversidade e
desigualdade da populagcdo LGBTI+ nas respostas a
pandemia e em a¢es futuras.

Recomendacées

Para aperfeicoar o cuidado e a assisténcia durante a
pandemia de Covid-19 e além, esta pesquisa aponta a
necessidade de:

e Priorizar o acesso a saude, trabalho e assisténcia social
dos grupos mais vulnerabilizados:

Pessoas LGBTI+ apresentam resisténcias para acesso a
servicos por conta de preconceito e discriminacéo
estruturais. A interrupcdo de atendimentos de salde e
assisténcia, além de trazer prejuizos diretos, dificulta a sua
retomada e nova adesdo a tratamentos. Além disso,
programas e politicas intersetoriais (como de auxilio
emergencial, de reducdo de jornada de trabalho e de
teletrabalho) devem considerar as especificidades da
populacdo LGBTI+.

E necessario expandir a oferta de atencdo psicossocial
qualificada e especializada no SUS e no SUAS a essa
comunidade, para lidar com os danos e perdas causados pela
pandemia. Casas de acolhimento de pessoas LGBTI+
mantidas por movimentos sociais, ONGs ou poder publico
precisam ser garantidas e ampliadas, para proteger as
pessoas em situacao de rua, de violéncia doméstica ou em
habitacdo precaria, expostas a diversos riscos — inclusive a
Covid-19. E preciso também garantir vinculos formais e
estaveis de emprego de forma a reduzir a perseguicdo no
ambiente de trabalho e impedir a demissdo baseada em
discriminacéo, principalmente em momentos de crise, como
por meio de cotas para pessoas trans em sele¢des publicas.

e Oferecer politicas publicas inclusivas:

Politicas publicas ndo podem ser elaboradas como se todas
as pessoas fossem (e devessem ser) heterossexuais e
cisgénero. O medo de acessar servigos publicos precisa ser
enfrentado, por exemplo, através de campanhas informativas
e treinamentos de sensibilizagdo e capacitagdo profissional
em orientacdo sexual, identidade de género e caracteristicas
sexuais, baseados na realidade local dos servicos e setores
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publicos. As coordenagdes LGBTI+ (ou equivalentes) de
prefeituras e Estados devem liderar esse processo, usando a
experiéncia e capacidade dos quadros técnicos dos centros
de referéncia e cidadania LGBTI+. Esses treinamentos ter&o
mais efeitos a longo prazo quanto maior a estabilidade de
profissionais nesses servigos. Além disso, as coordenagdes
LGBTI+ devem ter participacdo em comissfes para
formulacdo de respostas a pandemia, garantindo a
representatividade dessa populacdo em agdes gerais.

Os movimentos sociais LGBTI+ tém um papel fundamental
na cobranca e fiscalizagdo desse trabalho, inclusive
pressionando por decretos e leis locais que garantam a
continuidade dos servigos e politicas, e a instalacdo e
participacdo em conselhos permanentes de direitos e
politicas publicas LGBTI+. Além disso, a criacdo de acdes
especificas em termos de género, ragaletnia, classe,
sexualidade e territério pode aumentar o impacto e o
engajamento das comunidades.

Por fim, as redes de apoio formadas a partir de servicos,
ONGs, movimentos sociais e coletivos culturais mostrou-se
importante na manutencédo de saude fisica e mental, reducéo
de isolamento, e enfrentamento de vulnerabilidade
socioecondmica. Vale lembrar que o isolamento social ja era
uma realidade para parte da comunidade LGBTI+ antes da
pandemia, por conta de violéncia e discriminacéo, e que foi
intensificada nesse periodo (Oliveira et al., 2020).

e Ampliagdo da divulgacgéo, acesso e atendimento seguro
em centros de referéncia e cidadania LGBTI+:

Os dois estados estudados contam com um numero
consideravel de Centros de Cidadania e/ou Referéncia para
populagdo LGBTI+, geridos e/ou financiados pelo poder
publico. Porém, foram ignorados ou subestimados como
espacos de suporte, enquanto casas de acolhimento mantidas
por movimentos sociais ganharam destaque mesmo quando
n&o acessadas.

E necessario entender as razdes para essa diferenca,
considerando estratégias de comunicacdo e a instabilidade
do funcionamento dos servicos publicos por questfes
politicas e econdmicas mesmo antes da pandemia. E
prioritario garantir a continuidade e expansao desses centros
no contexto pandémico, de forma segura para profissionais,
usuarias e usuérios. Por exemplo, através do uso de espacos
ao ar livre ou ventilados; distribuigdo de mascaras e alcool
em gel; aumento da equipe para oferta de atendimentos
individuais; distanciamento fisico; deslocamento de
profissionais clinicamente vulnerdveis para fungbes a
distancia; e criacdo de comités com profissionais, gestdo e
usuarias e usuarios para avaliar a seguranca do
funcionamento conforme cada momento da pandemia.

e Redugdo de danos, administracdo de riscos e
divulgacgéo de informagcao:

Protocolos de reducdo de danos e de administracao de riscos
para prevencdo da infeccdo e transmissdo da Covid-19
devem ser unificados, evitando confusdo e desconfianga.
Considerando que lockdown, quarentena e toque de recolher
sdo também regulados por Estados e municipios, sao
necessarios protocolos atualizados das restricGes locais.
Tanto Centros de Cidadania e Referéncia LGBTI+ quanto

movimentos sociais podem ser fontes confiaveis e seguras
de informagdo para essa populagdo, adaptando as boas
préticas recomendadas por referéncias internacionais (como
a OMS). Dessa forma, a elaboracdo e divulgacao de manuais
sobre atividades laborais, de salde e de cuidado podem
ajudar a reduzir a transmissao.

Além disso, materiais sobre direitos humanos, reducdo de
danos no uso de substancias psicoativas e em praticas
sexuais sdo imensas contribuigcdes para administrar os riscos
e reduzir o contagio. J& existem algumas referéncias nesse
sentido (SEXVID, 2021; ANTRA, 2021), mas ainda
insuficientes por conta de politicas limitantes baseadas em
relacionamentos heterossexuais por pessoas cisgénero.
Finalmente, universidades e conselhos profissionais podem
assessorar ONGs, movimentos sociais e centros de
referéncia na elaboragéo de tais documentos.
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