
Linha de cuidado tem a ver com a circulação de saberes e diálogos que gestores e profissionais de 

saúde aplicam no cotidiano do trabalho em saúde, (re)organizando os processos de trabalho a partir 

da discussão com os/as usuários/as, integração entre as Redes de Atenção à Saúde (RAS) para a 

corresponsabilização da gestão do cuidado. Ter uma linha de cuidado voltado para as pessoas 

LGBTQIAPN+ é a garantia do direito constitucional à saúde, além de estimular a inclusão e 

diversidade nas práticas de saúde, sobretudo, com as questões de saúde mental dessa população. 
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INTRODUÇÃO

OBJETIVO
Relatar o processo de construção da Linha de 

Cuidado LGBTQIAPN+, priorizando as diretrizes 

propostas para o cuidado desta população nos 

serviços de saúde. 

METODOLOGIA
Trata-se de um trabalho metodológico com o 

propósito de descrever o processo de 

construção da Linha de Cuidado LGBTQIAPN+ a 

fim de qualificar o cuidado ofertado a essa 

população.

LINHA DE CUIDADO LGBTQIAPN+ E A QUESTÃO DA SAÚDE 

MENTAL NA PRODUÇÃO DO CUIDADO COM EQUIDADE 

EIXO TEMÁTICO:
Clínicas e práticas de cuidado em saúde mental

RESULTADOS
A partir da construção de um grupo de trabalho 

mensal com participação de profissionais da 

RAS, foram definidos nove diretrizes para a 

produção do cuidado em saúde mental 

LGBTQIAPN+, são eles: acolhimento e 

sensibilização; atendimento especializado; 

prevenção ao suicídio; grupos de apoio; 

trabalho interdisciplinar; encaminhamentos e 

acompanhamento; intervenções baseadas em 

evidências; inclusão nas políticas de saúde e 

educação e conscientização.

CONCLUSÃO 
É fundamental que os Centros de Atenção Psicossocial (CAPS) estejam preparados para lidar com as 

questões de saúde mental da população LGBTQIAPN+ para alcançar a integralidade do cuidado com 

equidade em articulação com a Atenção Primária à Saúde (APS), tendo em vista que a APS é a principal 

porta de entrada na rede de saúde e que o cuidado com esta população deve se dar em todos os níveis de 

atenção à saúde.   
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